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Introduccion

Las fracturas aisladas de condilo medial del hUmero en adultos son raras, con muy pocos
casos descritos en la bibliografia.

La clasificacion de Milch divide estas fracturas en tipo I si se producen por avulsion y
tipo Il con afectacion del surco o la pared medial de la troclea, incrementando el riesgo
de luxacion del cubito.

El objetivo principal es presentar el caso
de una fractura de condilo medial del -
humero y su manejo terapeutico segun la

revision de la evidencia disponible.
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Material y método

 Varon de 77 anos que tras caida casual con
traumatismo directo en codo derecho, presentaba
dolor e inflamacion con exploracion neurovascular
normal.

* En pruebas de imagen se aprecia fractura de
condilo medial del humero tipo Il de Milch,
para la que se decide tratamiento quirurgico
mediante abordaje medial, reduccion abierta y
osteosintesis con placa atornillada.
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Resultados

« Inmovilizacion con férula braquial durante
2 semanas postoperatorias.

Al retirar férula, se iniciaron ejercicios de
movilidad pasiva y rehabilitacién.

flexion de 130° y extension de -30°.

[- A las 7 semanas presentaba }
\

(o A los 4 meses mostraba
movilidad completa, 000000
retornando a su T T T
actividad habitual ;F' E—
sin limitaciones ni dolor.
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Conclusiones

* Las fractura aislada de condilo medial humeral es una lesion rara cuyo
tratamiento de eleccion es la reduccién abierta y fijacidn interna.

 El abordaje medial, como alternativa a la via posterior con
osteotomia de olecranon, permite una buena sintesis de la
fractura e identificacion del nervio cubital con reduccion
de la morbilidad, asi como una buena recuperacion funcional, aunque la
rigidez articular es la principal secuela postraumatica, sobre todo en las
fracturas tipo Il de Milch.
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