CASO CLINICO SATO

Inestabilidad Mediocarpiana en
DISI



Introduccion-Anamnesis
Mujer de 44 anos, limpiadora de profesion

Acude por dolor e impotencia funcional de
la muneca derecha.

Traumatismo hace 16 anos.

ambién presenta parestesias en 3
primeros dedos.



Exploracion Clinica

Disminucion de la flexion palmar.
Disminucion de fuerza a la presion.
Prueba de Watson negativa.

Prueba de desplazamiento del piramidosemilunar
negativa.

Signo de Tinnel negativo.

Prueba de Phalen positivo.



Exploracion Complementaria. Rx
lateral simple.

Dorsal intercalated
segment instability
(DISI) del semilunar.













Exploracion Complementaria. Rx en

desviacion cubital.

|

En esta
proyeccion
persiste la falta
de disociacion
escafolunar.
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Exploracion Complementaria. ENG.

El nervio mediano presenta un retardo en
la conduccion motora y sensitiva.



Juicio Clinico

INESTABILIDAD MEDIOCARPIANA (NO
DISOCIATIVA) EN DISI ASOCIANDOSE
UN STC.



PLANTEAMIENTOS

Que otras posibilidades diagnosticas se
pueden plantear.

Que tratamiento quirdrgico se podria realizar.

Por que aun a pesar del largo periodo
transcurrido desde la lesion inicial, no
aparecen claramente signos de artrosis
radiocarpiana (mufieca SLAC). El indice de
altura del carpo de Youm y Mac Murtry es de
0.50 (normal 0.54 +/- 0.3).
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