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OBJETIVOS:
Revision de un caso clinico de un paciente con fractura de radio distal intraarticular que provoca compromiso del nervio
mediano.

METODOS:
Varén de 41 anos que acude a urgencias tras caida 24 horas antes.
Dolor en muneca izquierda con parestesias en aumento.

*Exploracion fisica:
Tumefaccion y deformidad en muneca.
Parestesias en el territorio del nervio mediano.
Fuerza conservada.

*Diagnostico
*Radiografias revelaron fractura intraarticular de radio distal con fractura de estiloides cubital asociada.

Tratamiento inicial: *Evolucion: *Tratamiento quirurgico:
* Infiltracion de corticoesteroides a * Mejoria de la compresion del nervio * Reduccion abierta y fijacion mixta
nivel del tunel carpiano. mediano. con fijador externo y placa volar.
* Reduccion cerrada e Desaparicion parcial de las e Alta a domicilio tras control
* Inmovilizacion con yeso antebraquial. EICNEHER radiologico satisfactorio
* Observacion durante 4 horas con * Alta pendiente de cirugia.
reevaluacion.

CONCLUSIONES:
L as lesiones de las estructuras nerviosas no son frecuentes en fracturas de radio distal, pero un examen minucioso es crucial.
*La deteccion temprana de alteraciones de sensibilidad y compresion nerviosa es vital.
*Se debe realizar un tratamiento inicial adecuado, seguido de una reevaluacion para decidir la necesidad de intervencion
quirurgica.
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