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Introduccion al tema

El tratamiento de la pseudoartrosis recalcitrante es un reto. El colgajo corticoperiostico de condilo
femoral interno (CFI) es una buena opcion ya que aporta periostio y cortical vascularizados.

Objetivos

Presentar un caso de pseudoartrosis
recalcitrante de radio distal tratada mediante colgajo
corticoperiostico de CFI, descripcion de la técnica
quirurgica y resultados.

FRACTURA METAFISARIA
CONMINUTA
ABIERTA GRADO Il GUSTILO

Material y Método

Paciente de 55 anos, fumador, intevenido por fractura abierta grado II de
Gustilo de extremidad distal de radio desplazada extraarticular, mediante
osteosintesis con placa. Al ano de la cirugia no presentaba consolidacion y persistia
el dolor, por lo que se intervino cruentado y aportando 1njerto de cresta autologo.
Un ano despu¢s, continuaba misma situacion clinicoradioldgica. Se reintervino
realizando un colgajo corticoperiostico de CFI: mediante abordaje medial del
muslo, anterior al tabique intermuscular interno, se encontraba el pediculo de la
arteria geniculada descendente, que se diseco y aislo hasta CFI, extrayéndose junto
con 1sla de periostio, cortical y esponjosa. Posteriormente se abordo
pseuodoartrosis cruentando lecho y disecando arteria y vena radial para realizar
anastomosis latero-terminal de arterias y termino-terminal de venas con sutura %,
10/0. Se introdujo 1sla corticoperiostica en gap 0seo y se comprobo previo al cierre POST-OPERATORIO INMEDIATO
correcta perfusion del injerto y permeabilidad de los vasos.

Resultados

Se mantuvo inmovilizacion tres semanas. Hubo
consolidacion radiologica a los 3 meses y desaparicion de la
sintomatologia con recuperacion del rango de movilidad. Las
molestias de la zona donante remitieron a los dos meses. Un
ano despues, habia consolidacion y resolucion de la
sintomatologia. Tras 4 anos continua asintomatico.

1 ANO POST-OPERATORIO | 4 ANOS POST-OPERATORIO
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