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Las bajas laborales por Incapacidad Laboral Tran- 
sitoria motivadas por problemas en la columna verte- 
bral alcanzan en nuestro país un índice elevado de jor- 
nadas laborales perdidas con su consiguiente coste 
económico. Durante anos, y aún se continúa, se ha 
prescindido del estudio radiológico de la columna ver- 
tebral en los reconocimientos previos (R. P.) a la incor- 
poración a un puesto de trabajo. Generalmente el R. P. 
consiste en una historia prelaboral rutinaria, rmnoci-  
miento físico global, auscultación, palpación abdomi- 
nal y no en todos los casos, se completa con una analí- 
tica rutinaria y radiografía del tórax. Así, el trabajador 
comienza su tarea en los puestos de trabajos mds dis- 
pares ocupando puestos de riesgo y sometidos a es- 
fuerzos físicos y condiciones posturales que incidirán 
desfavorablemente en la evolución de las lesiones de 

eran inferiores a 10: según estas técnicas,~ que corres- 
ponderían al 70% de las halladas en 100 personas co- 
gidas al azar entre los 18 y 20 años. Por tanto, en el 
presente trabajo solamente nos referiremos a las esco- 
liosis de más de 1O0 que pasan desapercibidas a sim- 
ple vista y van a ser causa de futuras lesiones osteoar- 
trósicas precipitadas por puestos de trabaio no ade- 
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importancia de la exploración radiológica de columna 
vertebral en el reconocimiento médico previo a la incor- 
poración a un puesto de trabajo. 

columna que han pasado desapercibidas en el R. P. 
Eloresente estudio tiene la intencidn de analizar la 

MATERIAL Y METODOS 

1 cuados. 

En el presente trabajo se han revisado 10.000 es- 
tudios radiológicos de columna vertebral realizados en 
sujetos trabajadores de cualquier edad y sexo y se 
analizan las diferentes lesiones y anomalías detecta- 
das en los mismos. 

La escoliosis se ha valorado siguiendo las técni- 
cas de medición radiológica de Ferguson o de Lipp- 
mann-Cobb y hemos descartado todas aquéllas que 

RESULTADOS 

COLUMNA CERVICAL 

Costillas cervicales 

90 estudios presentaban costillas cervicales con 
sintomatología de compromiso de canal torácico supe- 
rior consistentes en crisis de parestesias bilaterales, 
molestias vagas en brazos y antebrazos y 20 casos 
presentaban cuadro clásico'de compromiso vascular 
(S. Raynaud); 45 casos presentaron apófisis costifor- 
mes sin sintomatología y en 280 casos,que padecían 
cervico-braquialgias y parestesias,encontramos sólo 
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como hallazgo radiológico unas mega apófisis trans- 
versas a nivel de C6 que pensamos pudieran ejercer 
repercusiones de compromiso del canal torácico supe- 
rior. 

vadura (cervico dorsal, dorsal-lumbar) en mayor o me- 
nor cuantía y en 110 casos correspondían a cewico- 
dorsales únicamente. 

Enfermedad de Baastrup 1 COLUMNA DORSAL 

En 5 casos se hallaron sianos de ~inzamiento v 1 Cifosis 
neoartrosis interespinosas y siñtqmas predominantés 
de cewicalgias. Hemos detectado en personas menores de 35 

años, 38 casos de enfermedad de Sheuermann. todos 
Rectificaci6n de la columna cervical con pérdida e estos casos presentaban unacifosis al menosde 3 vér- 
inversi6n de la lordosis fislol6gica tebras dorsales con protusión de núcleos pulposos y 

las clásicas hernias de Schmorl. En 8 casos de suietos 
En innumerables sujetos con clara sintomatología 

cervicobraquial se halló este signo radiológico que 
consideramos es el inicio de un gran número de disco- 
patias. 

