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INTRODUCCION 

Nosotros, los m~dicos que hemos aceptado la responsabilidad de 

dedicar nuestras · vidas~ai·. tra~amient6 de las fracturas y sus 
·. .'':.' . •'' :.:· . 

complicaciones, .. \ 'te~einos·~·q.::S~'-~·:comprobai:-_ qu~: nuestra~> especialidad· 

posee la ·cual ida,~f' ~~
1

, ~;~::~:.~~-~iaciOn;const.inte ... , Real~~-~~~~: :_~~dem~-~ 
decir que no hay d~~; f;~i:t~~a,.';;ig~~l~'s; y"' en 1a'~o~~~elaciOn de 

los tac ta~es :_hay:_.(q·u~~'·es~-~~~~-;~ lá~:.Va:~:~--~~,~~ · d~C-· tr~ .. ~~~l~nt·~-~~ · i·l~v~n­
donos en _·a_caS i·~n~~-. · ~~-~~-~~y~','.~~eii':i ~ ié_i~n-~~ i·á··:-~~~~,:¡.: no~. ~er~-/~;~:.;:_ia·~·~·st-an-
darizacion, pa~ _A~~:~~Si_gu·t~~;-~- ~~~,-1·1~~~ya :~~~a·~p-~~f?·ra~a :·"."u·t i.~a .. 

ti~~~o, las fractu:as o {~;.~~mi~~~o ,~} ;los/. ~~es;,s, Hasta hace 
---i. -·-; __ :;:~:':,_-'-;:·-~~;~- --:~:'.:::,_~:--- .:·.\-.\~~='-> ,,__, - -·· -:<;;:"---; __ - ·-.-·: 

eran tratados Los :~-~~~·PrEifererlc ia:_ po~-- rriétodDs~ \_conser_VadoÍ-es .-. 

resulta dos, en gE!he~aÍ .~~E!d~ba;.. suped i tádos. :• la ;ed;¡~;;~.ón • .. obte­

nida, y :al_tiem~o -~~--.-.l~~ov-ii\~-a~-i~~~-=-:C~~:_ .. ~1-adve~im·i-entO-· :de la 
.. _- ... ~~-_::-:;.<>~.¿.;_~·:::'' ---~~-- ,. -- -/::.~;_.i:~:. '----

csteosintesis''~': et 0 '-d ispo-ner :de nuávos- n\éto'doS; ~~i-~-¿-~g·ü:~~~~-'- aparen-

temente e.xcel.entes,'~bre ~·~··. ca¿ii:..;10''.~'~{{~¡i~"~~l~~i{~. yatrÓgena. 

Sin una depu~ad~ '.té~~ic~, un co,~o~imi~·~~t~,,~~::·co:"~e:~·{a :~:scdlari-
zaciOn Ose~ y,de .las ,pa'rtes blandas', Y.: sobre•.todo', :siri una· va'to-

rac i 6n ad-ecu'~da_:,·d~ ;~~-~s·:~:-fnd.iCa-:~{:~~~·~ -, -~-~·~ .;~~,~~~-~~~~~-O~d~ci{~-~ ~):. mi\s 
' ' -"·' . .. <..-~ ~ 

desastroso, de·: loS·: tf..~ca'SOS>: 

Las fracturas del 1émur, en su diá1isis, :so~ el :,re'sU1-t~·do _de un 

trilumatismo de alta energia, por lo cual .son :~-~s¡~~~~.·~...:¡-~ -;·pueden 

poner en peligro la vida del paciente o dejarle con secuelas 

·permanentes, estas por lo general, presentan diferente$ trazos, 

dificiles de tratar o conminuciOn importante, en la que inmedia-

temente después de producirse, y durante las fases reparativas, 
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aparecen trastornos circulatOrios foC:ales, manifestaciones infla­

matorias, dolor, con consiguiente, una inmo~ilización refleja del 

miembro. se te ·~f.~e~~~º~:·-.:-~ ~ ~-:~---~:ente:· Un t~~-t~-~i~~~~:. ~~-~~~f.v.ador 
lo dejarlamo5 :·¡-~~-~~~¡\¡~-~,d-~- ~e-.·la.~~idera ·y f.Odi'lla ,~-~rante un 

\:~--> -·:__,};< ~::~ -·~-.-.~~ ,. •.·;_:->- "',''-- :;~ .-· .· , .. 

espac fo ... dé. t iemp.'.:i' pro) ong~doi y por c.;nséc'i.'iénc i a; un <~~~;~do .. · de 
' - _;[- . . :;: :,. • . ,• ¡;:,·;;-:,;;- _:_:: . .; ~·)\~·.:·:, 

rehabi l i_ta~·i·ó~"'':.~u?'. · ·1·a;:9a·~F: E:n ·;~l~_,~·;:·a~~ :-d~:~{n~-.~-Pre~~n·t~·~\una·.:.-tra"~tura 

simple·. ist~i~~', -·,·;·. __ ;;"~1:,~.·:~;~c?i~,~J--:~i~~~~-~-;t. --~-~~~~~~;~-~1·~'.~J,: .. ·~,~~~P1!·· ~',se~la 
_ .. l ·: . ..:. ,..- -,~.- . . ::1.:--:, .. :::·}_;:_· :· ·¡: ._ -,-,. ... .-..~ ,_ ;:'> :<. i._~;-~~ .. --~~~{.:s~.-·- ~ ~-,_-, ·: ~<,,,,, 

insuficiente para:· mantener: :-1 á,- a· 1 i neac.ió~~.::)ongi tud~ ·;-~:"Y--· ;:·otac ión 

