Tratamiento de pseudoartrosis infectada de humero con planificacion 3D e

impresion de placa especifica mas injerto vascular izado de perone con injerto
intercalado de femur.
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Hombre 63anos, Antecedentes: HTA, Hiperuricemia, ERGE, TVP, Fractura diafisaria de humero
izquierdo intervenido en su pais de origen en el 2012

Enfermedad actual:. 2019 se realiza diagndstico de PSEUDOARTROSIS DE HUMERO.
|Q: Ddesbridamiento + RMO + autoinjerto de cresta iliaca + sintesis con placa DCP

1 mes posterior se evidencia fallo de |la sintesis, cultivo + S epidermidis.
1Q 2 tiempos: RMO + clavo Ender+ espaciador con antibiotico + placa de soporte .

Con asistencia de
cirugia plastica se
tomo injerto de
peroneé
vascularizado, El
sistema se fijo
mediante una placa
personalizada de

titanio impresa en
3D

4 Meses después

La reconstruccion 3D del
humero y peroné permitio
calcular el defecto o6seo vy
mediante impresion 3D se
generaron guias de corte,
para humero y peroné de
paciente y fémur de donante.

A los 4 meses el paciente hace vida sin dolor.

A los 6 meses la RX de control evidencia leve angulaciéon del
fragmento proximal con formacion de puentes 6seos, con
movilidad activa en rango completo.

El paciente regresa a su pais natal por lo que no es posible
una nueva visita presencial. En 2023 se realizd una visita
telefonica vy el paciente informa encontrarse asintomatico y
realizando vida normal.

El injerto de peroné vascularizado asociado a un injerto intercalado de fémur de donante ha sido una
buena opcion en este caso de pseudoartrosis diafisaria infectada de humero con un defecto oseo

importante, el uso de nuevas tecnologias permite planificar y personalizar el tratamiento de los casos
mas complejos.
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