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ARTICULO DE REVISION

RESUMEN

Introduccidn: Las lesiones cervicales en nifos son un desafio significativo en medicina debido a
su vulnerabilidad anatdmica vy fisiolégica. Representan entre el 1% y el 2% de las lesiones de
columna vertebral pediatrica, con causas que varian segun el contexto geografico, como
accidentes automovilisticos en paises desarrollados y caidas en paises en desarrollo. Objetivo:
Revisar exhaustivamente la epidemiologia, diagndstico, y tratamiento de las lesiones cervicales
en nifios para mejorar el manejo clinico y los resultados a largo plazo. Metodologia: Se realizé
una revision de la literatura en bases de datos médicas relevantes usando términos especificos.
Se incluyeron estudios recientes con disefios robustos y se excluyeron informes de casos
individuales y estudios con poblaciones adultas. Resultados: Las lesiones cervicales en nifios se
clasifican en fracturas, luxaciones, y lesiones de tejidos blandos. La incidencia es relativamente
baja, pero estas lesiones pueden tener un impacto significativo. Las técnicas de diagndstico
incluyen rayos X, tomografia computarizada y resonancia magnética, cada una con sus propias
ventajas y limitaciones. Discusidn: Se observa una constancia en las tasas de lesiones cervicales
pedidtricas, con variaciones segun el contexto geografico. La combinacién de modalidades de
imagen y evaluacion clinica es crucial para un diagndstico preciso. Los tratamientos varian desde
enfoques conservadores hasta quirurgicos, y el prondstico depende de la severidad de la lesion.
Conclusidn: La gestion efectiva de las lesiones cervicales en nifos requiere un enfoque
multidisciplinario y personalizado. La capacitacidon continua de los profesionales de salud y el
desarrollo de estrategias de prevencidn son esenciales para mejorar la atenciéon y los resultados
a largo plazo. La investigacion futura debe enfocarse en estudios longitudinales y el desarrollo de
métodos diagndsticos avanzados.

Palabras clave: Lesiones de columna cervical , lesidn espinal cervical en nifios ,diagndstico por
imagenes, manejo de traumas cervicales y tratamiento de emergencia en nifios.
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Review of cervical spine injuries in children: A detailed look..

ABSTRACT

Introduction: Cervical injuries in children are a significant challenge in medicine due to their
anatomical and physiological vulnerability. They represent between 1% and 2% of pediatric spinal
cord injuries, with causes that vary depending on geographic context, such as motor vehicle
accidents in developed countries and falls in developing countries. Objective: To
comprehensively review the epidemiology, diagnosis, and treatment of cervical injuries in
children to improve clinical management and long-term results. Methodology: A literature
review was conducted in relevant medical databases using specific terms. Recent studies with
robust designs were included and individual case reports and studies with adult populations were
excluded. Results: Cervical injuries in children are classified into fractures, dislocations, and soft
tissue injuries. The incidence is relatively low, but these injuries can have a significant impact.
Diagnostic techniques include X-ray, CT scan, and MRI, each with their own advantages and
limitations. Discussion: There is consistency in the rates of pediatric cervical injuries, with
variations depending on the geographical context. The combination of imaging modalities and
clinical evaluation is crucial for an accurate diagnosis. Treatments range from conservative to
surgical approaches, and the prognosis depends on the severity of the injury. Conclusion:
Effective management of cervical injuries in children requires a multidisciplinary and
personalized approach. Continued training of health professionals and development of
prevention strategies are essential to improve long-term care and outcomes. Future research
should focus on longitudinal studies and the development of advanced diagnostic methods.

Keywords: Cervical spine injuries, cervical spinal injury in children, imaging diagnosis,
management of cervical trauma and emergency treatment in children.
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INTRODUCCION.

