Objetivos
Presentar a un paciente de 38 anos con fractura de
ganchoso derecho y subluxacion 42 metacarpiano que
pasO desapercibida el dia del traumatismo vy
posteriormente se tratd de manera quirurgica con agujas
de Kirschner.

Material y métodos
Paciente varon de 38 anos que acude a nuestro Servicio de

Urgencias Hospitalarias por traumatismo en mano derecha
con dolor, tumefaccion e impotencia funcional. Tras una
exploracion inespecifica y no encontrando lesiones 0seas
agudas en la Rx simple, se dio de alta con una férula
antebraquiopalmar antialgica y revisidon por su médico de
familia.

Una semana después, acudio de nuevo a urgencias por
persistencia de dolor y tumefaccion en zona cubital de la
mano. Se solicitd un TC en el que se objetivaba:
impactacion de la base del 52 y 4 2 metacarpiano sobre el
cuerpo del ganchoso, el cual presenta una fractura
intraarticular y conminuta, con hundimiento de su
superficie articular de 4 mm y un fragmento desplazado
hacia dorsal 3,5 mm.

Se decidio tratamiento quirurgico programado realizando
reduccidn cerrada con asistencia de una aguja de Kirschner
(AK) siguiendo el método Kapandji en articulacion de 49
metacarpiano con ganchoso para recuperar la altura vy
alineacién articular. Tras esto, se fijé con una AK de 1.6
mm desde el 42 metacarpiano al hueso grande y otra
desde la base del quinto metacarpiano-ganchoso-grande.

Imagenes 7, 8 y 9. Imagenes postquirurgicas despueés de
reduccidon cerrada vy fijacion con AK.
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Imagenes 1, 2 y 3. Imagenes radiologicas AP, lateral vy
oblicua de dedos de la mano en el que se evidencia la
fractura-luxaclon.
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Imagenes 4, 5y 6. Imagenes del TAC que evidencia la
fractura luxacion conminuta del ganchoso.

Resultados

A las cuatro semanas de la cirugia se retiraron la férula
palmar y las AK. El paciente experimento buena evolucién
inicial con balance articular completo en toda la mano vy
ausencia de dolor pero posteriormente esta siendo
estudiado por un posible Sindrome de Dolor Regional
Complejo-1y en tratamiento rehabilitador.

Conclusiones

CONGRESO

- Las fracturas del cuerpo del ganchoso constituyen una
lesion infrecuente y de dificil diagndstico con un
prondstico incierto.

- El tratamiento de este tipo de lesiones tiene poco
respaldo en la literatura debido a su baja incidencia.

- El tratamiento con agujas de Kirschner puede ser una
buena opcion para el manejo y tratamiento de fracturas
de ganchoso.
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