Nuestra experiencia con el autoinjerto de polo proximal de ganchoso para la
necrosis del polo proximal de escafoides, una solucion prometedora todavia a
perfeccionar.
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INTRODUCCION
Las fracturas del polo proximal de escafoides representan siempre un desafio en nuestro ambito. A pesar de

las multiples técnicas posibles para abordarlo, en ocasiones el problema persiste y debemos buscar una
solucién alternativa a las clasicas cirugias de rescate, particularmente en pacientes mas jovenes.

MATERIAL Y METODOS
Vardn de 16 anos que presenta fractura de escafoides actualmente en pseudoartrosis tras ser diagnosticada
6 meses después del traumatismo. En la cirugia inicial realizamos una cruentacion de foco, perforaciones,
autoinjerto y osteosintesis con tornillo canulado (imagen 2). Los controles fueron satisfactorios hasta
detectar una fragmentacion del polo proximal 9 meses después.

En consecuencia realizamos una extraccion de tornillo y extirpacion de polo proximal de escafoides
incluyendo ligamento escafolunar, aportando después un autoinjerto en el mismo con el polo proximal de su
hueso ganchoso, rotandolo 1802 y osteosintetizando con un tornillo canulado. Para estabilizar |la articulacion

escafolunar, utilizamos el ligamento capitohamate que hemos incluido en el injerto y lo anclamos al

semilunar. Finalmente estabilizamos pasando unas AK entre escafoides-grande y semilunar-grande
(imagen 3).
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RESULTADOS
En los controles posteriores existié una buena integracion del fragmento y mejoria clinica.
Aproximadamente tras 1 ano, acude a consulta por reaparicion de dolor, y detectamos un aumento del
espacio escafolunar ocasionando una impactacion lunocapitate (imagen 4), por lo que realizamos
finalmente una artrodesis cuatro esquinas (imagen 5).

CONCLUSION
En nuestro caso, el injerto de
polo proximal de ganchoso
solucion6 el problema éseo, no
siendo asi con la funcion de
ligamento escafolunar
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