AVANTAJELE CHIRURGIE! SPINALE
MINIM - INVAZIVE ENDOSCOPICE

ADVANCED SPINAL CARE CLINIC

O Metoda cea mai putin traumatizanta
O Cu anestezie locala si sedare usoara

O Recuperare imediata dupa interventia chirurgicala

O Diagnosticheaza si trateaza probleme care nu sunt
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Este cea mai recenta descoperire a stiintei si
tehnologiei pentru solutionarea problemelor de
lombosciatica.

Discul intervertebral este de multe ori implicat si
acuzat pe nedrept ca fiind sursa durerii coloanei
vertebrale lombare.

S-a demonstrat recent insa ca de multe ori durerea
este cauzata de patologia creata in spatiul epidural.
RMN-ul ca un instrument de diagnosticare nu poate
distinge clar inflamatia

si adesea ofera informatii insuficiente (nesigure) si
false.
Tehnicile chirurgicale spinale conventionale de multe
ori esueaza sau chiar cauzeaza

probleme suplimentare din cauza crearii de tesut
cicatricial si a distrugerii structurilor

sanatoase ale coloanei vertebrale.

Toate celelalte tehnici chirurgicale invazive se refera
la un nivel a coloanei vertebrale
si nu sunt diagnostice.
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TEHNICA (SCEVOS*) TRATEAZA MAJORITATEA
== INTERVENTIE PE CALE NATURAL/ ~e—

CAUZELOR DURERILOR LOMBARE

*Spinal, Canal, Endoscopic, Visualization, Operating System

DISC PATHOLOGY

A

NERVE ROOT

Protruzie — hernie a discului intervertebral
Stenoza canalului spinal

Boli degenerative ale coloanei vertebrale
Aderente

Inflamatie la radacinile nervoase
Sindromul interventiei chirurgicale
lombare esuate

Leziuni chistice (chistul Tarlov, chist
arahnoidian, etc.)

Tumori ale canalului spinal (biopsie)

Lipomatoza epidurala

Pe parcursul interventiei chirurgicale, se descopera si
se trateaza afectiuni ce nu pot fi identificate prin RMN.
Sub anestezie locala si sedare usoara, pacientul
poate comunica cu medicul pe toata durata
interventiei.

Medicul introduce un cateter subtire navigabil cu
camera prin hiatusul sacral in canalul spinal.

Sub indrumarea pacientului se efectueaza reprodu-
cerea simptomelor.

Fluoroscopia detecteaza gravitatea daunelor si
endoscopia stabileste patologia care sta la baza
acestora.

Atunci cand problema a fost identificata, se aplica
tratamentul adecvat (desfacerea aderentelor,
decomprimarea radacinilor nervoase, sublimarea -
micgorarea afectiunilor patologice descoperite cu
ajutorul LASER-ului).

O Interventia chirurgicala are loc in sala de radiologie
interventionala.

O Dureaza 30 - 40 de minute si pacientul poate
parasi spitalul dupa cateva ore.

O Majoritatea pacientilor reveni la locul de munca a
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