del eJe, ~~~ lo t~rit6 Ún'.trat,:mi'ii!nt~:i~~~fi~i.:n~e; / 
~~~;~~: _. -.~;-::'.~ :..-:,-:· ' -

La ,in'troduéción. -deL-~ i'av~:·~~~ntrD-inedüfa-~_-;.~~~~ ~~-~~-i~-~. ~·~·~un~ refina­

miento ,de-:ia~-:--~~~Cni·~a:~. ~~y-.e_nC1~vialnierit~:i~\es~~~ :¡.r:-C_~-~·me~tos · han 

sido· aceler~~~-~">·~:~n-~-·~~-.. ~i:t¡·;-~: déC~d~',\'p-~c;d¡.~-ié~d~·s~/ \~~-ri.' ;~,··~j:~te~a 
º-'~.:-.'.-__ ;' 

versa ti 1 d-~~:-i ~~'t·~~~;~t·~~-i-ó~":· e _:i'lnp 1-~~t·~~ _: p~·ra·: ~l ·· "':i ral ~·am~~n~O 

Se 

fractu~~s :d~i ;;1·é.n-úr .. :'.J 
-'.'~~· , .. :· 

.... ,.;, ., .. , .. 

i.ntentó~ co~·bi.,.,-~-~ '.-d~~rant~-! Ü~':."t;iempo'-de tres 
.::, " --. ' ;_~ :.-

de 

de fijaci6n.:d;;1·¡¡;• ~s~'.:.e·la A:o;;A;s:1.F. ;para _poder/efectuar un 

tratamient~ de., la~ fraét;_¡ra~~;comp1e.iasde1 é'.f~;.:,,:. ···~·· pi;-ont;;··r:ehabi-

1 i tac ióO del- Pacr-¡~·~f~~i~ .-.~éd ta"nte-·::1:at r.::'ducC-i~n~:; d_e: ¡·~.t--~~ -~~:~-- ·e iavo 

centrOn\edular·" tipo -KCints-~her; ;'Mo: i·ier,' ·y UOiv~~ºs~·f-~ en·,· coiijunto 
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ANTECEDENTES HISTORICOS 

MacNab en 196111 afirmó que 'el .tratamiento_ de la fracturas diafisa-

rias seria con la .. colocación' de.·un clavo intr~t,;edUiar_·,_de ·pl~sti-

co, sie~do que·-· ~.~te ~~::: b-~~
0

~q~~;~;i·~ en el act'o ·.qui r.:argié:o,· perta-

randolo y colocil.ndole. ~or~lllo!i.• 
·,;'.;.: 

~ ' ., -
Kl'fntscher en 1~' 'id&il de cOJoé:iÍr ·un Clavo ·de· - acero, 

en forma de. trébol', si;;;ndo ~~~1i; atraveslb~n'd~s {¡;~niÍICJs 
. e ~ :·- - .. -- '\ -,.. .. '-' ~·:. 

proximales y· .. · <kl~·--d·i·s·t·a ies·}, clp l i-ciindDl os~'.··én~·: ~r.áé:tur .. s-: ··>dia:·~ isarias 
\:-.· '··";· ;-~ 

de femur>Y tibia. céin".esU té¿~j¿~· se i~':C>~~en~ba 'al paciente la 
~·. ¡· '- ; ,_., >,"':· . ' .,..,,_ 

deambu1iici6ri · .t1a'.:. ;;¿~'O 'Í:lias .. Í:le>1a:Tr.t~r'vención, sin embar9a 
--- ~·-C.· ~ ·.O":."'-,,,,o;--- .,- '\:.--·., ,.'" ~ , 

se 

producian r'~ptu~~~;;: ;¡·~· fós ~iinplarites 'al soportar el peso del 
<>~ .;;,-,, ... ·- ,._'. 

cuerpo. -S~gu_id~~-e~-.:~~,mo :~i~~~>=:.-~~.~'.~if.'!'an-;i, Grosse-Kemp-f, trataron 

de .:.esoi'~~~:~ · ~i';_tp~ctt·i~~ª·~-,~·¿n:.~·~--~-~ f-~~·;;:t~ras transversales, cuyos 
:·;{ '¡o·.- ...'.'-·'<-· 

fragm~nt~~ ~~-· u~~~\~~-~~~·-sf, ":Y;,·doh~Ei.i·;pasan las fuerzas producidas 

,·-;, ;· ··.·:-
el clavC!•·. esP:et~rldO. aúf) en los casos más sencillos seis semanas. 

Huckstep, -étis~f.lo un clavo macizo con mUltiples orificio& a lo 

larga''del eje, teniendo como incoveniente de esté, Ja fragilidild 

por las.perforaciones. 

Actualmente se encuentran una gran diversidad de clavo intramedú-

lares huecos y macizos, fijos y bloqueados con tornillos, pero 

todos son variaciones sobre el mismo tema, que es e'l clavo de 

KDntscher. 

los fijadores 'e>eternos se le encontró la primera aplicación en 
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194~ por Juan Francisco Halgaigne. 

El d!a 23.de 'abril dé.·1902, Albín Lambotte, en Bélgica,. insta la 
' « .. · ~ ' 

su fijador e>eterno en d~~-- il)t~~v~."~·i·~nes ~Uiri:.trgica~.:·~º':lst·~ ·de 

-·_¡ 

ancla je"ª 1._.~-is~~' ;-_'i;¡,·r.'_:·_:i~ :- -~up·~~:f ~·~)e·_-:'~~~: -~~·é~s i'b ie·-_:·~-- s'i~ ~'t~aVesar 
comp le tamen te ta eK t ~~~ iéf-;d ~ , (Q~ ~ --~- i'.~'.~b~ ~:~~-<·l~ 'e~c:~_e_n~~~~·n_ ·_ tJ loquéa­

dos externamente por ·una _p-lltca m~:t-ilj·~~~-:~rect-;:cOn-:sus~~e~p-~c-t_i~as 
• • •• •• " e, '. '"".•' ,• 

tarni l los en situación lineal. Este monta-je requeria. una reduc-
' ·, ,:,. 

ción previa de la fractura a cieÍO-abi~rto y na_·-·padi~ •edificarse 