Las lesiones cervicales en nifios representan un reto significativo en la medicina debido a
la vulnerabilidad anatémica y fisioldgica de esta poblacion(1,2). Estas lesiones pueden impactar
una variedad de estructuras como huesos, ligamentos y tejidos blandos, y abarcan fracturas,
luxaciones y esguinces. Aunque su incidencia es menor en comparacién con los adultos, siguen
siendo una preocupacion relevante, representando entre el 1% y 2% de todas las lesiones de
columna (1,2)Las causas de estas lesiones varian segln el contexto geografico, siendo los
accidentes automovilisticos y las actividades deportivas principales en paises desarrollados,

mientras que las caidas y accidentes domésticos prevalecen en paises en desarrollo(3).

El diagndstico preciso de estas lesiones es crucial e involucra el uso combinado de
herramientas de imagen como rayos X, tomografias computarizadas y resonancias magnéticas,
asi como una evaluacion fisica y neurolégica exhaustiva. En cuanto al tratamiento, se pueden
emplear enfoques conservadores o quirurgicos segun la gravedad de la lesién, complementados
por el uso de dispositivos ortopédicos para mantener la estabilidad y promover la
recuperaciéon(3). El prondstico varia segun la gravedad de la lesién, con algunos nifos
recuperandose completamente y otros enfrentando complicaciones a corto y largo plazo que

pueden influir en su calidad de vida.

El manejo adecuado y multidisciplinario de estas lesiones es esencial para optimizar los

resultados y mejorar la calidad de vida de los pacientes pediatricos.

Este articulo revisard exhaustivamente estas lesiones, abarcando la epidemiologia,
factores de riesgo, métodos de diagnéstico y opciones de tratamiento, destacando areas que
requieren mas investigacion y ofreciendo recomendaciones basadas en la evidencia para mejorar

el manejo clinico y los resultados a largo plazo.
METODOLOGIA.

Para desarrollar este articulo de revision sobre lesiones de columna cervical en nifios, se
realizd una busqueda exhaustiva en bases de datos médicas relevantes, como PubMed, Scopus
y Embase. Se emplearon términos especificos, como “Lesiones de columna cervical” , “lesion
espinal cervical en nifios” ,”diagndstico por imagenes”, “manejo de traumas cervicale”s vy

“tratamiento de emergencia en nifios”.

Se incluyeron estudios en inglés y espanol de los ultimos 10 afios que abordaran el
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diagndstico y tratamiento de estas lesiones, priorizando aquellos con disefios metodoldgicos
robustos y resultados clinicos significativos. Se excluyeron informes de casos individuales y
estudios con poblaciones adultas. La revisidn se focalizé en identificar técnicas diagndsticas

recientes y soluciones terapéuticas innovadoras, incluidas intervenciones quirurgicas y métodos

menos invasivos.

Los resultados se clasificaron seguin temas relevantes para la practica en el manejo de
lesiones de columna cervical en nifios, destacando la importancia de la formacidn continua y la
colaboracién interdisciplinaria para optimizar la atencién y mejorar los resultados en estos

pacientes.
RESULTADOS.

Descripcion de las Lesiones Cervicales.

Las lesiones de columna cervical en nifios representan un desafio significativo en el
ambito médico, debido a la vulnerabilidad anatédmica y fisiolégica que estos presentan(4). Dichas
lesiones pueden variar en su gravedad y presentacion, afectando a diversas estructuras como

huesos, ligamentos y tejidos blandos(5).
Tipos y Clasificacion de Lesiones.

Las lesiones cervicales en nifios se pueden clasificar principalmente en tres categorias:

fracturas, luxaciones y lesiones de tejidos blandos.

Las fracturas cervicales en nifios suelen ocurrir en la regién craneocervical y la columna
cervical inferior(6,7). Estas lesiones pueden resultar de traumatismos directos, como caidas o
accidentes automovilisticos. Las fracturas en la region del odontoides y del atlas son
relativamente comunes y requieren una evaluacién cuidadosa para evitar complicaciones

neuroldgicas graves(8).

Las luxaciones cervicales, aunque menos frecuentes que las fracturas, implican una
dislocacion de las articulaciones intervertebrales(1). Estas pueden resultar en inestabilidad
cervical y, en casos severos, compresion de la médula espinal. La subluxacién atlantoaxial es una
forma particular que requiere atencién especial(1,2).

