¢ES NECESARIA LA FIJACION CON AGUJA DEL PRIMER METACARPIANO
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* La técnica de Burton Pellegrini se emplea frecuentemente en el tratamiento de la rizartrosis,
vy proporciona buenos resultados. Sin embargo, existe controversia sobre la necesidad de su
estabilizacion con una aguja de Kirschner (AK) entre el 1er y 22 metacarpianos.

* El objetivo es comparar los resultados clinicos y radiologicos entre pacientes intervenidos
segun técnica de Burton Pellegrini con fijacion con AK frente a los intervenidos sin AK
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e Estudio de cohortes retrospectivo con 52 pacientes
intervenidos de rizartrosis primaria mediante técnica de Burton
Pellegrini.

* Dos grupos homogeneos: 29 pacientes con fijacion con AK de
primer a segundo metacarpiano durante 1 mes (grupo A) frente
a 23 pacientes sin fijacion (grupo B).

 Estudiamos diferencias clinicas y radiologicas al mes, tres
meses, seis meses, un ano y dos anos postquirurgicos.

* Analisis descriptivo mediante distribucion de frecuencias para
las variables cualitativas, y medidas de posicion para las
variables cuantitativas. Se realizd el contraste de hipodtesis con
el test de ji-Cuadrado para variables independientes o resultado
cualitativas y test de U de Mann-Whitney para cuantitativas.
Nivel de significacion estadistica p<0,05.

* No se observaron diferencias en la mejoria de la funcidn del primer dedo: abduccidon y pinza
(p=0.777) y tampoco hubo diferencias significativas en la tasa de complicaciones (p=0,735).

* Observamos un acortamiento radioldgico menor en el primer mes postoperatorio en el grupo
A de 4.09 mm (2.12 — 5.10 IC 95%) frente al grupo B de 1.65 mm (0,78 — 2,78 IC 95%) con
p=0,026. En el resto del seguimiento el acortamiento fue mayor en el grupo A, sin diferencias
estadisticamente significativas, con un acortamiento total al ano menor en grupo B.
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* El uso de AK para fijar primer y segundo metacarpianos en la técnica Burton Pellegrini
disminuye el acortamiento radiolégico en el primer mes postquirurgico.
Sin embargo, este efecto desaparece con el tiempo, siendo el acortamiento similar en los
pacientes intervenidos sin AK, y los resultados funcionales no son superiores.
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