~ecundariamente. 

Putti, en 1921, presento diez .~asos de .el~ngaciOn de miembros 
--~·- .... :-_ 

inferiores, utilizandO··comD·m~todo de fijAciOn-"un·os·cJavos- trans-

óseos y unos 

mue] les de. tensiOn ~~·;á efectuar/ elondi~iÓ;,; A.~~j se , ;d~~~rrol 10 

una de JaS t.éc~i'c~~:{.~~~-·- :i·~p~~~~-~nt.es;:de -_¡-~s.,;. -~·il~~~~';,~ :e·?Ct;;~Oos .. 

Goosens . col~~~;·:·~-ri~~ ·r~-i:u1--l~~ri-: ~i-~~"gr·~~;~·~n: ... 1 a'. ~:i t:~~- de~- . lDs .· e ta"Yos' 
- -· ""., ·-.,~:-: _ _;:--<·· ,- --~~--~:(''.~''.;?.~~ "> '.-:~··:: 

para •si irltroducirloS ·ha'.c-·i~ -c~ar~-Ui_·~~-: ~_"i-~@~c·i~n~·r · 

1933 con·.Joly,. 1~t;~~uce una ;bis~~~/ .. ~t~ .. n~ de u~ion par.a: e1ec-
~f'¡:. . • ", ,· . .::_,, -:: ' ··< ,._,-,. ~-,-.·-,,« 

tuar correcciones :e·n·,e1;;pl-ilnO--,~:~a9i·ta-1~. cuedér'it'":e~:eSte:inis~o · al'lo 
-__ --ic.;-~~- .. _:.-:::t,:· '"'-----T;. -~-- ...o.:..:..~.o.. 0c-:,...--..o.>- ~- - "'}~7-'--';;';-~J:~- _,,-_~:-~---- -.--.,--

di sehó un _.fija.da~· externo 
•.,-_,. ·,~_'", ";}:: 

roscadas y· extensibllii·s~ Los·:-~efUei-'Za:en· unos 

arcos para dar1~'.Ó u·na., ~~-~o·r;·eStab·~-;-~-~ild· ~:1- ,.;o'1ti.';e .. ,. __ 
.-:,_., .. : :.. }_:·:·,·-:-~·~,_-·:.-, .. r> ;· ,:·· -·.·:-~,<-~~:-' ... _>- ,, .. 

R. Andersorl~ ·en l~~~,·~-:.·~~:~·1i;~-~ c,-~:~vci:S. ~:--tran~.fj:·~,i~~teS, y 
:'·-~. :t·'-:-, _···._:'. ' : : 

externas formilndo un cu~di-o, ·can lo·que,.~e,_'se-:le pertnitia 

barras 

fijar 
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las fracturas y tambien efectuar elongaciones. 

En 1937, Srader, veterina~ic, crea un aparato para Ja ostesinte­

sis eMterna de los animales. La particularidad de este·aparato es 

que consistia en das clavos que se intraduclan, una en >sentido 

perpendicular y el otra en sentido oblicuo a cada ewtremo del 

hueso para darle mis estabilidad. Tuvo mucha difusión en los ahos 

40ºs en la cllnica humana, pero se dejo de utilizar por el auge 

del enclavamiento centramedular del hueso. 

En 1938, Hoffmann, en el congreso Suizo de Cirugia, expone el 

concepto de osteotaxis, que etimológicamente se define como 

ºcolocar a arr:-_eglar _un. hueso 11
• El principio de esté método se 

encuentra b·~·~~l~:h:~:·.en _la existencia de un pequeho grupo de piezas 

estandari·z~~;s-:·~: ·q·~~~~~-~~i~~~,-~a a_mplitud del montaje más o menas 

complejo· e'll función•"i:le1'tipo·:y:'i.:ic:'~1i~ación de fracturas. Este 

fijad.ar con.st.l'.~de·:úitOS~c1a:v·ás ii~'·{t·r·~"nsfixiantes, normalmente tres 

a peque ha 
: .. :~ i ~ ·. -, >-'.,· 

p lacá.. ~e~ubt-;.;rf~ ~,i.~aterial ~ai.,;1~;,te. La parte externa de estos 

e la~os . se c,~n~;~°cUt~ ~~-r: ~n~~ ;~~~~~~ e ff 1n~~-ic:'.a~ ~:~sc;adas c¡ui: se 

desp lazári ·.·,una .••.• ene ima :· d!,"';¡~ .<J~~~~\; períni tierÍdÓ · .• _.la •. \ ~~;p~E!~ión~ 
d istracc.ióri':a: .. c·ar·~:~~·J{~'.n ~-~·~· ... ;105 :. fragnie~~:·~s C~s·~·~is~ ~,, · 

:-::2:: ~··i~~ ... ·t;~.~·~: >frr·. "'J :~· . . -

En 1·9_42;. -H~Yn.es·, · d iSE!ríO -~~~~.'~f !:Ja.d?S-_ ·~~~~ .. ~e·~~a .. ~e·n··i,_~O~~~a-~ d~1~cu·a·dr.c~ e_l 

cuál ~~~~i·~>d·;;,_ o:li'..~ ~-ia;;os ~~scaclo;;\·.i~;;. ¡¡\ ~~~~ E!xtrélno óseo; 
e;,'·, ,e-,.·;~ · , .,. ~ • 

fija do ca,.;' plat in~~- y Í-Ot1Úas ..;,.;i ~~~~al~'s. Ext;;,r,~·ª.f!l-;,nt';; se cone-

>danan con ;un~· ba!'ra·s·:·Ci1:1.n·d~i~~~·· ~~~C~:~·a~/ia ~~~.a~éS"d~ rótulas. 

Tanto este fijador como.el de Stader fÚeron uÜli~'ados en la' 2!;! 
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Guerra Mundial, en la Campaha del Pacifica par los Marines Ameri-

canos. 

