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Introduccion:

La planificacion preoperatoria es un gesto fundamental ante cualquier patologia traumatica, especialmente en aquellos casos poco frecuentes
0 que requieren un gran esfuerzo terapéutico para lograr un resultado adecuado.

Presentamos el caso de un paciente de 47 anos de edad que sufrio un accidente de motocicleta y presentd una fractura de la escapula derecha
y del tercio distal de la clavicula ipsilateral (hombro flotante).

Objetivos:

Obtener un resultado quirudrgico satisfactorio gracias a la
utilizacion de las herramientas de planificacion
preoperatoria tridimensional de las que disponemos.

Do

1629748 . T629785 Y629783
73mm 87mm 87mm

2.7 x8 2.7 Xx12 mm
mm

Rotacion de 10°

https://skfb.ly/o7B7Z

Fig. 1. A. Reconstruccion 3D. B. Segmentacion de la fractura y maniobres necesarias para la reduccion de la fractura.

Material y métodos:

Para planificar la intervencion hemos empleado, por un lado la planificacion
virtual del caso con software especifico que nos permite la visualizacion y
reconstruccion previa de la fractura escapular en 3D (Figuras 1y 2); por otro
lado, la impresion en 3D del modelo anatomico a tratar (Figura 3), el cual se
enfunda de forma estéril y nos permite su uso intraoperatorio (Figura 4),
ayudando a revisar los detalles de la lesion a tratar.
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Fig. 3. Visualizacion e impresion 3D del modelo anatdmico de la fractura.

Resultados:

El uso de las herramientas de planificacion virtual y fisica descritas
nos ayudo a conseguir una reduccion optima de la lesion, asi como a
disminuir el tiempo quirurgico.

Para una mejor valoracion de la intervencion, se realizé una
tomografia computarizada a los dos meses de la intervenciéon en la
cual objetivamos una reduccion anatomica de la sesion y una precisa
colocacion del material de osteosintesis, acorde con la planificacion
previa (Figura 5).
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Fig. 5. Reconstruccion superpuesta de la planificacion preoperatoria virtual y del TC control postoperatorio.

Conclusion:

En casos seleccionados, la planificacion preoperatoria tridimensional puede resultar especialmente util. Por una parte nos permite comprender
mejor la lesion y la forma de reducirla, aumentando la precision en la colocacion de los implantes; también disminuye el tiempo quirurgico y
por ello reduce el riesgo de infeccion; por ultimo, estudios recientes concluyen que este tipo de panificacion es coste efectiva.

A los cuatro meses de la intervencion, el paciente muestra un resultado 6ptimo, con una movilidad activa de hombro completa y
reincorporacion adecuada a su actividad laboral y deportiva.
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