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Introduccion

El tratamiento de las diafisarias de metacarpianos y falanges con tornillos intramedulares combina las ventajas de la
cirugia percutanea y la movilizacion precoz, motivo por el que se ha comenzado a implementar en nuestro centro.
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Material y métodos

Revision prospectiva de 22 pacientes con un total de 24 fracturas
diafisarias: 18 de metacarpianos y 6 de falanges, intervenidos
mediante tornillos intramedulares retrogrados, de enero de 2022
a agosto de 2023. La mayoria eran fracturas transversas, 3 de ellas
fueron fracturas abiertas y 4 requirieron apertura del foco y
colocacion de tornillos interfragmentarios.

Resultados
Tiempo medio seguimiento 9,5 meses
Edad media 31,4 anos
17 varones
Sexo .
5 mujeres
12 derecha
L li .
ateralidad 10 izquierda
Radio mas frecuentemente .
Quinto
afectado
Conclusion

El tratamiento de las fracturas diafisarias trasversas y oblicuas de
metacarpianos y falanges mediante tornillo intramedular retrégrado
representa una alternativa segura en casos indicados, que permite
una movilizacidon precoz con escaso riesgo de lesion de las partes
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