En 1948, Charnley, emplea clavos trans1i>ciante7i, u.~idos e><tern¡¡­

mente por unas barras en cuadro. Efectt:la compresi'oó de rodi 1 las 

can secuelas de artritis tuberculosa para obtener artradésis. 

Durante les •~os 50's y 60's se crean d0s escuelas: una Rusa y la 

otra Francesa. 

En 1950 en Sivash, se utiliza un ap.arata parecido al de Charnley, 

en sus e>etremos tenia unos se1"ianill_o·s por los··cuales se introdu­

cjan agujas perpendiculares al hUeso. La_ conexión externa se 
'. .·>~·- . -,.- . 

efectuaba por tres barras ·roscadas ::qüe_: Per~i tfan la compresión 
'. . -. ' .. _ .. - . ·' - '~ 

interfragmentaria. Este mismo áutb~::~:~ e~·54·~r~'sentó un dispasi-
::.~' 

· ;;.:r .J: ;; ·;~·.· '· :-e . . 

ta la fijación ósea~•_:pero_· é::~Jn_sE!f'.'.YcirldoT&l .',;··ínismo ~tiempo cierta 

elasticidad a>eial que :es·. b'~~~~-~~·~,.~~:,r~~r :su" ~f~~-to.; b'iéiléil'ico·. 

En 195 l, Gravr.i i l'Á'. .Ú~:a~~:.'U~fa'~~~en ·Jfir~;nf • sus .,Primeros 

traba jos cOn; ¡·~~- :;:;}~adOr~:~::, Eú( te·~-r,~~~~~a·nU l~~~~··::.,:·4~ /~~~ zalldO~ ag~jas 
de· Ki rsch·ñ~-~~<d~~,_:{~:~ ~.á-,F1.,~a/;mSf~~;:;.t~-:~~-~or·~··.··.t·r~,~Sf iK iaba··.; ios·, ~~h:U·~sos 

- - ,· - ~,,._,,- ·'·-,-~->-"-' ;¡ ;·: -, ~--\-. 

en - f-arma-d~~-~~~z--~~-;;_·_ url·;p_1~~~~·~·p·e~pénd (C:ü1~·¡:._~:~ l c;:.~Je: ~e.'.:1&'_~ ~~-Kt~emi-

dad procur1/d;;cr~~~6~s;:±~.B/~En~.~~"~~i5} ~Fhues~~ S~ fijan 

·-ésta ca _a9u~as ·can·.- tue'~Ca'~~;:~~~-~C:-~~-~es-~:~'~'~re~:'.~ :-~:~f'1 .. l·~::S ··:·pianos con 

agujeros_-·en:·toda su·-,ci\.~un1e·~~;:.c-iá-.j·cone·~--iDóá ·:ios anillos proxi­

mal y di~tal'..t1l,.f0Co de--.~~:'.~~:~~a·;::~o~:-:~~;~~~·5'··ro'scadas para 

2ar· c~mpresiÓ-n." o·-d·i:s~·:;~~~tó~ .. ~-n'i~~f:~~~·~enta-ria. De 1955 a 

real i-

19é0, 
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ilpRl't.1:1 <\Rhll:ii:inei; a lcs,problemas·de las ·secuelas de las artritis 

tuberculosas en las rodillas, mediante la realización de artrodé-

sis can su 
. ~·': ' " .. -: ' . . . _ 

_ 1960 de ... ués t ra ia 

11 rege~e.r~~ ~¡·o~~· :·d~\· l~;-~. h~~;~o5·_: t~bU1~·~es _ l~~Qcs.'.: ·' por el ,~étodá de 

compreS ioO~d i"S't ra·cc fó~ ·" ~::-co·n -su-:: f~¡ 'i~d~r.:,:·~·x_t·e·r·na··.-- ~~ S:~:s ·"·~· ~Uces i J.a5 
·. -· .. ::-· -··· ,~, :-.~·:::- . ·~·;,e--, ::;'.-,, :; _-

traba j:~~- - ·¿~,:_ ::s~s.i~~-~ i;~tio';iúi~-~~s-- .~ h·an-·: amp·~ ¡'a'. do ~ i'as ',;. i .'nd i'~ a~· i o,;~s de 

estas ajádores: H~n;'l.;i;}.:.adcÍ ~·;;~s~g~i~~. élon~!ciones de'.: mas d.;_ 
. :,··;~ ,·,,:., ·-·>'· ~· -~·'' /;" ,· -. . 

treinta· ce·;.;t·1"'etro~ :· POr :·,ü'st~r~c-~ i óri'~'.ep{.f'i S~~¡ ~:;_~·.iu·~-~ni i'-~-- mOdi-1 ic·~-
e iones de;~:j:·;~ ::{~-~~~--;¿~-~~: ·c,e:~:s~~~~~~~, ·~-~n·.,'.'~·érdida: del:~:~·¡·~~º' 
injerto ~~:~:·y<~-~~~~~;~~, :~on el·:. t ¡'·~·~-~O~· a~-~~·~i~·~ .· ·~; . 

sin 

-"-<··~----~:·~' '\-;.:~ .. ~:.:.~:> :: 
En 19::'>B¡>Jud~t;:apr';;;,¡ic¡:,~):;¡j~ la idea· de la c;Jínpresi6n ,,i~t~r1;ag:_ 
mentaría·~:=-~~ ~,1 (Z·a-.~U~·-~1 r:ia.~~r ·.~;~:~~~~:~~- ~l·i:~·~~ l:·::·,:~~·¡~~ansf i~·t··~~t~.: ~et 

~,~ \. \-:- ·. ·.~. )'. ;· . 
cuál, tier1e ~U~a ~:ba·r~:t·: d~ ~~~~ i'Ó~·-~~·:r~:;" '"''Cof-Lmút"ti.PleS;~a9lúer·cs .. para 

~-~'.;,:~ _.~;, },:{ t:·:,·L .:j).;;: ._.: .... ~ _ ·cr 

el pas'o· dÉi · l~j~ cla~ios n~. ~t·~~-~s·f·¡x·i·~nt·~~ ·-que .se ~i).i_';/~~·c~·da·/etct.re-

. La" ·~~·~P~~·~ion "~-~~;~:-,~-~~-,·~i;~vos, se me óseo. 

. '. \.:;"·-;'.-"". 

Gudushari, en<19s~~ ~~ili~a~:¡p~rte¡, ~~ semianillÓs proximales y 

distales a la -fractura, iev~~ .. ~~~ ;;bl icuo;,. entre ~f para áum~ntar 
su 

,. __ ... 
