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La rizartrosis es una patologia prevalente en la poblacion, su evolucion conlleva dolor, pérdida de fuerza y deformidad estética en la mano afecta.
Existen diferentes técnicas terapeuticas en el momento actual. El tratamiento mediante protesis ha mejorado sus resultados en los ultimos anos de-
bido a la mejora de materiales, sin embargo, es dificil encontrar series de casos con un tamano muestral adecuado o con un seguimiento suficiente-

mente largo.
OBJETIVOS

En este estudio, presentamos nuestros resultados del tratamiento de la rizar-
trosis mediante artroplastia total con protesis no cementada a los 2 anos de

seguimiento, recogiendo las complicaciones observadas durante este periodo.
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presentamos nuestros re

iento del tratamiento de la

otesis ementac ball modular (coti

go), recogiendo las complicaciones observadas.c

Se presentan 39 pacientes con rizar
tratados mediante artroplastia con pr
de 2 anos, con controles prequirurgicos
anos. Se estudiaron la fuerza de puno, p
te dinamdmetros homologados, el be
test de Kapandji, y la mejoria clinica

rio QuickDASH, respectivamente

Se intervinieron 38 pacientes (34Q: 40), con una edad mediz: .7 anos. e fueron intervenidos del miembro dominante y 20 portan

protesis en ambas manos. Se observa una mejoria progresiva de la fuerza de puno que se mantiene a los 2 anos de seguimiento. La fuerza de pin-

za lateral muestra una evolucion en campana, con valores maximos al ano pero descenso hacia el segundo ano. La fuerza de pinza eCi-

sion alcanza su valor maximo a los 3 meses de la intervencion, sin cambios significativos posteriormente. La movilidad segun el test pandji

o
tiende a disminuir casi 2 puntos de media a partir del afio de evolucién. En cuanto a la separacion y retropulsion, no se producen cambigs signifi-
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cativos en la muestra. El dolor (EVA) mejora 7,45 puntos, si bien se observa una suave tendencia al alza hacia el segundo ano (los pacientes refie= _

ren episodios de dolor jstintos a los de la rizartrosis, que no requieren de tratamiento analgésico). La funcionalidad (DASH) mejorasun. -
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50% en cada medicién con respecto a la anterior. S6lo 1 paciente de esta muestra rechazaria volver a operarse (sin relacién estadisticamente sigfi-
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p— ficativa con sus resultados). Todos nuestros pacientes se muestran satisfechos o muy satisfechos con la cirugia tras 2 anos. - e was - -
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- - En esta muestra se recogio un caso de luxacion postraumatica de la protesis tras 1 ano de la cirugia primaria, que se resolvido mediante recambioa -, <
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_ En pacientes seleccionados, la‘artroplastia trapeciometacarpiana con protesis demuestra ser una solucion aceptable para el tratamiento de Ii\’,rlza-r— <7

- =trosis grado lll de Eaton, mostrando una recuperacion mas temprana de la fuerza y funcionalidad de la articulacion trapecio-metacarpiana frentesa_ -

otras opciones quirdrgicas, evitando ademas la migracion proximal y la desviacién radial del primer metacarpiano y aportando mejores_resultados -
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