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La ráfaga cubital es una deformidad Opica de la artriPs reumatoide, pero también
puede ser causada por otras afecciones como la artropaOa de Jaccoud, menos
conocida, o por causa postraumáPca.

Mujer de 80 años, que, sin antecedente traumáPco, acude a consulta con ráfaga cubital
de 3 a 5º dedos mano izquierda muy incapacitante. En las pruebas de imagen se
observa subluxación en la arPculación MCF, sin afectación de los ligamentos colaterales
ni placa volar. Sin derrame arPcular, sinoviPs u otras alteraciones arPculares.

Se realizó una incisión transversal en zig-zag sobre arPculación MCF. Se extrajo un colgajo del
hemitendon cubital extensor, que se tunelizó través del ligamento colateral radial y se suturó al
resto de extensor. Se inmovilizo con férula volar 4 semanas con la muñeca en extensión de 20º y
la MTCF en flexión de 10º. A los 2 meses movilidad completa, sin desviación cubital y aparato
extensor centrado a nivel de arPculación MCF.

En nuestro caso, sin agente causal claro y sin patología arPcular, recurrimos a la plasPa de Carroll
por ser una técnica poco agresiva y fácilmente reproducible. Otras técnicas como la
transferencia dinámica de lumbrical o la plasPa de Mc Coy, que involucran al lumbrical nos
parecen más agresivas y complejas; y la técnica de Wheeldon, que involucra la juntura
tendinosa, la reservamos para lesiones de un único dedo.
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