En les ·atics·. co11struyercn u11_apai:atc de 

fijación ext~rná'.a.rÍul~r~ E:'xternaniente. p'resenta cuatro semianillcs - .. -.:·-- .. 

unidos 

dispuest~s en Ch.arnel~.:Que\p-e~,;nit·e~ :á~tf~~·l~~·s~~;n plana 
,::,_~"· 

·En· 19~-6 p'ubl íC~r~·~· sU"'. t·~ab~,J~ -d~· c~mo; ,!.:vc;{~er 

sagital 

frontal. a la 

mcvi l idad progresiva a. las ·~r~ic~~~c/~n~~ · rfgjd;.~ c~n ~·~·~ apara-
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tos .. 

En 1971, Wagner, present~ un fijador eXter~o···lir:'eal no trans-fi~ 

)dante que llama la at~nción, :t_an't'~ P,or su rigidez .como por su 

sencillez. _Este. ijado~-:~bn~·~:a de.una.:barra d~·. -s~cci~~~- Cuadricu­

lar telescOpica y mili.;;~tr~ad~/'s2ef~:~t~~ ~~·. dja~i~n al hueso 

con tres e: la vos de s~~a~~ d~'·3 mm~·~e .~ro~.;,:. a• c~da e•.treino Oseo. 
;.·-;.:, 

:··, ",".:. :~ .. · 
Bastiafii, l' en jtill·i~~~·-: ~~·~Ó'..~~, apa~ato·:-~~-~~~~i-~:~:::' .'.al _;·:~~t~rior·, De 

solo :qu~·, $~ ~~:~-;'i::~--~:~~(~~~~:~"t~~ 'es'·~--~-1 t-~~~-~~a.-·Y.~a~:-~"ic_U.la~a ·en dos 

sec:c iones,· p~r~i tien~c:> ~~~reccibl1e~)Y ~J<>~9a~i~n.;~~~~a; •. 

Kalbernz. en ·,19;3;;~re~ ,u~ apa~a~o de:.f/:aC:i:n;.i•terna'a~ular, en 

Ri 9a· <LetC>ni~). L6~'~11i¡iC>~ ,sciri'di; pl.is~i:.:~·~~¡,~~~~~(l,y ~aélio­
transpa re~t~s·.>:: la'\ : ~-~·~e,c ióO'. -~x·t~~n-~~'.': ~;.;'tre·:~~i ¡~-~-.=::~~ ·r,~:'~~-~:t~~\ con 

~ .. ; . 

muelles. ·de :·d is __ ~.~~~~~~~ :~f~ ~~:~-z, ::_qú~:{P~~~ ~.~~-~~:~_ªp·t~.:~-~:-~ ~},·~eje ·óseo~-
Estos muelles :;Son'·:·'a ·su:·.ve·z·. 1a:S ·;~sc_as __ d~~··· fas· '.tt~:~~a-s':-~e ._·:;:'!_i.jación 

y se .autot~nsan .a(a~~i~~:r ·~"1 ~~elY~ bajo., un~' tensi~·~·. sostenida. 

A este sist~.;~:~~ü~'.~;!noO:.in~como "sistem~ tens¡~;,al~de compre:­

sión...:.d iStr.i~·é.iÓ-~ 0.~· - . ';-.-'-

En Cuba; ,en :19;~; :i:l O~. Alvarez Ca~~~a~, ¡'~i~;a' su ,trabajo 

parti.endo ··.~~:~-)'.~ :~~',{~:;~-._ '.~·~:~:~~~:~·;:p~;:-j~~~~:~6 {j~~~:}~~:~:~~ ~· :.~~~~- a~cos ,_·:_a.- cada 
>;:l::.· \-.: . . 5:(( ¡'·· ',, 
Estos pérm (ten :·c·ar~-eg·fr~- o .:·t-ra~sp~·~·t·.;,:·¡.._-.: f r~gm~;,t~s~ e>etreino. Oseas 

en los defectos .~:~~::1·;;~:-'.?~i'~~ci~{'.~ ~~ ·-~~~"-~q[r·~-~~;~º~ 'i..~~~~~;:·et~i·,·::~~~-i·c ic;. ,.A , . 

es te .. sis ten1á '$e''. "i e :.:~d;=~~~~t~ :._e~;; ~~~-~~.·t~·d·~~ :-.;.~~-~;:~~¡:¡:;;;~·--~~-~~'::~a. 

En 1981, l~s Drs~ ~ianc:hi, .. x~c~y, y Palaz~i,' a~~r~~ro~:~/~ci~iete 
casos con el _fijador e>eterno de':Va·~· ..... H6·~.f~:--_~ie~d~··_:~st~ uno ~o 
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transf i >< iante y·· esta compuesto por do5 e lavas de punta roscada 

cOnica, introducidos Un.a a· cada· e'><t;..em~ ·oseo 1 ·se Unen - por una 

Domres, y - ·f<10Ss; :(p~b-.l i~~~¡, .~,:.· 19'04 '.
3 
la.:-.. Ut i )"j·~·a_c i Ón ·dé·· un, 

tinea1·: de· ~~-d~·r~~:· el :~~~:3i-,~~t~rna~én~:::'°uti1.iZ~ bar~-as-·de; 
E lBsti Ca 11 :<~-~·~·f: r~s -~·'.:_·~:~t-~ ·~e: ~:·;~~·6~:.:~,~~ .;.·:~:gujeros para 

~-. '.~'· ' ;~·;-;- ·.~ .·,; .;·~ '. _.: / • " '-' • ,·.! 

claVcs ·de Steinmann:qUe'·:.Se~fija_n_ ·.a): hliesó;'·' 

fijador 

•
11 Ficus 

colocar 

~:;:~-, - :;,/ --';·,: .. ':·-· ;:_;·;· ~- ··:·.·: .:. , ·,·~_ .· -.: ·: 

En 1984, el fi'jador;éle ~ité:Des Ar·,;.~~,;¡; ~iutiiÍzallo ~n. hospita­

les de r~t~·g~-~~d_-~·~~~-.; E·~t-~:·_-.:c·~:~st~,~ d~:~-'.~~·"~?~-i·Ít;:~d~~~'. .. ·~~;~er~o -~~n· mú1 ti-
... --" ;:.---- .- ~·f.~.~·, . .'.·-:.._,~~:.- --,-,"-:·_'. .. 

ples~ agU.jér:oS:··en/toda :··5Ú fs~p-e.rf ic ie_;qUe,: perm~ te':' "paSar f~s clavos 
- .'~·,:- ~·-< '-".. ..,.,- -

del aO~íi}~-.. ·-Ó~~~~~ --T~{ñlb'féil·-e·n "165 ,eKtremóS·-. de'i-··c·i l irldro se 
