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INTRODUCAO E OBJETIVO: A doenca de Preiser,
necrose avascular idiopatica do osso escafoide (NAIOE), é
uma condicdo rara que ocorre na auséncia de fratura ou
de pseudoartrose. Sua etiologia ndao é completamente
compreendida, acredita-se que seja desencadeada por
uma interrup¢do do fluxo sanguineo para o 0sso
escafoide. Esse estudo objetiva discutir as diferentes
possibilidades de abordagens do caso de um paciente
gue manifestou um quadro de NAIOE.

MATERIAL E METODO: Realizou-se uma revis3o

bibliografica detalhada em bases de dados como
PubMed, Scopus e Web of Science, focando em artigos
dos ultimos 15 anos que discutem abordagens cirurgicas
para NAIOE. Foram incluidos estudos de caso, revisdes de
literatura e ensaios clinicos que tratavam das técnicas e
resultados das intervencgodes.

RESULTADOS: Paciente S.0.M.S, 58 anos, hipertenso e
transplantado renal, hd 5 meses com dor em punho
direito ap6s esforco fisico exagerado, piora progressiva
limitante a atividades diarias, sem histérico de trauma.
Ao exame, dor em topografia do escafoide, sem
alteracdes neuroldgicas; a radiografia em AP e perfil,
apresentava esclerose o6ssea do escafoide. Na
ressonancia magnética, heterogeneidade de sinal do
escafoide e tracos irregulares de fratura de disposicao
longitudinal no tergo medial e transversal e nos tergos
médio e lateral, com extensao para superficie articular,
sem desalinhamentos. Foi realizada carpectomia
proximal com bidpsia, que constatou NAIOE.

DISCUSSAO: A doenca de Preiser afeta a circulacio
sanguinea do osso escafoide do punho, levando a
necrose avascular 0dssea; pode ser abordada por
revascularizagdo ou  carpectomia  proximal. A
revascularizagao consiste na remocao do tecido necrético
e a criagao de um novo suprimento de sangue por
enxerto vascular, podendo resultar em uma melhora da
fungdo e menor risco de artrose a longo prazo.

Entretanto, essa técnica requer habilidades
especializadas e maior periodo de imobilizacao
pds-operatdria, além de risco de falha do enxerto
vascular. J& na carpectomia, hd remocao completa
do osso escafoide afetado, promovendo alivio
imediato da dor, porém pode cursar com
instabilidade do punho e maior risco de artrose. A
escolha da abordagem deve considerar a extensao
da lesao, idade do paciente, demanda funcional e
habilidades técnicas do cirurgiao.

CONCLUSAO: Para a abordagem da NAIOE, foi
escolhida a carpectomia proximal apds decisao em
conjunto com o paciente, considerando os
beneficios e riscos de cada procedimento, além das
caracteristicas e necessidades do paciente.
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