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En la evolución de las técnicas quirúrgicas en cirugía de columna, las cajas de fusión 
intersomática han desempeñado un papel crucial al abordar la fusión espinal, restaurar la 
lordosis lumbar y mantener la altura intervertebral y foraminal (1). Este desarrollo histórico se 
ha centrado en mejorar las tasas de fusión y aprovechar ventajas adicionales relacionadas 
con la contención del injerto óseo (2). Sin embargo, a pesar de los avances en el diseño de 
cajas estáticas, persisten desafíos, como el hundimiento durante la inserción, que han 
impulsado la transición hacia tecnologías expandibles (3).

En los últimos años, en el Perú, se ha observado un énfasis particular en la aplicación de la 
técnica de cirugía espinal mínimamente invasiva, destacando la importancia de mejorar la 
morbilidad del abordaje (4). Este cambio ha dado lugar a una transición de las cajas estáticas 
a las expandibles como tecnologías emergentes que están transformando el campo de la 
fusión intersomática lumbar.

Las cajas intersomáticas expandibles son dispositivos avanzados utilizados en cirugía 
de columna para abordar problemas como la degeneración discal y la estenosis espinal. 
Estas cajas se insertan entre dos vértebras adyacentes con el objetivo de mantener la 
altura y alineación adecuadas de la columna vertebral, al tiempo que permiten la fusión 
ósea (5).  Asimismo, la decisión entre la cirugía de columna mínimamente invasiva con el 
retractor Mars y la cirugía abierta convencional destaca la importancia de comprender las 
ventajas y desventajas en términos de recuperación. La evaluación de estas opciones no 
solo implica considerar los resultados médico-quirúrgicos sino también entender cómo 
afectará la recuperación del paciente y la efectividad a largo plazo del tratamiento; por lo 
tanto, es importante analizar minuciosamente los riesgos y beneficios de cada enfoque para 
garantizar una atención óptima a pacientes con problemas en la columna vertebral.

Cuando se emplea la técnica de cirugía espinal mínimamente invasiva con el retractor 
Mars, se obtienen beneficios significativos. Este enfoque implica incisiones más pequeñas, 
reduciendo el trauma a los tejidos circundantes. Por otra parte, la guía por fluoroscopía se 
utiliza para posicionar con precisión las cajas intersomáticas, asegurando una colocación 
óptima para la fusión vertebral (6). Además, la cirugía espinal mínimamente invasiva se asocia 
comúnmente con menor pérdida de sangre, contribuyendo a una recuperación más rápida 
y menos dolor postoperatorio para los pacientes (7).

Por otro lado, la cirugía abierta bajo técnica habitual ofrece ventajas distintas. Proporciona 
un acceso más amplio a la columna vertebral, lo que puede ser esencial en casos más 
complejos o cuando se necesita una visión más detallada de las estructuras anatómicas. En 
otras palabras, la técnica abierta permite un manejo más preciso de las estructuras óseas y de 
tejido, siendo crucial en situaciones con deformidades severas o condiciones complicadas. 
Además, la cirugía abierta facilita la colocación de implantes adicionales, como tornillos 
pediculares, placas o barras, para una mayor estabilidad (8). 
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En nuestra práctica clínica, el empleo de cajas intersomáticas 
expandibles en la cirugía de columna ha demostrado ser 
una herramienta valiosa y evolutiva. La transición hacia estas 
tecnologías ha permitido abordar de manera más efectiva 
desafíos persistentes asociados con las cajas estáticas, 
mejorando las tasas de fusión espinal. La adopción en el Perú 
de la cirugía espinal mínimamente invasiva con el retractor 
Mars y la guía por fluoroscopía ha optimizado la precisión en la 
colocación de las cajas, reduciendo la morbilidad del abordaje 
y acelerando la recuperación postoperatoria para nuestros 
pacientes (4). Aunque reconocemos que la cirugía abierta bajo 
técnica habitual conserva su importancia en situaciones más 
complejas, la flexibilidad y eficacia de las cajas expansibles 
en nuestra práctica reflejan un compromiso continuo con 
la mejora de los resultados clínicos y la adaptación a las 
necesidades específicas de cada caso en el contexto de la 
cirugía de columna.

En conclusión, el empleo de cajas intersomáticas expandibles 
en la cirugía de columna en el Perú marca un avance 
significativo en las técnicas quirúrgicas, especialmente alineado 
con la creciente preferencia por la cirugía espinal mínimamente 
invasiva. Estas tecnologías avanzadas no solo abordan con 
eficacia problemas como la degeneración discal y estenosis 
espinal, sino que también ofrecen beneficios sustanciales 
como incisiones más pequeñas, menor pérdida de sangre y 
una recuperación postoperatoria más rápida. La combinación 
de estas cajas con técnicas como el retractor Mars y la guía por 
fluoroscopía en la cirugía mínimamente invasiva destaca su 
eficacia. Aunque se reconoce la importancia continua de la 
cirugía abierta en casos más complejos, esta evolución refleja 
un compromiso constante con la mejora de los resultados 
clínicos y la adaptabilidad a diversas condiciones, resaltando 
la relevancia de un enfoque personalizado y centrado en el 
paciente en el ámbito de la cirugía de columna en el Perú.
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