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INTRODUCCION Y OBIJETIVO MATERIAL Y METODOS
La destreza y acciones finas de la mano se realizan Varén de 54 anos con lesion alta del nervio
gracias a la oposiciéon del pulgar. Es un movimiento mediano secundaria a herida compleja en MSD
compuesto que afecta a tres articulaciones, se hace afo y medio. De forma aguda se reparo con
efectua principalmente por el musculo abductor injerto (nervio sural lateral) dada |la pérdida de
pollicis brevis (APB) y puede verse afectado en sustancia del nervio de aproximadamente 7
lesiones del nervio mediano, mermando la calidad centimetros.
de vida del paciente.
Situacién postquirurgica: tacto de proteccion en
Se presenta el manejo quirurgico de paciente con rama palmar del nervio mediano con anestesia en
secuelas de lesion alta de nervio mediano zona volar de ler dedo hasta radial del 3¢" dedo,

Tinnel en tunel del carpo y pinza nula.

RESULTADOS
Se realizo liberacidon del tunel del carpo y oponenteplastia de Royle-Thompson (composicion de figuras).
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Composicion de figuras. El tendon flexor'igitorum superficialis (FDS) del 42 dedo es llevado a través de una tunel
subcutaneo a la base de la falange proximal del pulgar, donde se inserta el APB. Se empleo como polea el ligamento anular
del carpo.

a CONCLUSIONES N
* El objetivo de las transferencias tendinosas en las paralisis del nervio mediano altas es restablecer la flexién del

indice y del pulgar y la oposicion del pulgar.

 El FDS del 42 dedo es una excelente opcidn, tanto por longitud que permite alcanzar la base del pulgar como fuerza
motora.

& La cirugia optima es paciente especifico y dependiente del déficit y tendones disponibles para la transferencia. /
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