Inyeccion de esteroides para la articulacion
sacroiliaca (SI)

¢{Qué es una inyeccion de esteroides
para la articulacion sacroiliaca?

La articulacion sacroiliaca (SI, por sus siglas en
inglés), es donde la columna vertebral se conecta
con la pelvis (un anillo de huesos fuerte que conecta
las piernas con la parte superior del cuerpo). Una
inyeccién de esteroides es una manera de administrar
un medicamento de esteroides concentrado y un
anestésico local (medicamento para adormecer),
para reducir el dolor de una articulacién Sl inflamada
o artritica. Los esteroides son medicamentos
antiinflamatorios potentes que pueden reducir el
dolor durante semanas a meses. El anestésico local
proporciona alivio al reducir el dolor de la inyeccidn.

éPor qué lo necesito?

Cuando la articulacion Sl esta inflamada o artritica
causa dolor en las nalgas, principalmente, que
puede irradiarse hasta la parte lumbar o a lo largo
de la pierna. Una inyeccion de esteroides es un
procedimiento de bajo riesgo que puede reducir
el dolor.
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El esteroide se inyecta en la articulacion donde los
huesos de la columna vertebral se conectan a la pelvis.

¢Qué sucede durante el procedimiento?

El procedimiento se realizara en una sala con un
equipo portatil de rayos X llamado fluoroscopio.

1 Usted se colocara en una posicion comoda boca
abajo. El personal confirmara el lugar correcto para
la inyeccion.

2 Se le limpiara la piel para reducir el riesgo de

infeccion. Se le inyectara una pequeia cantidad de
anestésico local en la piel para reducir la molestia
de la aguja.

3 Elmédico usara los rayos X como guia para dirigir la

aguja hacia la articulacion.

4 El médico usara tinte de contraste que podra verse

en los rayos X para confirmar la colocacion de la
aguja (a menos que usted sea alérgico al tinte

de contraste). Luego, se inyectara el anestésico
local y el esteroide. La inyeccion por lo general
causa molestias leves a moderadas. La molestia
solo se produce por unos momentos y dura unos
segundos. Generalmente, la inyeccion se realiza sin
sedacion (medicamento para la relajacion).

¢Qué necesito informar a mi médico
antes del procedimiento?

Asegurese de informarle a su médico si:

« Tiene alergias a algun medicamento, en especial la

lidocaina, los esteroides o el contraste de radiologia.

» Toma un anticoagulante (diluyente de la sangre),

como warfarina, rivaroxaban, dabigatran, edoxaban
o apixaban.

» Tiene unainfeccidn o fiebre.



¢Qué sucede después del procedimiento?

Inmediatamente después de la inyeccidn, se le dara
tiempo para que se recupere. El anestésico local
puede ofrecer, de inmediato, alivio del dolor, pero
también puede causar entumecimiento o debilidad en
la pierna durante unas horas.

Pueden pasar unos dias antes de que usted obtenga
alivio en su espalda o pierna. El alivio a menudo
aumenta en el transcurso de 2 semanas.

La mayoria de las personas obtiene alivio, pero no
todas, por lo que su médico le hara un seguimiento
durante 2 a 4 semanas después de la inyeccion. Su
dolor puede aumentar hasta unos dias después de
la inyeccion. Si esto sucede, una compresa de hielo
puede ayudar a controlar el dolor.

Si no hay mejora, su médico puede considerar otros
tratamientos o inyecciones.

¢, Cuales son los efectos secundarios?

Los esteroides pueden causar enrojecimiento facial,
sensacion de calor o problemas para dormir durante
algunas noches. También pueden aumentar su nivel de
azucar en sangre durante unos dias si tiene diabetes.

Posibles beneficios, riesgos y alternativas

En la siguiente tabla se enumeran los posibles
beneficios, riesgos y alternativas mas comunes a

las inyecciones para articulacion Sl. Puede haber
otros beneficios o riesgos segun su situacion médica.
Hable con su médico para obtener mas informacién
sobre estos beneficios y riesgos. Asegurese de hacer
cualquier pregunta que tenga.

Posibles beneficios

¢ Menor dolor

« Aumento de la capacidad infeccion, dafo nervioso

para moverse
¢ Recuperacion mas rapida
¢ Menos invasivo que

la cirugia

Posibles riesgos y complicaciones

* Las complicaciones raras incluyen sangrado,

* Las complicaciones mas comunes incluyen
aumento temporal del dolor

¢Deberia dejar de tomar mis
medicamentos habituales antes de la
inyeccion?

En general, no. Pero, informe a su médico si toma
algun anticoagulante (a veces llamado diluyente de
la sangre), como warfarina (Coumadin), rivaroxaban
(Plavix), dabigatran (Pradaxa), edoxaban (Savayasa) o

apixaban (Eliquis). No deje de tomar su medicamento
sin antes hablar con su médico.

sCuando debo llamar al médico?

Si tiene alguno de los siguientes sintomas después

de su inyeccion o si sus sintomas empeoran, llame a
su médico. Si no puede comunicarse con su médico,
vaya a una sala de emergencias para que lo revisen.

* Aumento del entumecimiento, hormigueoy
debilidad en sus piernas (en especial si esto sucede
mas de 3 horas después de la inyeccidn, ya que el
anestésico local deberia dejar de hacer efecto)

* Fiebre, escalofrios o transpiracion

* Dolor de cabeza intenso

¢ Usted se moja o se ensucia, o no puede orinar
e Dificultad para caminar

e Menor coordinacidn de sus piernas

Alternativas

Las inyecciones de esteroides se

usan para controlar el dolor intenso o
prolongado. A menudo se recomienda
para probar otros enfoques, como:

* Ejercicios

e Fisioterapia

e Observary esperar
* Medicamentos

¢ Manipulacion
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