. , -,.- -. - , '. ~:-·, . :·_e ,., 

puede 

aplicar rótulas :dé Cone~ión·; ·en_:mot:'taJes complejos. 
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PLANTEAMIENTO DEL.PROBLEMA 

Siendo las fracturas.dia1isarias·de1 f~mur resultado de un ,trau-

matismo de alta energla, ,q.~e;~~'eci~',:. ~~jar seCuélas. 

necesario la p~~~t~<~.·r.e·i'~·~~·t~tra~'(oO ,d~i:··:. pac ~-~~te, es 

permanentes, 

disminuyendo 

asi el ac~rt·~~i ~~·t~·:,~~·~.'~.·~'~-·.;~~~t·~:~~Í~~:~ ~ ~\~~i:~d~-, Y-:,_.~o~~-~a_c·t~r~·. d~ _-1 a 
>':, ,,;~<.,o ·\.: . ".,,. 

rodi 1 i"a por _i.nm~•/i 1 i'z"il.c i .. óri~ ·pJ.otOnga·da·;·;:-

Las 

y .un 
--·· •;-., . : ~:,: 

di ~·ta i',-(SO~." di f ic·i.·1~S;:_d~ ·_tr~ ~~~;".-.. 
-· . ~-~ 

apoyo en un ti~~~~.:: ~e;,~r :~-~5·~-;~-ie~:\~·~-~-1-~ --·~Xtr~~~¡'d~d :·:a-fec.tat~i~ ~ por 

lo que se e1ectUia'rt1 --~:~::~·· :·trat·amie·ntri·;·cDrr\ti·i·nado\·a·: base:··~el .. ~ri~1ava-· · 

pro)(imal 

,'-" ··--·-·~:--Ji:/,.,_ ::_,·,_;~: ~--~-~~ ... :·._;; -~:~ -·· ;-.· 
miento i ntrB.medular:-y: :f i ja"do~." Eo>e.terrio9 comt:iinarido~.:1aS' ·--.-funci.ones--

bicmecánicas de sostén, -.fé~t~~ ·:~--nte __ r·~·~:-~ li:-.p~:J~e:~:~-~,k~:; -~b~~~i~·~do.:_ 
se rehabili~~ciÓn .·del 

paciente. 
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OBJETIVOS 

El objetivo fundamental de· la: combinación del clav6 intramedular 

y 1ijador eMterno e~. el~ tratamiento 'de las 1racturas dia1isarias 

del fémur es _rest'aürar ~:a·- 1un·~·i:~~·:del ,mi~mbro ·. afectado .~·_en 
·<·-: 

menor tiempo· p~~ib)~~ 

.;1 

El objetivo.;,; ·~i~:Li~~r'ccÍ;;~~s{il>iÚz¡;>•,~s dar carga al trazo 
.,. . . - . '.•;_, ' , ~.-,.. . :'_'-;·',:\ .: Y-;.~ '. ·1 ~-: ... :_ :,' .• 

de 1ractura-~"::búSé:ando·_.·un· t·r·a-ta·mi·ento~Segur·a,.~'e!ecti·Va~ -~ -~_ersát_i 1, 

reduciendo· ·e1·· ~ri~~~-~~~~d-~:--·c:~'~ fi~a·c iCln;::~-~·e-~ i'~·and,~<~'.~~::_~'~bStrÚi r · ·;las 

partes blan~as;'dá~doleu~~ esta~i·l:i~adrad~~uadá;···~e i.ína• ·manera 

adaptable a l~ ~~·~~~~1~~'cieSa·~~t·~~;,;i'd~~;:•c1é\~~· /.;~;~[1;á~! l }·d; 

rápida colocaci~n. /. :·: r : ' : 
El objetivo· es una •rápida. res'tauración de: Ja'.función de .¡;1·,c¡,,¡tre'-

--_ - -. ·.1 ':':---- • -·--:~-! ··:-¿_,:·- ¡;f• 

mi dad 1 esi'?nada:~ :· ·~ ·.~~ª.~.:~.~s ·--~~S~~·:~.~ f(~.~·~:\~~:.~;.~.- /.~~::-.;~.~;~·~'~/6~.:~ ~~~iómú:a 
de lo«~· fra·9me~t~-s,. áSteOS1nte.sis·~-eStáb le.'/:.' r'éSPeta:n~'~<1a·:., s.i.tUac iÓn 

b iomecclnica -';.-l~-~:-.1 ,>:·-:1 ad~~i~ de ~~:~~~~~:;~~~:~~-ª ~~:~c¿~¡~;:;;~-f:~ i~~·~ -/~-~ .~:~:las-
~ -- ··fu· ·~· 

fragmentos ·.ó,seos ___ ~y· ·d;(_·1·~~ ~·par·te·s··! b l·a·n~,~.:~·~,:~~-:·tr~:vé~ ~~ .... ~_éc~ic~ 
.1as:_/ ~-~~ .·~:{~-~~,~~ t"i~~- ·pos·ibi'e~::_~. cera-~ una·:y_. m~·~i·{t·zaé.ió~ quirt:argica 

':,r'« 
·,('.!.,' ' ,.;"·'" ·:~" 

activa y precoz e t~dolara'.'.á los Ín~s~ulas' y'.art~cu~aciones veci-

nas· de 1 ·a· ~-~~:~ ~tÜ:~~a ·:· ;:··~~-v-·i':·~·:~-~~~~:: ~:~·{ < ~--~;;-~~~~·~'.~~:·~:~:~: :·~-ia~~-¿ ~e~ '>1 ~.:. _ 

~\~:···.·~:->.'·, ·· ·;·~::'.<,:~~· --)P_: :i'S~::: ~:~~~:·-:· tA:~., -~ :.:..·-~-·.?:,: 
• <';>' .• 

lo .éuá ~~-:.el~ ~~t ·i va· ~'lirl~J:t~~~~.i~~~~.'. q~}~~~;~.i~~;: ··:·en< dir.de· .. se 

obtiene el b~ne.ticfO 'de.~ún·:·~c·1'a·vo··;:)~~-~am~,d-u1a'r/:q·~~·; n~~,~-··. m~nti'~ne 
,_·',: ;,:, ; ;:,-.,:_;~ ,;.:>_ ;~:,·J°' 7:..,_:._·· ·'~~' 'i~:}::... >"' 

Es por 

una al ineac_~~n, ~·e~ .. :.; .. ~~~-~ ,~~~~~~~la~]'.-~!~;,~;-~!c~.~~7':/,~-f~.~:~~~-!.~~ t_ ¡;c;_C!~~-i"n_~d-~:( 

con un fij~dor.:·~><.~,~~':1~'"·'~:·cori: f~':"~.i~.n·::d~-;tj1_~qu~D9':'. 81'~,Í::uál nos 