Las lesiones de Tejidos Blandos involucran esguinces y distensiones de los ligamentos

cervicales, asi como lesiones musculares(9). Aunque suelen ser menos graves que las fracturas o

luxaciones, pueden causar dolor considerable y limitacidn funcional, y a menudo se asocian con
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traumatismos menores.
Incidencia y Prevalencia.

La tasa de incidencia de lesiones cervicales en nifios es inferior a la de adultos, pero estas
lesiones constituyen un componente importante de las lesiones pedidtricas del sistema
musculoesquelético. Las lesiones de la columna vertebral en nifios son relativamente
infrecuentes, con una incidencia general del 1% al 2%. Sin embargo, los traumatismos espinales
pediatricos son comunes: entre el 60% y el 80% de estos traumatismos ocurren en la region
cervical, en comparacion con el 30% al 40% de los casos en adultos que afectan esta misma darea.
Los accidentes automouvilisticos representan la principal causa de lesion medular en nifios (60%),
seguidos por caidas y lesiones deportivas(10).

Existen variaciones significativas en la incidencia de lesiones cervicales en nifios segun la
region geografica. En paises desarrollados, los accidentes automovilisticos y las actividades
deportivas son las causas principales(3). En contraste, en paises en desarrollo, caidas y accidentes
domésticos son mds comunes debido a la falta de infraestructura de seguridad y supervisién

adecuada(11).
Factores de Riesgo.

La edad es un factor determinante en la susceptibilidad a las lesiones cervicales. Los nifos
mas pequefios tienen una relacidon cabeza-cuerpo diferente, con una cabeza relativamente mas
grande y musculos del cuello menos desarrollados, lo que aumenta el riesgo de lesiones en

situaciones de impacto(12).

Algunos estudios sugieren que los nifos varones tienen una mayor incidencia de lesiones
cervicales en comparacion con las nifias, probablemente debido a patrones de comportamiento

asociados con mayor riesgo y actividad fisica intensa(13,14).

La participacion en deportes de contacto, actividades recreativas y juegos al aire libre
incrementa el riesgo de traumatismos cervicales. Ademas, la falta de uso de equipo de proteccion
adecuado y la supervision insuficiente agravan esta predisposicion(3).

Métodos de Diagndstico.

El diagndstico de lesiones de columna cervical en nifios requiere un enfoque meticuloso
gue combine la evaluacion clinica con el uso de diversas modalidades de imagen. Este proceso

multidisciplinario asegura una identificaciéon precisa y oportuna de las lesiones, lo cual es

fundamental para implementar un tratamiento adecuado y minimizar el riesgo de secuelas a
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largo plazo(10,12,15).
Modalidades de imagen utilizadas.

Las modalidades de imagen desempefian un papel crucial en la evaluacion de las lesiones
de columna cervical en pacientes pediatricos. Los rayos X suelen ser la primera herramienta
diagnodstica debido a su accesibilidad y rapidez. Esta técnica es util para identificar fracturas dseas
y alineaciones anormales(13,16). Sin embargo, su limitacién radica en la baja sensibilidad para

detectar lesiones de tejidos blandos y fracturas sutiles.

La tomografia computarizada (TC) se utiliza a menudo cuando los rayos X no proporcionan
suficiente informacion. La TC ofrece imagenes mas detalladas y es particularmente eficaz para
visualizar estructuras dseas complejas(17). Aunque su precision es superior a la de los rayos X, el
uso de radiacién ionizante es un factor a considerar, especialmente en la poblaciéon pediatrica

debido al riesgo a largo plazo asociado a la exposicion repetida(10).