Bloqueos 

En 48 estudios eran congénitos de más de dos 
vértebras, 32 casos presentaban sintomatología típica 
de cewicobraquialgías y en 15 casos aparedan.ade- 
más, rectificación de la lordosis fisiológica principal- 
mente observable en la proyección lateral. Bloqueos 
adquiridos se mostraron en 62 casos de los que 48 te- 
nían antecedentes de tuberculosis por lo que deduci- 
mos se trataban de esoondilitis tuberculosas. En los 13 
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con edad superior a 40 anos y cifosis con más de i vi;- 
tebras "en cuña" presentaron fracturas por desminera- 
lización que en dos casos fue por hiperparatiroidismo 
secundario a insuficiencia renal avanzada. 

Mal de Pon 

Se han recogido 15 casos. 3 de ellos con abcesos 
paravertebrales calcificados y columna en "alcayata". 

Tumores óseos 

Hemos recogido 4 casos de hemangiomatosis, 
dos casos de linfoma de Hodgkin, un caso de osteoma 
osteoide y un caso de histiocitosis x. 

casos siguientes se trataban de espondilitis bruceibsi- 
caso estafiiocócicas y en un caso de origen micótico. Cintura escapular 

Alteraciones de articulaciones interapotlsarias 

8 casos presentaron diferentes signos radiológi- 

Como hallazgo radiológico 28 casos presentaron 
escápulas alatas uni o bilaterales, 6 casos presenta- 
ban hueso omovertebral. La sintomatología era poco 

cosque mostraban afectación articular y que en poste- manifiesta y su repercusión con respecto al poweniren 
riores análisis y com~robaciones sugerían diferentes 1 trabaios de distinta índole. de poca significación. 

Alteraciones de la densidad 6sea 

En 36 sujetos se hallaron signos de osteosclerosis 
y osteólisis de una o más vertebras. En 18 casos co- 
rrespondían a metástasis de enfermos diagnosticados 
de carcinoma de próstata, 12 de carcinoma de mama, 
4 de carcinoma de tiroides y 2 casos de cáncer de pul- 
món. 

Escoliosis 

En 610 estudios aparecía escoliosis de triple cur- 

- 
Necrosis Aséptica 

Hemos recogido 3 casos de vértebradecalvé, so- 
litalia o vértebra "en galleta". Ninguno de los casos era 
sintomático. 

COLUMNA LUMBAR 

Discartrosis 

El pinzamiento de un disco inte~ertebral es el ha- 
llazgo más frecuente en nuestros estudios radiológicos 
de columna lumbar. 



Se han detectado 489 casos de los que 419 pre- 
sentaban sintomatoloaias en reaión lumbar v 24 casos 
no la referían. ~n95c&ose l  pin;amientofue múltiple y 
en 24 casos se acompañaban de Lisis-Listesis 

En 335 casos de suietos con menos de 35 anos no 
se acompanabade lesiones degenerativas osteoartró- 
sicas de las plataformas de las vértebras colindantes. 
En los 186 casos restantes aparecian sistemáticamen- 
te en mayor o menor godo lesiones degenerativas con 
claros compromisos de los agujeros de conjunción en 
las proyecciones oblicuas. 

Anomalias de asimilación: en 218 casos se han 
producido anomalías de asimilación. En 141 casos no 
presentaban sintomatologiadefinida ni lumbalgias con 
irradiación ciática, en 77 casos con síndrome ciático se 
correspondía a lesiones discales. 

Alteraciones del arco neural: hemos recogido 102 
casos de lisis a nivel de los istmos (L, y L,) sin listesis y 
28 casos de lisis con espondilo-listesis de distintos gra- 
dos. 

Bloqueos 

Hemos registrado 12 casos con bloqueos congé- 
nitos sin sintomatologia alguna y 16 casos de los que 9 
tenian antecedentes de infección tuberculosa de blo- 
queos adquiridos. 

Enfermedad de Sheuermann Lumbar 

En 12 casos existían herniaciones de núcleos pul- 
posos en más de una vértebra sin manifestaciones 
dorsales. En 22 casos el estudio radiológico resultó po- 
sitivo tanto a nivel lumbar como dorsal. 

Fracturas múltiples 

Se han recogido 54 casos. 29 eran de etiologia 
traumática, 16 casos eran secundarias o desminerali- 
zación en personas mayores de 50 aiios. 6 casos co- 
rrespondian al mieloma múltiple con radiologia positiva 
de cráneo y tórax, 3 casos eran fracturas metastásicas 
ae carcinomas conocidos v en dos casos seaebieron a 
hierparatiroidismo secundario por insuficiencia renal 
avanzada. 

