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Introduccion: La neurotizacion es la transferencia nerviosa de axones viables de un nervio dador a un nervio receptor
con lesiones G V-V e incapacidad de reconstruccion por otros medios. Habilita acortar las distancias de regeneracion
neural, transfiriendo un dador cercano al target a inervart. Presentamos una neurotizacion secundaria a lesion de nervio
cubital alto.

Caso Problema: Vvarén de 13 afios. FX antebrazol
Derecho, Tratado con osteosintesis, derivado por
paralisis cubital. EF: mano en garra flexible Bouvier+, sg‘
Duchene+,sg Froment+, sg Andrée-Thomas +, Tinel+ en
codo y tercio proxima antebrazo (cicatrices previas).
nestesia cubital SO. (Fig 1 + QR). EMG: Lesion tipo IV
Sunderland.
RX: Fractura de Cubito Consolidada sin Implantes

écnica Quirﬂrgica:i) neurolisis cubital en el tunel cubital, 2) neurotizacion termino-terminal del nervio interéseo

anterior a la rama motora del nervio cubital en el tercio distal del antebrazo, siguiendo la técnica descripta por Susan
Mackinnon?. (Fig 2-3-4-5)

Resultado preliminar (12 meses). Desaparicion de garra cubital, cierre y apertura arménicos de la mano,
movimiento en abanico y signo de tinel negativo. (Fig 6y QR)
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Consideraciones Finales: La neurotizacion ha demostrado ser una excelente opcion al acortar
las distancias requeridas para la regeneracion nerviosa con buenos resultados clinicos en menor
lempo.
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