mantiene la :1~n9.ftu;d~-.-:~·v.it'~r1d~ ::¡-~·z.'.~:·;~~:~;;·~: ~~~"·.,~:~;~:~~·{·~" -·~·n fraCtu-

ras del tercio proxima~ 6 ~i .. t~'1,;:n ir~¿tu~~s mul~i~ragm~ntadas 
-11-



conminutas, de trazos_ inestables, :infra o- supraitsmicas de la 

', ':,:··-

protecci~n- ~proteg~.r .~~- ~~teD'~t,;_~~.sfs_·~:~n otro'.imP~tante>_, sostén 

(imp_idiendo el ac~-~i:a~i~~·t~>,, y férUia ·.'{~-t~-~-na:· 
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HIPOTESIS 

, , 

SJ tenemos u~a 1.ractu'ra·'.:día~i'saria. del femur.;· en Jos tercios 

Pro)(imal, o d~~ta.1:;-'- m~..1)·t·i·~~~:·gm~~~·a~~--, _conmf.nut:a, con un trazo 

inestable' hel ¡'~o·i.diú .~-.o . .:in'. te~ce~ :._ . ., r·ag;nerlto'·. ·1 'i br~'~ .. :. ery 'el .·~cual el 
-~ .:...:_ 

el 0110 Í ntramedul ar nos 0 da~/· ;Ó,:,i~~me~,t.;, '"a 1 Í~~;¡~} Ó,:;:Óse~, ;;YÍ tarido 

las fu;;~;.~~'.ci;;'11e;c'i'óri~ ,·, ,, · ·' tl' ' '· ,,. ' t ·con asl >~> ~7.~. se :u 1 -~~a ._en_ ~:-~'.~·J·~-" o·_ unos 

ti ja dores - ~-~~e-~noS'~·-: e'.i'i_.~,,~,~dO :. as·f,_·; e1:._:·ac·cir~,~~~i e~:~P :-'de. ~---~:: . e·xt ~emi ~ 

dad, las •,fue°r~as '.ri>'taciél.:.aie~·.·cie''.tci~;iión;e;'\í(;;{c.;,t;'"obteiíemos , un 
~-'': ~:-; ., .~<., .• _,,-~-- -'.~' - ··;:.·- ._- - <·: ·- -- -, . /' 

sistema cÍe· o5.te0sin·tes is'. éS.tab 1e ~·que:,-·naS' :.pE:ú~i'.ni t~ -e1 :-"ap·o·ya~,_tem.pra-
- ' . . . -' . . . - . . . ~- . ' .. __:__'· . ·'·.- - - . ·, .-· - ' .;,,·_- :;--. 

no de. fa e~frenli dad· atei:tádá ,"_: __ ~~r·'~.ll~-~-:: ~renta :.rehabi 1 i•t'ac ióÍl o ·del 

paciente· .. · a .. ::~~--" i:~-;ti¿:i-~~-~~~-- ¿o't\-di-~~-~~~-;--~ y.-··' a~-~~1~~- ab't~Oer una 
-: ... ; . - '~ . . ; . 

adecuada consolidación ósea ·indirecta--de la di.tfiSis femoral 

f rae tUrada. 
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CONSIDERACIONES ANATOMICAS 

El fémur es el hueso más lárgo de la 
'' 

~c~nomía, siendo esté par y 

simé-trico, formando· po~ sÍ .solo el e~queleto del muslo. En la 

posición ·vert
0

i~·a:i'.::se.:di~Jg~-:-ob·fi·c·u~~er;t~ d~ ar:riba hacia·:abajo y 

de a fuera ... hac"J a: '-~·d~'~t ~6 .. ·,·. ~i·~~d6:·.~~s .· i'~c rem~~·t'ad~ _-en. la 
;,_ '~·: ·-·'>:o • ·<··'. 

mujer. 

Presenta , una· 'cur~a ~~·ra-,-_-:._de,~~c:a,;;cavi·d·a·.c(Pos·~_e_~io_~-~-~--·Y una; .· tc:>rsi ón 

sobre , su. EiJe ;~i"o~Cj"i ~~d in~'1 ;~.ha Y. 'Ot~~<-to~;~ ¡ó~ :~,~~-;~\s~~~,~}~,.- vert i-
. _, .-· - ... , :;,\\' .,'.:-.<'- ,.·-.:· ,. '..(· 

cal, que h.i~e; ~l:le~'.~_{'.;;~--~~-~~- b~-anS\1er·sa·r\·de SU ~~:~,~~~~;s~p_~ri~_r no 

sea enteramente ': ~~-~:~-i~{~·- ·a 1 J{~~~·~ _,t,~~:~s-t'~~-~~ii:_''. (:~~ ;. f~u-·:, eKtrenló 
' .. ::_-¿;:.<o .·.,'e,\ 

infe~ior .. , f··~r~~~d~~~· un ·~-~gul:~. ~-~~-~ü~ :·.;b):'~~-~c; tla-cta·:.'_:adentr.o.· 
:-·~:>?::'·; -~-·- . ;:·:,:: <-.;.~;: -'-':::\·: -:-:··,.-.;.,-:,~; .,, --- :-. . -:-

El eje 'a-~á't·ó~i~~·:._ como j' ~-~~~:: ~é·~·t-~\1 : ·s"e"-~'éXf-f~·~J~~· ~·~··~·de·:'· ;1··._, p~nt? 
medio de·,' la 'esc;ci~:d~r;'~~n~~r:~ñ~:Ú!'a; ~;~';.t~:i;~I;~:;~~ superior del 

trocánter mayor:- 9 y· eje_·meCánicO~:' a-.:1a'".:~y~·rifCa1ht~·~·~;·paS·a por el 

centro de rOtáCiC~»n~~ ~i\i·~~-,~¿,~·J~~~~tf~~·~~~,-~(~~j~~'.6:~~'.·~:Jt~:::~ ,<:~-~::-~: son 

para 1·~105; mi d-feri~a·-: ci'"l-::7~~-,,·-~~-~ .>~~-~ -::;·¿e·j·~t~~:f~:~:-¡~~·~'~JO -~e1 ;': ;.1e·~~1r·. 
···: 1 • ·"' ; ~ ',. ¡~-":"} ·/:~' i . :_.-_'>\;': _., ~ , '-'' 

Además presé-rita ·.:un~_~:terce·r .;_-eje'~/qü;.:·p~sa·/por·r":·a ~r: i ba·:)je1, :>fr-~cánter 

mayor, Y. t~·~'t, i--~-~-- ~~-,:.:d {·~-.i ~,~_:_:~·.~¿:{~:~; '"'":.·)::~- ;\)'.e;: .:?"?<;·. 

