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INTRODUCCION

CASO CLINICO

La estiloides radial forma parte del arco mayor segun /
Johnson de |la muneca.

Su fractura, puede asociarse por este motivo a
lesiones ligamentosas u 6seas, como las fracturas-
luxaciones transescafosemilunares.

El objetivo es demostrar |la importancia de las
lesiones asociadas a las fracturas de la estiloides
radial y la utilidad de la asociacion de la artroscopia
diagnostico-terapéutica.
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Fijacion con agujas de kirschner y control de escopia

TECNICA QUIRURGICA

2. Tiempo artroscopico

LESIONES DEL CARPO

- ARCO MENOR: ligamentos del
semilunar (Azul)

- ARCO MAYOR: asocia fractura de
cualquier hueso colindante al
semilunar (Roja)

- ARCO TRANSEMILUNAR: asocia
fractura del semilunar(Verde)

Portales artroscopicos utilizados
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REPARACION ARTROSCOPICA
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Superficie articular radio

Varon 20 anos: caida sobre la mano derecha
mientras iba en moto.
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3. Osteosintesis definitiva

RESULTADO

Resultado radiologico a
los 2 meses

postquirurgicos

-> RANGO DE
MOVILIDAD
COMPLETO.
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CONCLUSION

a2 artroscopia nos permite diagnosticar lesiones
igamentosas asociadas a las fracturas del carpo,
oermitiéndonos en el mismo acto quirurgico la
oosibilidad de reparacion de la misma y la
comprobacion de la calidad de la reduccion
anatomica, permitiendo una recuperacion rapida
y completa, asi como evitar la posible evolucion
a artrosis precoz de los pacientes jovenes.
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