La resonancia magnética (RM) es la modalidad de imagen de eleccién para evaluar las
lesiones de los tejidos blandos, como los discos intervertebrales, los ligamentos y la médula
espinal(18). Esta técnica no utiliza radiacién ionizante y proporciona una excelente resolucién de
contraste, lo que permite detectar anomalias que podrian pasar desapercibidas en las imagenes
de TCy rayos X(13,16). No obstante, la RM puede ser limitada por la necesidad de mantener al
paciente inmdvil durante el procedimiento, lo cual puede requerir sedacién en nifios pequeiios.

Evaluacion fisica y neuroldgica.

Una evaluacion fisica y neurolégica exhaustiva es indispensable para el diagnéstico de
lesiones de columna cervical en nifios. Esta evaluacién debe comenzar con una anamnesis
detallada, enfocdndose en el mecanismo de la lesidn y los sintomas reportados por el paciente.
La inspeccion fisica incluye la observacidn de la postura y el alineamiento cervical, asi como la
palpacion cuidadosa para detectar posibles deformidades, puntos dolorosos o edema(10,12,19).

La evaluacién neurolégica debe realizarse de manera sistematica, comenzando con la
valoracién del estado mental y la capacidad de respuesta del paciente. A continuacién, se evalian
las funciones motoras y sensoriales, incluyendo la fuerza muscular, los reflejos tendinosos y la
sensibilidad en las extremidades(4). Las pruebas especificas, como la maniobra de Spurling y la
prueba de compresidn axial, pueden ayudar a identificar la presencia de radiculopatia.

Tratamiento y Manejo de las Lesiones.

El manejo de las lesiones de columna cervical en nifios requiere un abordaje

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 8 (2024), Page 332-345.



S
Revision de lesiones de columna cervical en nifios: Una mirada detallada.
Ortiz et al.

multidisciplinario y personalizado, dependiendo de la severidad y la naturaleza especifica de la

lesién. A continuacion, se detallan las principales estrategias terapéuticas(10,12,19,20):
Terapia conservadora.

En casos donde las lesiones son minimas o moderadas, se prefiere inicialmente un
enfoque conservador. Este incluye el uso de collares cervicales blandos o semi-rigidos para
proporcionar soporte y restringir el movimiento, permitiendo asi que las estructuras lesionadas
se curen(6,10,20). Ademas, se pueden indicar analgésicos y antiinflamatorios no esteroides para
manejar el dolor y la inflamacidn. La fisioterapia es crucial en esta fase, con ejercicios disefiados
para fortalecer los musculos del cuello y mejorar la flexibilidad sin comprometer la estabilidad de

la columna cervical.
Tratamiento quirurgico.

Las intervenciones quirurgicas son reservadas para lesiones severas que comprometen la
integridad de la médula espinal, vértebras fracturadas que no pueden realinearse con métodos
conservadores o casos de inestabilidad cervical significativa. Las técnicas quirurgicas pueden
incluir la descompresion de la médula espinal, la fusién vertebral y la fijacién con placas y
tornillos, lo que facilita la estabilidad y permite una recuperaciéon mas répida (10,20,21). La
eleccién del procedimiento depende de la localizacion y la extensidn de la lesidn, asi como del

estado general de salud del paciente(4,21).
Uso de dispositivos ortopédicos.

Los dispositivos ortopédicos juegan un rol esencial tanto en la fase aguda como en la
rehabilitacién a largo plazo de las lesiones cervicales pediatricas. Los collares cervicales rigidos y
los chalecos de inmovilizacién como el halo-traccién son cominmente empleados para mantener
la columna alineada y prevenir movimientos que podrian exacerbar la lesién(22,23). Su uso estd
determinado por el tipo de lesion y la evolucién clinica del paciente. La adaptacion correcta de
estos dispositivos es fundamental para evitar complicaciones como la pérdida de alineacién o la
aparicién de Ulceras por presiéon(21).

Prondstico y Resultados.

