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RESUMEN 

Se trata de una paciente femenina que acudió al servicio de urgencia por dolor en región cervical, al realizarle estudios 

radiológicos se detectó en columna cervical severos cambios degenerativos.  
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ABSTRACT 

It is a question of a feminine patient who came to emergency service for cervical pain, on having realized radiological studies, 

severe degenerative changes were detected in cervical column. 
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Paciente femenina, procedencia urbana y 31 años, con 

antecedentes de buena salud que acude a consulta de urgencia 

del servicio de reumatología por presentar dolor en región 

cervical de 15 días de evolución, que se irradia a hombros, 

brazos, antebrazos y dedos de las manos,  en los que presenta 

sensaciones parestésicas explicadas por calambres, 

entumecimiento y sensación de hormigueo en las regiones 

extremas de los mismos. Refiere que dichos síntomas los había 

presentado en otras ocasiones pero en menor intensidad. y que 

habían mejorado con la administración de analgésicos como 

paracetamol y dipirona indistintamente.  

 

Al examen físico encontramos discreta limitación de la 

lateralización derecha e izquierda de la columna cervical. En el 
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Rayo X de columna cervical en vista  lateral, imagen 

presentada, se observa rarefacción ósea e impresión basilar (A) 

y fusión de los cuerpos vertebrales de C4 a C7, con 

calcificación del ligamento vertebral común anterior y 

posterior (B), que a nuestro juicio son los responsables de los 

síntomas que presenta la paciente, por irritación directa sobre 

las raíces nerviosas  periféricas de la zona afectada. Se valoró 

con el servicio de  fisiatría tratamiento rehabilitador. 
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