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INTRODUCCION

La articulacion radiocubital distal (ARCD) es algo imprescindible para el correcto funcionamiento de la muneca. La inestabilidad
radiocubital distal (IRCD) es un problema relativamente frecuente pero muy infradiagnosticado.

El tratamiento quirurgico sigue siendo complejo, habiéndose desarrollado diferentes técnicas con resultados dispares (1) ,
resultando en casos de inestabilidad cronica, con dolor y rigidez.

Para estos casos, la protesis de Scheker (Aptis Medical, LLC; Louisville, Kentucky, Estados Unidos) puede ser una posibilidad (2).

OBJETIVOS

Caso: mujer de 47 afos con IRCD y limitacion
para la pronosupinacion (supinacion bloqueada)
asi como la flexoextension, operada en dos
ocasiones, realizandose una ligamentoplastia de
Adams y posteriormente la técnica de Sauve-
Kapandji, con posterior impingement radiocubital
asi dolor cronico por secuela de Sindrome de
Dolor Regional Complejo y neuralgia de la rama
sensitiva cubital.

Se propone artroplastia de Scheker como tecnica

de salvamento. con peso

Fig 1. Radiografias AP con carga y LAT prequirurgicas.

MATERIAL Y
METODOLOGIA

Se realiza abordaje sobre cicatriz previa,
extraccion del material de sintesis de Sauveé-
Kapandji y remanente cubital distal asi como
enterramiento de neuroma de rama sensitiva
cubital.

Posteriormente se realiza artroplastia de
sustitucion con protesis de Scheker.

Fig 2. Colocacion de placa radial. Fig 3. Colocacion de implante definitivo.

RESULTADOS

La paciente a los 3 meses de la cirugia presenta
una mejoria en el arco de movimiento de la
muneca: 60° de supinacion respecto al bloqueo
previo , con pronacion y flexoextension
completa, con persistencia de la neuropatia
sensitiva cubital.

C O N C LU S I O N E S APy LAT a los 3 meses de la cirugia. I
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