El prondstico de las lesiones de columna cervical en nifios varia significativamente segun
la gravedad y el tipo especifico de lesidn. Las tasas de recuperacién muestran una amplia gama,
con muchos pacientes infantiles logrando una mejoria sustancial debido a la plasticidad y

capacidad de regeneracidn del sistema nervioso en edades tempranas. Sin embargo, las lesiones
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mas graves, como las fracturas vertebrales con compresion medular, pueden conllevar a secuelas
permanentes(6,10,13,16,20,21).
Entre las complicaciones a corto plazo, se encuentran el desarrollo de inestabilidades
vertebrales, hemorragias y complicaciones neuroldgicas agudas. Es crucial abordar de manera
inmediata estas complicaciones para minimizar el riesgo de deterioro neuroldgico

progresivo(6,13,20,21). La intervencidn temprana y el manejo adecuado en unidades

especializadas juegan un papel vital en la prevencién de secuelas severas.

A largo plazo, algunos pacientes pueden desarrollar sindromes de dolor crénico,
deformidades posturales o déficits neuroldgicos persistentes, que impactan significativamente
en su calidad de vida(6,13,16,23). Las tasas de complicaciones crénicas estan moderadamente
altas en lesiones severas, subrayando la necesidad de un seguimiento continuo y una

rehabilitacion multidisciplinaria para optimizar los resultados funcionales.

En cuanto a la calidad de vida post-tratamiento, los estudios muestran que los nifos con
una recuperacién completa pueden retomar una vida relativamente normal con minima
restriccion en actividades fisicas. No obstante, aquellos con lesiones que resultan en
discapacidades neuroldgicas enfrentan desafios diarios que afectan no solo su vida cotidiana,
sino también su desarrollo psicosocial. El apoyo psicoldgico y las terapias ocupacionales son

esenciales para mejorar la calidad de vida en estos casos.
DISCUSION.

La revisidon de los resultados sobre las lesiones cervicales en nifios subraya la diversidad
en la clasificacién y etiologia de estas lesiones(1,2,9). Comparando la incidencia de estos
trastornos con estudios previos, se nota una constancia en las tasas relativamente bajas de
lesiones cervicales pediatricas en comparacién con adultos, observandose una prevalencia entre
el 1% y el 2% del total de lesiones de columna vertebral(10). Esto se alinea con la percepcién
general de que, aunque raras, las lesiones cervicales en niflos son una preocupacién médica

considerable debido a factores anatomicos y de desarrollo que los predisponen a estas lesiones.

Al analizar las variaciones en prevalencia seguin la regién y poblacién, se evidencian
diferencias significativas. En paises desarrollados, los accidentes automovilisticos y las
actividades deportivas son las principales causas, mientras que en paises en desarrollo
predominan las caidas y los accidentes domésticos, debido en gran parte a la falta de

infraestructura de seguridad y supervision adecuada(3,11). Estas diferencias en etiologia resaltan
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la necesidad de adaptar las estrategias de prevencidon y manejo a las circunstancias especificas

de cada region y contexto socioecondmico(13,14).

La evaluacién de la efectividad de los métodos diagndsticos y de tratamiento muestra que
una combinacion de técnicas de imagen, como rayos X, tomografia computarizada y resonancia
magnética, en conjunto con una evaluacién clinica y neurolégica exhaustiva, es crucial para un
diagndstico preciso(10,13,16—18). Los tratamientos varian desde enfoques conservadores con
collares cervicales y fisioterapia hasta intervenciones quirudrgicas en casos de lesiones severas,

donde técnicas de descompresion y fijacion vertebral resultan efectivas(4,6,10,20-23).

Las implicaciones clinicas derivadas de los resultados subrayan la necesidad imperiosa de
implementar estrategias de diagndstico precoz para minimizar secuelas graves. La utilizacidn
apropiada de modalidades de imagen, junto con una evaluacién clinica completa, debe ser
estandarizada como protocolo en la atencién inicial de niflos con sospecha de lesién
cervical(6,13,20,21). Se recomienda también que los profesionales de la salud reciban
capacitacién continua en la identificacion y manejo de estas lesiones para mejorar la precisién
del diagndstico vy la eficacia del tratamiento.

