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CASO CLINICO:
ente mujer de 36 afios, sin antecedentes patologicos de interés , que sufre caida en bicicleta
entando en la valoracion inicial deformidad en codo izquierdo con herida punzante en su
anterior.

oracion’clinica a su llegada = lesidn nervios radial y cubital sensitiva y motora.

-> pulso radial débil.

i radiografia se observa una FRACTURA LUXACION SUPRAINTERCONDILEA DE CODO
QUIERDO.
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tervino de urgencias realizandose reduccion abierta y fijacion interna con

illo canulado y doble placa 180¢°.
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V

la retirada de la isquemia se aprecia mano excluida y pulsos radial y cubital
‘allSentes. Se avisa al cirujano vascular por sospecha de LESION INTIMAL ART
ERAL confirmada mediante Eco Doppler (secundaria a cizallamiento).

VCI()N QUIRURGICA = EMBOLECTOMIA HUMERAL+ANGIOPLASTIA CON PARCHE
VENOSO.

Allas 42h de la intervencidén presenta onda plana en pulsioximetria que no mejora

as 'vasodilatadores.

TERVENCION QUIRURGICA - Tras arteriografia intraoperatoria se realiza BYPASS
HUMERO-RADIAL.

gnosticos al alta:

ACTURA LUXACION ABIERTA GRADO | CONMINUTA SUPRAINTERCONDILEA DE CODO 12Q
ON (AXONOTMESIS) SENSITIVAY MOTORA N. RADIAL

ON (AXONOTMESIS) SENSITIVA'Y MOTORA N. CUBITAL

\ VASCULAR DE LA ARTERIA HUMERAL CON AFECTACION DE LA iNTIMA

.
o
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' CONTROL CCEE:
. ion progresiva de la funcidn nerviosa tanto del cubital como del radial.

olucion de la fractura y de la movilidad.
s 5 meses) Cdhducciones sensitivas de N. radial y cubital ausentes.
Conducciones motoras de N. mediano normal y cubital ausente.

Musculos de antebrazo dependientes de n. radial y cubital muestran signos de
acion, en evolycion, y reinervacion, todavia inestable en todos ellos.

SITUACION ACTUAL (A LOS 10 MESES):
dufidoarticular COMPLETO sin bloqueos.
ofiralCONSOLIDADA con buena reduccidon y congruencia artic

, peéracion nerviosa completa sensitiva y motora confirmada
" , EXCEPTO FUERZA 3/5 EN FLEXOR PROFUNDO
DEDO, ABDUCTOR 52 DEDO, EXTENSION 12 DEDO E

SEOS MANO.

Extension 02 Flexion 1250_
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NBE FRACTURAS DE ESTE TIPO ES

‘ IMPORTANTE VALORAR
ORRECTAMENTE EL ESTADO
ONERVIOSO DEL MIEMBRO
fEDIANTE EXPLORACION Y
UEBAS COMPLEMENTARIAS
OMO LA ECO DOPPLER Y LA
RTERIOGRAFIA; YA QUE PUEDEN
Y PASAR DESAPERCIBIDAS
INICIALMENTE.
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