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CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA
DESCOMPRESION PERCUTANEA DE DISCO CON QMR (QUANTTUM MOLECULAR
RESONANCE)

EN QUE CONSISTE EL PROCEDIMIENTO Y PARA QUE SIRVE

La técnica consiste en introducir una canula hasta el disco afectado para guiar un electrodo
conectado a un generador de radiofrecuencia fria (QMR), con el que se realiza la descompresion del
disco.

Tras el uso de la radiofrecuencia en el/los disco/s implicado/s se retira canula y electrodo y se
termina la intervencidn. En ocasiones, a través de la canula se introduce una pinza especial para
extraer una pequefia cantidad del nucleo del disco (microdiscectomia), lo que facilitaria la
retraccion del disco. Esta prueba puede ir precedida de una discografia diagnéstica, para identificar
los discos lesionados. Se puede realizar a nivel cervical o lumbar.

Se realiza en quiréfano con control de rayos X y se precisa el uso de contraste radiolégico y
tratamiento antibidtico preventivo previo. Puede ser un poco doloroso hasta el momento en que
alcanza la perfecta colocacién de la aguja intradiscal y es un poco incomoda ya que debe estar
tumbado boca abajo durante el procedimiento. Puede ser necesario canalizar una via venosa
(poner un suero) y se emplea anestesia local y una sedacidn suave para aumentar la comodidad. En
la retirada de la aguja también se puede depositar anestésico local y/o corticoide a nivel epidural.
Suele durar entre 30-40 minutos.

Este tratamiento sirve para aliviar el dolor y producir una mejora de la funcionalidad, pero no para
curar. El grado y la duracion del alivio es muy variable de un paciente a otro.

CONSECUENCIAS RELEVANTES O DE IMPORTANCIA

Este procedimiento no tiene consecuencias graves o de importancia que se den en todos los casos.
RIESGOS DEL PROCEDIMIENTO

Las complicaciones mas frecuentes son:

- Molestias locales en el punto de puncién, que pueden ser leves o intensas y suelen ceder en
pocas horas con los analgésicos habituales.

- Sincope vasovagal. Es un mareo que se suele dar en ciertas personas ante determinadas
situaciones (vision de sangre, agujas, etc.). Se acompafia de una sensacion de sudor, calor o
frio y desvanecimiento. Debe avisar al médico de inmediato si presenta alguno de estos
sintomas.

- Estimulacion de la raiz nerviosa que se encuentra en la vecindad del disco puncionado. Esto puede
producir un dolor que se extienda a la pierna o al brazo dependiendo del nivel donde se esté
realizando la exploracion.

- Empeoramiento del dolor en los dias inmediatamente posteriores a la técnica.

Complicaciones menos frecuentes pero importantes:

- Reacciones alérgicas o de intolerancia a los medicamentos, contrastes o instrumental
utilizados.

- Lesidon de nervios lumbares o cervicales cercanos: implica que los nervios afectados dejen de
funcionar (paralisis). También puede provocar diversos grados de dolor (desde una leve
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molestia a un dolor muy severo) o molestias locales o regionales, transitorias o
permanentes.

- Discitis, que es la infeccidn del disco, puede ocasionar dolor lumbar persistente y fiebre, que
requerird de un tratamiento especifico con antibidticos y analgésicos potentes.

- Hematoma o absceso epidural. Consiste en la acumulacién de un coagulo o de pus en el
espacio que se encuentra alrededor de la médula espinal (espacio epidural), que puede
provocar pérdida de fuerza y de sensibilidad de la zona del codgulo hacia abajo, asi como
dificultad para el control de esfinteres (orinarse o defecarse encima).

- Fistula de liquido cefalorraquideo: es muy infrecuente. Consiste en que, tras la lesién de la
membrana que recubre la médula espinal, el liquido se abra paso hacia el exterior de la
columna vertebral,

- Irritacidn meningea/meningitis: provocada por los farmacos administrados.

- Blogueo completo: es muy infrecuente. Suele producirse cuando la cantidad de anestésico
local en el espacio epidural es absorbida de forma masiva, o bien cuando el anestésico se
inyecta de forma accidentalmente en el espacio intradural. Provoca sintomas muy parecidos
al sincope vasovagal. Puede necesitar transitoriamente el control de la funciéon respiratoria
mediante intubacidn.

- Puncién accidental de las arterias que llevan la sangre a la médula espinal, lo que podria
provocar paralisis de extremidades.

- Durante la punciéon de discos cervicales, puncién accidental de las arterias que llevan la
sangre al cerebro, lo que podria provocar trombosis cerebral y/o de una falta de oxigeno en
el cerebro, causando dafios cerebrales graves.

- Puncién accidental en el pulmén, provocando entrada de aire o sangre, sangrado en caso
del rifidn, higado o bazo e infeccién en caso del intestino.

- El empleo de rayos X puede originar efectos adversos en el organismo, incluido un riesgo
muy bajo de producir cdncer. Los beneficios de la prueba son mayores que estos efectos y
en cualquier caso se utilizara la dosis minima necesaria para completar el objetivo de la
intervencion.

- Contraer una infeccién durante su estancia en el hospital.

RIESGOS QUE SE ANADEN EN SU CASO

Por mi situacion actual: (sefialar lo que proceda)

No tiene Diabetes Obesidad Hipertensidn

Anemia Edad avanzada Tabaquismo Tratamiento anticoagulante

aumentar la frecuencia o la gravedad del riesgo o complicaciones.
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CONTRAINDICACIONES

- Alergia conocida a los farmacos a usar.

- Infeccion del lugar de puncion.

- Estados infecciosos (sepsis) con fiebre alta y malestar general.

- Trastornos de la coagulacion de la sangre.

- Tratamiento anticoagulante o antiagregante plaquetario no adecuadamente suspendido.

ALTERNATIVAS AL PROCEDIMIENTO
En su caso se considera que este tratamiento es el mas adecuado. Otras alternativas a la técnica
son:

- Modificar el tratamiento para el manejo del dolor que tiene usted prescrito.

- Tratamiento de rehabilitacion funcional.

- Uso de técnicas psicoldgicas (psicoterapia).

- Pérdida de peso en caso de que usted presente sobrepeso.

- Cirugia.

AUTORIZACION PARA

DECLARO QUE HE COMPRENDIDO ADECUADAMENTE la informacién que me ha sido facilitada, y en
consecuencia, AUTORIZO para que se me realice este procedimiento. He aclarado todas mis dudas
en entrevista personal con D./D.2 , asi como los riesgos y
consecuencias en la evolucién de la enfermedad que padezco, de no realizarlo.

Estoy satisfecho con la informacién que se me ha proporcionado y entiendo que este documento
puede ser REVOCADO por mi en cualquier momento antes de la realizacidon del procedimiento. Se
me entrega COPIA del mismo.

Para que asi conste, firmo el presente documento después de leido.

En ,a
Fdo. Paciente: Fdo.: Dr./Dra.
DNI/NIE o pasaporte: Col. N¢:
Servicio de

Sélo en caso de REVOCACION DEL CONSENTIMIENTO:

Yo, el paciente con DNI/NIE o Pasaporte: no doy la autorizacion para la realizacién
de esta intervencion, o revoco el consentimiento previo si lo hubiere otorgado. Tomo esta decision
habiendo sido informado suficientemente de los riesgos que asumo por este motivo.

En ,a

Fdo. Paciente:
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