Resultado del injerto corticoesponjoso y tornillo de
compresion en la pseudoartrosis de escafoides
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La resolucion de la pseudoartrosis de escafoides es crucial para prevenir el colapso del carpo y la artrosis

Introduccion progresiva. Esta patologia requiere la reduccion anatomica e injerto 6seo para restablecer la geometria normal
del escafoides.
Objetivo El objetivo de este estudio es presentar los resultados clinicos y radiologicos de los pacientes tratados mediante
desbridamiento, injerto y tornillo de compresion en las pseudoartrosis de escafoides.
. : Se ha realizado un estudio restrospectivo donde se han incluido los pacientes intervenidos desde Enero de 2012
Material y Métodos P P

a diciembre de 2017, con un minimo de seguimiento de 12 meses. Fueron diagnosticados de pseudoartrosis de
tercio medio de escafoides mediante TC y tratado mediante abordaje volar con injerto corticoesponjoso
autologo vy tornillo a compresion desde polo distal. Se recogieron datos de edad, género, situacion laboral,
movilidad, dolor, fuerza y grado de satisfaccién a las 4, 8 y 16 semanas, asi como el tiempo de consolidacion
radiologico, tiempo de inmovilizacion e incidencia de complicaciones.
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Resultados Se recogieron un total de 19 pacientes, 100% varones, habiendo sido utilizado injerto corticoesponjoso autologo
tanto de cresta iliaca como de radio distal en funcidn del tamano de injerto requerido.
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La combinacion de injerto corticoesponjoso autolégo junto con tornillo de compresion mediante abordaje volar es un

Discusion , . . . . . e
método seguro y efectivo para el tratamiento de la pseudoartrosis de escafoides. Mediante esta técnica se puede
proporcionar un pronostico favorable con un rango funcional de movimiento, fuerza de agarre y alivio del dolor.
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