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LESION DE MONTEGGIA EN NINOS. ¢ QUE PUEDO HACER

CUANDO SE ME HA PASADO?

Arribas Pinillos, C.; Juan Mangas, F; Hernandez Ruiz, A; Martin Gaitero, M.; Matilla Basoa, E.

OBJETIVOS

La lesion de Monteggia corresponde a una luxacion de la cabeza del radio junto con una lesidn traumatica del cubito, siendo raras en ninos.
Cuando el tratamiento se realiza de forma temprana, la evolucion es buena, complicandose el tratamiento a medida que mas antigua es |la
luxacion.

El objetivo es describir el tratamiento de una subluxacién créonica de cabeza de radio a partir de un caso.

MATERIAL Y METODOLOGIA

Varon de 4 anos acude a urgencias por dolor e impotencia
funcional de codo tras caida en extension de brazo derecho. Se
realiza radiografia con fractura de olecranon y luxacion de cabeza
radial. Se decide realizar TAC y posteriormente reduccion bajo
sedacion.

A las 3 semanas se retira férula y se inicia fisioterapia.

En las revisiones posteriores se confirma la disminucion de movilidad
asi como una subluxacion dinamica de la cabeza del radio, por lo que se
decide tratamiento quirurgico.

Bajo anestesia general se realiza artrografia donde se confirma la
subluxacion dinamica de la cabeza del radio. Se realiza osteologia de
cubito con aporte de aloinjerto, comprobando la estabilidad
radiocapitelar. l

RESULTADOS

A las 10 semanas de la cirugia, tras la RHB, el paciente
continuo sin dolor y con rango de movilidad completo, a
excepcion de perdida de extension de 20¢9.

Se decide EMO de la placa a los 6 meses de la cirugia,
comprobando estabilidad de |a articulacion y mejoria del
balance articular.

CONCLUSIONES

Las fracturas de Monteggia cronicas en ninos son lesiones complejas que afectan tanto al cubito como a la articulacién del codo, causando
dislocacion de la cabeza del radio. Su diagnostico y tratamiento a menudo se retrasan, lo que puede llevar a complicaciones a largo plazo,
como la pérdida de funcién del codo, deformidades y dolor cronico. El manejo temprano es crucial, pero cuando el tratamiento se retrasa, se
requieren intervenciones quirurgicas complejas. La rehabilitacion postquirurgica es esencial para recuperar la movilidad. Es fundamental un
seguimiento continuo para prevenir secuelas a largo plazo y mejorar los resultados funcionales.
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