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INTRODUCCION RESULTADOS

o Las fracturas trimaleolar son fracturas generalmente inestables

o El paciente realiza carga no autorizada provocando fracaso del

subsidiarias de tratamiento quirurgico . , . ., .
material de osteosintesis y destruccién articular, por lo que se

o Las fracturas asociadas de extremidad inferior asociadas a . . . o
decide la retirada del material y , artrodesis tibiotalocalcanea

neuropatia diabéticay diabetes de mal control implican un . , . .
con clavo, con injerto autologo de cresta iliaca. Posteriormente,

elevado riesgo de complicacion secundaria a tratamiento . .y . .
el paciente continua realizando carga no autorizada de la

quirurgico.

OBJETIVOS

El objetivo de este trabajo es mostrar la evolucion de una fractura

extremidad y mal control presentando dehiscencia de heridas

de tibia y peroné distales en un paciente diabético mal controlado

y con escasa adhesion terapéutica.

MATERIAL Y METODOS

Se presenta el caso de un varon de 62 anos con antecedentes de

Diabetes = Mellitus  insulinodependiente  mal  controlada,

polineuropatia diabética grave, deterioro cognitivo y enolismo y , ,
o A pesar de plantear la amputacién del miembro, se decide

cronico que es traido al Servicio de Urgencias por presentar - , o _
colocar un fijador circular permitiendo realizar carga controlada

fractura-luxacion trimaleolar de tobillo con trazo metafisario , _ -
y evitando finalmente la amputacion.

asociado en tibia.
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Mediante abordaje posterolateral de tobillo, osteosintesis con placa

de tercio de cana, placa posterior de la fractura metafisaria de tibia,

tornillo de compresién con arandela en maléolo posterior y dos

tornillos de compresion en maléolo medial

CONCLUSIONES

* La polineuropatia diabética es una comorbilidad grave a la hora de plantear un tratamiento quirurgico en pacientes con fracturas en la

extremidad inferior

* El fijador externo circular es un recurso util para artrodesar el tobillo cuando las partes blandas no permiten fijacion interna permitiendo

autorizar carga controlada sobre |la extremidad
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