Alteraciones de la densidad 

Se han recogido 11 casos de ostosclerosis a nivel 
lumbar que correspondia en 10 casos a Enfermedad 
Paget y en un caso a linfoma de Hodgkin. 

1 Otros hallazgos 

Se nc.uyen 53 casos de Esponoilit s anquilosan- 
le. en Iodos aparecia la lipica "columna bamou" con ri- 
gidez, pérdida de la lordoiis de la columna lumbaren la 
proyección L, rectificación de los perfiles de loscuer- 
pos vertebrales y afectación de las articulaciones sa- 
croiliacas, en 12 casos aparecian con calcificación de 
los ligamentos paravertebrales y afectación de las arti- 
culaciones interapofisarias. En estos casos estaban 
afectados los tres tramos de la columna y en 3 casos se 
afectaron las articulaciones sacroiliacas con apenas 
manifestaciones de la columna. 

En 14 casos, se apreciaron metástasis sobre pedi- 
culos con manifestación única, dos casos con impronta 
y deformación de cuerpos vertebrales y 8 casos con 
calcificación de discos inte~ertebrales. 

DISCUSION 

Se constata que en 2069 estudios radiológiws 
realizados existían alteraciones radiológicas demos- 
trable~ y correlacionadas con sintomatología clínica. 

La alteración más frecuente ha sido la escoliosis 
en 720 estudios con implicaciones cervico-dorso-lum- 
bares en 620 casos. La discatrosis lumbar presente en 
439 estudios ha sido el siguiente dato patológico más 
frecuente en nuestro estudio. La columna cervical ha 
sido positiva de afectación por las diferentes causas 
expuestas en 294 casos, la columna dorsal en 92 ca- 
sos y la columna lumbar en 963 casos. 

En los dos primeros anos de la historia laboral de 
los sujetos estudiados se han realizado 7920 estudios 
y en 1442 casos se hallaron datos patológicos en el es- 
tud o rad olóa co de columna aue no ~ o a ' a  ser imouta- 
do a la tarea que estuviese realizando y que motivó 
baja laboral por Incapacidad Laboral Transitoria, alte- 
raciones en su rendimiento y cambios en los puestos 
de trabajo por inadecuación del mismo. En éstos no se 
realizaron estudios radiológicos en el reconocimiento 
previo. 

CONCLUSIONES 

Creemos muy necesario la realización oe un estu- 
dio raoiolopico de la columna venebra en e. reconoci- 
miento médico previo a la incorporación a un puesto de 

I 
1 Por la elevada incidencia de la patologia de la co- 
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lumna vertebral que se pone de manifiesto en nuestra 
casuistica: de cada 10 estudios radiológicos realizados 
en sujetos que se encontraban en los dos primeros 
años de historia laboral, 1,4 resultó positivo de afecta- 
ción por las diferentes causas expuestas en la columna 
vertebral y se evitarán innumerables bajas laborales 
que finalizar1 en muchas ocasiones en Incapacidad al 
poder detectar en fase temprana procesos como la es- 
coliosis y discartrosjs de la columna. 

La exploración radiológica de la columna vertebral 
es sencilla, no requiere pérdida de tiempo ni molestias 
para el sujeto y es de bajo coste como se deduce del 
apartado anterior. 

Gracias a las exploraciones radiológicas de colum- 
na en los reconocimientos médicos previos, es posible 
actuar como primer eslabón en una auténtica asisten- 
cia primaria laboral al prevenir alteraciones mayores 
en las lesiones incipientes que pueden tempranamen- 
te diagnosticarse y al ser resueltas, evitan en la mayo- 
ría de los casos una asistencia secundaria y terciaria 
con todo lo aue ello reporta para la salud del trabajador. 

Y sobre todo, con estas medidas se conseguirá una 1 
mayor adecuacion ael hombre al puesto detrabajoqde 
desempeñe en las condtciones más ia6neas para SL 

salud y'así cumpliremos el antiguo axiomaergométrico 
de adecuar la máquina al hombre y no el hombre a la 
máquina. 
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