REDUCCION ABIERTA DE LUXACION POSTERIOR ESTERNO-CLAVICULAR
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Las luxaciones esterno-claviculares posteriores son lesiones infrecuentes y Se pl‘OdllCEl’l
habitualmente tras accidentes de trafico.

OBJETIVOS
Llamar la atencion sobre esta rara, pero potencialmente peligrosa lesion que requiere una
actuacion urgente por parte del servicio de Traumatologia

El paciente presenta dolor en el extremo medial de la clavicula e impotencia funcional del

hombro afecto. Puede presentar sintomas por compresion de estructuras mediastinicas. La
radiografia anteroposterior de torax puede ser util pero la tomografia computarizada es la
prueba complementaria mas adecuada. Permite diagnosticar la luxacion, fracturas asociadas y
valorar las estructuras del mediastino. El tratamiento es urgente mediante reduccion cerrada o
abierta e inmovilizacion posterior durante 3 a 5 semanas

Presentamos el caso de una mujer de 19 anos que
sufrio un atropello con un camion con resultado
de fracturas de huesos largos y una luxacion
externo-clavicular  posterior izquierda que

comprimia el paquete vascular. Y =
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Tras intentos fallidos de reduccion cerrada con
manobras de abduccion y retropulsion del brazo i
y de traccion y aduccion del mismo con un cojin ;mw
entre los omoplatos, se realizo una reduccion [N i *“WW L
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inmovilizacion con sistema Gill-Christ durante 3
semanas.
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Una vez fijadas las fracturas de los huesos largos y tras una pauta de ejercicios controlados por
el servicio de rehabilitacion. La paciente presenta una movilidad completa de la extremidad
superior izquierda

CONCLUSIONES

A pesar de que en pacientes menores de 22 anos este tipo de lesiones suele tratarse de un
desprendimiento fisario, creemos conveniente, tras el pertinente estudio radiologico y TAC, la
reduccion cerrada de inicio o abierta, para limitar en lo posible la compresion de estructuras del

mediastino v sus complicaciones, asli como la limitacion de funcion de la extremidad superior
afecta.
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