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Introduccidn: la enfermedad de kienbock se caracteriza por una necrosis del semilunar. Entre las
técnicas de salvamento previas a la artrodesis encontramos el acortamiento de radio y la técnica
de granner.

Objetivos: describir el caso de una enfermedad de kienbock avanzada en paciente joven con
importante trabajo manual y su tratamiento.

/Material y métodcb

presentamos el caso
de un varén de 34
aflos con dolor dorsal
de muneca derecha
de larga evolucion. En
las rx iniciales se
observo un colapso
total del semilunar
con incipientes signos
degenerativos del
carpo. En la
resonancia magnética
se constatd un estadio

QA de la enfermedadj

Resultados: se realizd6 una técnica de granner como estadio previo a la artrodesis. Esta técnica)
consigue restaurar la anatomia de la primera hilera del carpo mediante osteotomia del hueso
grande vy la fijacion del mismo mediante injerto intercalar con agujas de kischner. El paciente cursé
un psotoperatorio con una inmovilizaciéon durante 6 semanas y posteriormente, movilizacion
progresiva. El paciente presenta una movilidad completa e indolora de la mufieca. )

Conclusiones: la técnica de granner puede ser de eleccion como salvamento en pacientes jévenes

en los que se quiera retrasar la artrodesis.
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