PARALISIS RADIAL TRAS CIRUGIA DE FRACTURA SUPRAINTERCONDILEA
DE CODO EN PACIENTE ALCOHOLICO.
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INTRODUCCION: CASO CLINICO:

La paralisis radial postoperatoria tras y dPaCie“te de 67 anos. 1o aleohor
. . . ; Antecedentes de HTA y consumo cronico de alcohol.
cirugia fractura supraintercondilea de Y

, - —, Fractura supraintercondilea de humero distal tras caida.
humero es una complicacion raramente

referenciada.

OBIJETIVO:
Identificar este tipo de lesion y
opciones de manejo postoperatorio de
este tipo de paralisis radial.

SEGUIMENTO:
Se decidio actitud expectante de la paralisis radial. Las fractura
INTERVENCION: consolido con un rango de movilidad del codo de 202 a 1302 con
RAFI con doble placa configuracion 1802 con pronosupinacion completa. La paralisis sensitiva comenzo a
transposicion nervio cubital y visualizacion nervio recuperarse a los pocos dias a nivel proximal recuperandose
radial. En el postoperatorio inmedianto se completamente a los 4,5 meses momento en que continuaba
objetiva paralisis motora del nervio radial distal a paralisis motora completa. Se realizo EMG en este momento que
rama para musculo triceps y paralisis radial fue informado como neuroapraxia y la recuperacion motora
sensitiva distal. completa se objetivo a los 6,5 meses .

El tratamiento expectante de la paralisis radial postoperatoria tiene una tasa de recuperacion del 80%
incrementandose hasta el 90% en el caso de revisidn quirurgica precoz. En este caso dado que se objetivo
de forma intraoperatoria la integridad del nervio se opto por tratamiento expectante obteniéndose una
recuperacion completa.

La paralisis radial postoperatia, aunque es una complicacion tipica de la fractura de Holstein
Lewis, también puede darse tras el tratamiento quirurgico de la fractura supraintercondilea de
humero. La cirugia precoz aumenta la tasa de recuperacion completa en un 10% por lo que la
decision de llevarla a cabo vendra marcada por las incidencias y hallazgos intraoperatorios y por
las caracteristicas del pacidente.
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