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Total Elbow Arthroplasty as Primary Treatment for Distal llumc' The Mayo elbow performance score is used to assess
Fractures in Elderly Patients I pain, motion, stability, and daily function as has been

described previously””" (Table I). A result was consid- |
ered satisfactory if an excellent or good rating was at-

tained with the Mayo elbow performance score. '
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RANGOS DE MOVILIDAD FINALES

Flexion: medi

rango 1202-140°

Extension: medi
rango -352- (-709)

r Fryrd

* Arco de movilidad normal « 80° - 80°
* Arco de movilidad funcional « 50° e 50°
* Media 8 pacientes 160 e /6°
* Rango 8 pacientes « (09-50° e 70°-80° \_ /\ | 34,
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CONCLUSIONES B.Novoa Sierra, L.Perez Estupifian,
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La artroplastia total de codo es una excelente alternativa en personas >65
afnos + fractura conminuta humero distal y en casos de artritis reumatoide
en estadios avanzados.

Es una técnica que proporciona estabilidad a la articulacion, permitiendo Ia
movilizacion temprana y dando una buena funcionalidad al paciente.

Tras la revision detectamos que los arcos de movilidad de los pacientes con
protesis de codo estan estrechamente relacionados con su edad v
comorbilidad (estado basal, fracturas asociadas,...)

Es importante hacer una técnica quirurgica minuciosa para tratar de evitar
las complicaciones a las que esta asociada, tales como: lesion nerviosa,
fracturas intraoperatorias, lesion tricipital e infeccion.




