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INTRODUCAO E OBJETIVO
As fraturas do metacarpo e falanges correspondem a 18%
de todas as fraturas abaixo do cotovelo'. Existem diversas
técnicas que podem ser utilizadas para o tratamento, mas
casos com destruicdo metacarpal que necessitem de
enxertia 6ssea, uma opgdo é a ressecg¢ao metatarsal?. O
objetivo é apresentar este tratamento cirurgico realizado
em um caso de fratura exposta cominutiva de metacarpo.

MATERIAIS E METODOS
Estudo descritivo e prospectivo de um caso clinico-

L - - Figura 1. Radiografia da mao em AP e obliquo no
cirurgico com fratura grave de metacarpo. As informagdes  pré-operatério

foram obtidas no prontuario e assinado termo de
consentimento livre e esclarecido.

RESULTADOS
I.M.C., caucasiana, feminina, 44 anos, assistente social,
diagnosticada com transtorno depressivo, com mao direita
dominante, foi vitima de um disparo por arma de fogo
resultando em fratura fragmentada articular do 4° metacarpo
direito (cabecga até 1/3 proximal da diafise) com perda éssea
consideravel. A técnica empregada envolveu limpeza
cirurgica ampla, exérese de fragmentos fraturados,
instalagdo de enxerto ndo vascularizado de 3° metatarso
ipsilateral com placa de mini fragmento LCP 1,5mm e reparo
de estruturas locorregionais estabilizadoras da articulagéo
MCF do 3 digito. Radiograficamente no pds-operatoria de
confirmaram a integrac&o do enxerto. Clinicamente evoluiu
com sindrome complexa de dor regional tipo I, que
inicialmente dificultou a mobilidade, entretanto apresentou
uma recuperagao funcional satisfatéria, com progresso
notavel do ponto de vista funcional e estético apos instituir
um tratamento adequado da sindrome.

DISCUSSAO
O uso de enxerto metatarsal tem se mostrado uma
opc¢ao viavel para reconstrugao osteoarticular em casos de
destruicado metacarpal extensa. Este método foi aplicado
com sucesso em outros contextos, incluindo ressecgoes de
tumores benignos do metacarpo, com resultados funcionais
benéficos reportados em estudos na india3.

CONCLUSAO Figura 6. Fixacdo do enxerto com placa
A resseccdo metatarsal se mostra uma alternativa micro
promissora e viavel a enxertia iliaca em fratura
metacarpais severas.
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Figura 3. Exposicdo da
fratura do quarto
metacarpo direito

Figura 7. Imagem do
intensificador intraoperatdrio

Figura 5. Aposicdo do enxerto no leito
receptor

Figura 9. Radiografia pds-operatéria do pé

Figura 8. Radiografia pds-operatdria da mao



