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INTRODUCCION MATERIAL Y METODOS

El objetivo del trabajo es reportar una Paciente varon de 16 anos con dolor e impotencia
patologia poco frecuente como es una funcional en muneca derecha secundarios a
fractura  patologica del escafoides traumatismo de baja energia.

carpiano secundaria a un quiste oseo. La radiografia evidencidé una lesion litica entre polo
proximal y cintura escafoidea, compatible con
quiste 0seo, y un dudoso trazo de fractura al
mismo nivel.

Se amplié estudio radiologico mediante RMN vy
TAC, que confirmaron la fractura completa de
tercio medio de escafoides sobre lesion litica.

RADIOGRAFIA INICIAL

RESULTADOS -

CONTROL POSTOPERATORIO
INMEDIATO
Dada la persistencia de clinica dolorosa, se optd por
tratamiento quirurgico mediante un abordaje volar vy DISCUSION
apertura de capsula articular segun técnica de Garcia —
Elias, realizdndose una RAFI con un tornillo canulado vy La prevalencia de tumores en los huesos del carpo es baja siendo los
aporte de autoinjerto de metafisis radial. encondromas y los quistes intraoseos los mas frecuentes.
El paciente fue inmovilizado durante 45 dias, y revisado a Los quistes O0seos son tumores benignos que frecuentemente son
los 2 y 6 meses, con adecuada evolucion hasta el asintomaticos y se diagnostican de forma casual, aunque pueden
momento cursar con dolor agudo o cronico en la muneca y generar fracturas
REVISIONES patologicas.

El manejo mas frecuente de las fracturas patologicas en huesos del
carpo incluye el curetaje y aporte de injerto autdlogo procedente de
la metafisis del radio mas la fijacidn interna con agujas o tornillos, a
pesar de que no existe evidencia cientifica suficiente que respalde el
manejo quirurgico frente al conservador.
Las fracturas de escafoides implican un riesgo inherente de
desarrollar pseudoartrosis, riesgo que puede ser mayor si se opta por
un manejo quirurgico debido a la escasa cantidad de hueso sano que
permanece tras el curetaje.
No obstante, los resultados radiologicos y funcionales obtenidos
respaldan el tratamiento quirdrgico como una opcion adecuada para
— las fracturas patoldgicas de escafoides, siendo necesarios mas
: estudios que comparen las diferentes alternativas terapeéuticas.
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