Para mejorar el manejo de las lesiones cervicales, se sugiere la promocidn de enfoques
multidisciplinarios que incluyan no solo traumatélogos y neurocirujanos, sino también
fisioterapeutas y psicélogos, especialmente en el seguimiento post-tratamiento(6,10,13,16). Esto
es esencial para abordar tanto los aspectos fisicos como psicosociales del paciente infantil
afectado. El desarrollo de unidades especializadas en lesiones cervicales pediatricas también
podria ser beneficioso para proporcionar una atencion integral.

Las estrategias de prevencion deben centrarse en la educacién y concienciacion de la
importancia del uso de equipos de proteccién en actividades deportivas y recreativas. Ademas,
se debe impulsar la implementacidon de medidas de seguridad vial y mejorar la supervisién en el
hogar y en entornos escolares para reducir la incidencia de lesiones cervicales.

Limitaciones del Estudio.

Este estudio presenta ciertas limitaciones derivadas del numero de los estudios
disponibles. La heterogeneidad en la metodologia y los criterios de inclusion/exclusion entre
diferentes investigaciones dificulta la comparacién directa de datos y la elaboracion de
conclusiones robustas. Esta disparidad metodoldgica resalta la necesidad de estudios futuros con

disefios mds homogéneos y estdndares compartidos para obtener resultados comparables y
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confiables.

Ademas, las limitaciones en la generalizacién de los resultados se acentuan por la
variabilidad en los contextos geograficos y demograficos de los estudios revisados. Factores
como la disponibilidad de recursos diagndsticos y terapéuticos, asi como las practicas clinicas
locales, pueden influir significativamente en los resultados y en la aplicabilidad de las
conclusiones a otras poblaciones. Por ello, es crucial considerar estas diferencias al interpretar

los resultados y al diseiiar intervenciones.

La investigacion futura deberia enfocarse en areas que aun requieren mayor elucidacién,
como la exploracién detallada de factores de riesgo especificos en diversas poblaciones y el
analisis longitudinal de la evolucién de las lesiones cervicales en nifios. Es necesario desarrollar
tecnologias y métodos diagndsticos mas avanzados que permiten una evaluacién mas precisa y

menos invasiva, minimizando el riesgo asociado con la exposicidn repetitiva a radiaciones.

La implementacién de estudios longitudinales es esencial para comprender los efectos a
largo plazo de las lesiones cervicales y el impacto del tratamiento en el desarrollo y calidad de
vida de los pacientes pediatricos. Estos estudios proporcionarian informacién valiosa sobre la
aparicién de complicaciones crénicas y la efectividad de diferentes enfoques terapéuticos a lo

largo del tiempo, permitiendo asi la optimizacidn de las estrategias de manejo y rehabilitacién.
CONCLUSIONES.

Las lesiones cervicales en nifos presentan un desafio clinico considerable debido a la
vulnerabilidad anatdmica y fisiolégica de esta poblacidon. Aunque la incidencia es menor que en
adultos, estas lesiones representan entre el 1% y el 2% de todas las lesiones de columna vertebral
pediatrica. La variabilidad en las causas, que incluye accidentes automovilisticos y caidas, y la
diversidad en el enfoque diagndstico y tratamiento, subraya la necesidad de una evaluacion
precisa y un manejo integral. La combinacién de técnicas diagndsticas avanzadas y un enfoque
terapéutico adaptado a la severidad de la lesidn es crucial. Los tratamientos pueden variar desde
enfoques conservadores hasta intervenciones quirurgicas, y el prondstico depende en gran
medida de la naturaleza y gravedad de la lesién. Las tasas de recuperacién son generalmente
favorables, pero las lesiones severas pueden llevar a complicaciones a largo plazo que afectan la
calidad de vida. Es esencial un enfoque multidisciplinario para el manejo post-tratamiento y la
implementacién de estrategias de prevencion adecuadas. La capacitacién continua de los

profesionales de la salud y el desarrollo de unidades especializadas son fundamentales para
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mejorar la atencion y los resultados a largo plazo en nifios con lesiones cervicales.

10.
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