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INTRODUCCION Y OBJETIVO

Se presenta el caso de un paciente, que tras caida presenta fractura metafiso-diafisaria humeral con luxacion anterior de hombro
ipsilateral asociada, tratada mediante reduccion abierta y osteosintesis con placa logteq mas cerclaje.

MATERIAL Y METODOLOGIA

Paciente varon de 33 anos, obeso, sin antecedentes personales de interés. Acude al servicio de urgencias tras sufrir caida por
escaleras, con traumatismo directo en hombro izquierdo, que se acompana de tumefaccion y deformidad en tercio proximal de brazo.
A la exploracion, imposibilidad de movilidad activa y pasiva del hombro y brazo por intenso dolor. Se realizan radiografias urgentes y se
decide ingreso.

RESULTADOS

En radiografias, se aprecia fractura metafiso-diafisaria de humero con luxacion anterior de hombro ipsilateral asociada (Figura 1). Se
intenta reduccion cerrada en urgencias bajo sedacion con control radiografico desfavorable, por lo que se decide realizacién de TC, se
objetiva la fractura con trazo intraarticular que asciende hasta cabeza humeral con luxacion anterior de hombro asociada (Figura 2).
Se realiza intervencion quirurgica urgente mediante reduccion de luxacidon anterior de hombro y, posteriormente, reduccidn de
fractura con osteosintesis con placa loqteq y cerclaje (Figura 3). Durante el posoperatorio presenta neurapraxia nervio radial trata
mediante ortesis con extension de muneca con posterior recuperacion completa y adecuada consolidacion de la fractura.
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Figura 2: TC 'y reconstruccion 3D
preoperatorio. Se observa fractura con
trazo intraarticular que asciende hasta
cabeza humeral.

Figura 1: Radiografia humero al ingreso. Se aprecia fractura metafiso-
diafisaria de humero con luxacion anterior de hombro ipsilateral asociada.

CONCLUSION

La fractura diafisaria humeral como la luxacion del hombro son
lesiones comunes. Sin embargo, la combinacion de ambas es
relativamente rara. No existen protocolos para su tratamiento.
El principal problema es la falta de un brazo de palanca
adecuado que permita realizar una reduccion cerrada de la
articulaciéon, aunque, en algunos casos se logra reduccion
cerrada de ambas lesiones. Para decidir si realizar cirugia o
tratamiento conservador debemos tener en cuenta la forma de
la fractura, la lesion comorbida y las condiciones del paciente.

Figura 3: Radiografia de  Figura 4: Radiografia de control a los 4 La reduccién abierta con placa es una buena opcién con buenos
control posoperatorio. meses de la intervencion. resultados clinicos.
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