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INTRODUCAO: A luxacdo perilunar do carpo é bem conhecida e
frequentemente discutida na literatura. Por outro lado, a luxacao isolada
do escafdide é considerada muito rara e pouco abordada na literatura
inglesa, onde ha apenas 48 casos relatados (1). Luxacoes isoladas do
escafoide ou associadas a luxacoes perilunares com rotacao de 180° do
escafoide sem perda de contato com o radio nao sao citadas na literatura
e sao a motivacao para relatar este caso.

DESCRICAO DO CASO: Homem de 65 anos, destro, sofreu queda de 3m
de altura com punho direito em extensao. Inicialmente foi atendido em
um servico de emergéncia, onde foram realizadas manobras de reducao
sem sucesso, sendo transferido para o nosso servico 3 dias apo6s o
trauma. Através das imagens radiograficas da origem identificamos uma
luxacao perilunar associada a luxacao “in loco” do escafdide, com rotacao
de 180° sobre o seu eixo longitudinal.
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As imagens radiograficas de
controle de reducao e a
tomografia de revelaram
reducao da luxacao
perilunar e persisténcia da
luxacao do escafdide, bem
como das fraturas osseas do
punho.

No tratamento cirurgico foi confirmada lesao do ligamento semiluno-
piramidal, presenca de fragmentos 0sseos e rotacao completa de 180° do
escafoide. Realizamos reducao anatdomica, reparo ligamentar e fixacao
com fios de Kirchner. ;
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Apos imobilizacao por 8 semanas, os fios intradosseos foram retirados e o
paciente encaminhado para reabilitacao, apresentando evolucao
satisfatoria. Apos 2,5 anos o paciente apresenta flexao do punho de 45°,
extensao total, capacidade de exercer suas atividades como marceneiro,
e queixas leves de dor (4/10) na flexao forcada.

COMPLEXO

SA HOSPITALAR
FHANCISCO

[I[3
i

PROFESSOR

PARDINI

RESIDENCIA MEDICA
CIRURGIA DA MAD

Os exames radiograficos

revelaram anquilose
escaféide-lunar e
irregularidades  Osseas
do punho
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DISCUSSAO: Ao revisar a literatura encontramos poucos casos de
luxacoes isoladas do escafoide, 3 casos de luxacao periescafolunar e um
caso de luxacao perilunar associada a luxacao palmar do escafoide. A
luxacao do escafoide em 180 graus sobre seu eixo com luxacao perilunar,
COMO NO nossO caso, ainda nao foi descrita.De acordo com a descricao
dos mecanismos de trauma feitos pelo paciente, que envolveu queda de
altura com a mao espalmada e possivel desvio ulnar do punho, é possivel
gue a lesao seja semelhante a descrita nos casos de luxacoes isoladas do
escafoide ou nos casos de luxacao periscafolunar.Segundo Mirie Itoh;
Goro Inoue (2), quando a forca passa pelos ligamentos escafo-trapézios,
considerados ligamentos resistentes e mais fortes que as zonas
vulneraveis do carpo, ocorre a luxacao periescafolunar (3). Porém, em
Nosso caso, a forca em extensao apos o impacto, bem como a torcao do
punho, geraram ruptura dos ligamentos escafo-trapézio-trapézio,
ligamentos escafo-semilunar e semilunar-triquetrum, o que causou uma
rotacao de 180 graus do escafoide em torno de seu proprio eixo e sem se
deslocar da faceta do escafoide.

CONCLUSAO: Quanto ao desfecho apds 2,5 anos de evolucio,
acreditamos que a complicacao foi decorrente da anquilose escafo-lunar
e da fratura dos ossos do punho que deixou fragmentos 6sseos minimos.
Apesar da ruptura completa dos ligamentos entre o escafdide e os
demais ossos do carpo e da falta de contato com qualquer estrutura do
carpo, nao houve necrose avascular do escafoide no acompanhamento
de dois anos e meio depois. A reducao obtida foi sustentada.
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