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INTRODUCCION

El sindrome de Vaughan-Jackson se caracteriza por la rotura degenerativa de los tendones extensores de los
dedos generalmente debido a una artropatia no reumdtica de la articulacion radiocubital distal.
El objetivo es exponer nuestra experiencia, a partir de un caso, en el tratamiento de un Sd de Vaughan-Jackson.

MATERIAL Y METODOS

Mujer de 84 anos sin antecedentes personales de interés que acude
a urgencias por incapacidad espontdnea para la extensidon del 4°
5° dedo de la mano derecha desde hace una semana y dos dias,
respectivamente.

A la exploracién fisica destaca actitud de flexidn de 4° y 5° dedos
con imposibilidad para la extensidon activa a nivel de la articulacion
metacarpofaldngica. Se palpa pérdida de integridad del recorrido

de los tendones extensores de 4° y 5° dedos y un ciUbito distal

dorsal prominente. Fig 1. Radiografia se observa artropatia degenerativa y
luxacién radiocubital distal con cibito prominente

Se decidid intervencidn quirirgica para reconstruccidon tendinosa y Darrach

1. Mediante abordaje longitudinal dorsal se realiza extirpacion de la cabeza cubital segin técnica Darrach.

2. Se identifica rotura 4° y 5° extensores de la mano distales al retindculo extensor con gran sinovitis.

3. Tenosinovectomia y envio de muestras para cultivo y Anatomia Patoldgica.

4. Reconstruccidn extensores mediante transferencia del EPIl al extensor del 5° dedo y sutura termino lateral del
extensor del 4° al 3° dedo.

5. Se comprueba buen tono extensor. Inmovilizacién mediante férula antebraquial volar.

Tras valoracidn por rehabilitacion, se inmovilizé mediante protocolo con férula termopldstica con 30° de
extension de muneca, 60° de flexion de articulaciones metacarpofaldngicas y 0° de extensiéon de articulaciones
interfaldngicas durante 3 semanas. Posteriormente, movilizacidon activa progresiva en tratamiento fisioterapia.

CONCLUSION

* La importancia de un diagnostico precoz para evitar la progresidon de nuevas roturas tendinosas, asi como el
tratamiento encaminado a la reparacion de lesiones existentes y prevencién de futuras roturas.
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