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Objetivos

Tratamiento

de la

metacarpofalangica traumatica por interposicion de la placa

quirargico  urgente luxacion

volar (lesion de Kaplan).

Material y Metodologia

Paciente de 22 afios que refiere caida con la mano en
extension. Nos avisan desde Urgencias por luxacion
irreductible de la articulacion metacarpofalangica del
segundo dedo tras varios intentos de reduccion. A la
valoracion del paciente por Traumatologia presenta un
hoyuelo cutaneo volar y palpacion volar de la cabeza del

segundo luxacion

metacarpiano lo que  sugeria
metacarpofalangica dorsal complicada, por ello decidimos

realizar tratamiento quirargico urgente.

Resultados

Realizamos un abordaje volar y en la diseccion superficial
apreciamos el nervio colateral subluxado en el plano
subcutaneo. Bajo el nervio hallamos la cabeza del
metacarpiano. Los tendones flexores estaban desplazados a
cubital y la placa volar interpuesta en la articulacion. Tras la

reduccion de los tendones flexores hacia volar conseguimos la
extraccion de la placa volar y la reduccion de la articulacion.

En el postoperatorio inmediato empezd con movilizacion

activa y a los 3 meses el paciente presentaba movilidad
completa del dedo.

Conclusiones

La luxacion dorsal metacarpofalangica es mas frecuente que
la volar. La reduccién cerrada requiere de una buena técnica
tras un diagnostico correcto y se realiza mediante flexion de
la mufieca para relajar los tendones flexores y aplicacion de
presion en direccion distal y volar sobre la base dorsal de la
falange proximal haciendo que se deslice la falange junto
con la placa volar sobre la cabeza del metacarpiano. La
traccion longitudinal es una mala técnica que puede llevar a
la irreductibilidad de la articulacién por interposiciéon de la
placa volar precisando de una reduccion abierta.
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