éste el eje de·'.- l cis· ... i·~·V_i'.~-~~~~-Í·~~;~:d~ ·.1 J :~~-~-i~-i~~~ i-~,~~~--)·'.(·-:-. 

El ante-

rior y c:Íos poste~oi~;tera les_> y_ )re~ ¡;;:;rcÍ;;. ido~ lilteral~s y uno 
: -o'!,:,~-· -"'-;o;c;-·-o--";-- .. 

posterior>. 
·.:- - ', ,_:; 

La cara ant~~.~o-~.~~.c~~~exa y lisa, y en ella se insertan los 

su 
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p<1rt1> ffil>dia, COÍWl>llil y .a1 i lada en sus ewtremidades·~ Se .i ns.erta ·en 

ella el musculo crural. 

En Ja poste.~ol~t~ral i"nt·e~na, cOÍno en- la p,.:~~ia, se:ensancha en 

sus e>e-~re~-id~-~~~:;; __ ~·\·yy~~si~~/~.l·}~~-~~ .de inserciones. 

Les bcrcÍes l'.ate~~l~~; lfü~dn~; ~"wter-no>•/ son redondeados 

contunden ~~~~-n\:Í-~:~r-~~-r~s·:~!,~~~;~~~~~l---~~-~-~-- , 
y se 

·_:~~~·~ --- .'.~--~·- (.' --
El borde·- PDSte_r'ic:~_:!'·¡~:_·.:es·;~sa 1 fent·e ~-·:,-grueSó, -~;'. ~~gÓ~-~-, : -·11i!ma ndosel e 

linea aspe·~~ -.<-~~-~-·~,:e "-~·e~o:n:oc~~:~-;;:.-;: J-~-·t;·j·o·~·~;~t~-~n~-~<:e;.; .. : .. ~i: -~u'á'·i;- Se-· 1 i ja 

el vasto e/terricí;\ ~n )':i.i~ i rite~;º'. ~n el ~~e ~" ;~~er~a el vasto 

interno, -~_::un_·_~-~~.t-~r~:~~-1~~·~, _e_~--~~_f:·-.qUe se -1-(Ja~n-~Y~_S_ ·_a.dUct·Ores· · del 

muslo 

Hacia 

:-:..: - ;•' 

y• la.pc~ciÓ~'cc~ta";~el ·~d~~~;;· ..... • / .. 
arribá,·H~:?~\~-~~-~-~--á:;~e,.a·, -~-~- diY.i"de·,~-~-/t·~-~~- ramas: ··?Externa, 

interna,. y: .. ·m~di'a_. la ) .. eXtern·a·~-y '.fli :'i-.nterñ,~]:~:-~~rit·i n~a-r;-~~~.-1 oS''.~:~ 1-abios 
·:: ;. -·':·~"-,-'.,:·:-_ ·;.:· 

externo 'e 0'.··L:.t~r_no ~--cfe::ésta~, ~ t"!iea i: háC ~a~~-fb~·.i~-,.'_tco;;~~ fda- como de 

Hovelacque>_ ;··':y:::la ·r~-m~< me~·i-~ :, ~~m·-~~~za -._·~--~'.t:~'t {~t~r.·va i¡:,· que separa 

esos dos l~)b "to~·>:. ,··~;:·'..· _:·:':: . _·;_::· 

La rama. e>cter,;~ o C:rest~:~d~l~gluteo medi~, s~ ~ir~~;.; hacia el 
.~;. ~~: o·· • 

trocánter maycr.<L~.;ram~.~f:~i~E.~ ~t;~~·ª·~-~c~f!~_e;;.·~; ~~ ci,irig~· hacia 
el troc'~~t~~/,_ meryor,.·y,:se_:.-;inserta·:-:el~:.;-múséulo-pec.tfneo~:-i· l'~/ rama 

interna ~'-~ -~ ·;~:~~-~ ~~~-i:·::.·~~:~-t-~·-~'.~l·~-~~~;--~:~:~ ~ ~~-~~t'.~~~~~~~-~-:'.·;-~-'.f ~--~?~:~:': ;j"~t-~'~:~a· :del 

fémur, Pª:oª por ~eb;jÓ d~l·· tr~cánter menor y s~'\6JL ~~ª . en 1a 

cara anterior ~~~_-;_ ti.~!~O~,.--, con·: ~i\·~~~~,;~:~~~·~;¿~~:~l~~~~~,~~~~{~~~,~~~¡-rea 
-::-~j:_'.c_~;; anterior .. _· 

:,-.', - ,. . 
No es raro encontrar·- una- Cuárta· cresta ·de, -di:~is.i'ón~ de la 

la 
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que se inserta el aductor menor, por lo que se puede llamar 

cresta del.aductor.menor. 

La linea ·de Hovel.~cqu.~ ~e dir.ige a .. las eminencias laterales ·de 

los cóndi l<?_s, ·-~·1 imi tá~do~~ _ ~~.tr~.~el Ías .. ::~-n .espaci~ · tria~g~lar de 

base inferior, con~~·id~ ~·ci~c/esP··~C i'c:t~·pcip·11 Íéo~, .. 
·' ~' ."' -:·~:-: :':J .</·: .. 
:-_ ·.:·_<..:: ' 

El a_guj~ro nu·t~ic'i'o ·p-rf~~c:' Íp~ i del -.f1'ú'eso, se encue~_,~-~.".1 .. _ ~_obre .la 
· - r.• :-~ ·{.Y,'.·-

11 nea ~~p~-:~·~,::;· ... -en·,,-s·u~:pa·f.tE!1 ~.~~1~ha -~/~á:~-.'.:- a·~~Í·~·a·~; ::~·Ta-mbié·.; .. ·puede 

enco~trarse··;~· en· un ·.p:~:~::t·ci\'.···~-~\r~ i~;;:r.';'~{~~~~~~~~·:d~i 
cercan~.-:··~º ·i:~:. l ,~-~~~··~~~~~.;'~:,u:~ ·.:·:· ~.)J.- .-L~~;-~:. ~.:·.·:·.~.'..~~.I" ... ~ ..• ~: .-~.e:~:~:--~;·\ 

- :-: (,,,: :<:·:.;;-; - < >~~ .. 

En su arquite'cl~-~a~::com~ ~;~ trido;.¡~~'~u\.so~ I~;~~~. el cuerpo se 

encuentra ;.f-C?r~a.do : . . po~(U~-a ~~ ~-:·~~·~iQ~~esa ~~d~-~~;t·~:j''i:d6;~:" c~~pa~·to_ . q~~. 
:: ~-; ~' ,·p:- ': >.";. ::::·~. . .·,;> 

envuelve ·a1"·ca~~~.":J:~d~.:~~ar·~~,:·."=~·:~~~:~~~~~Férl '9~,~~~;~~L ~~~~·ia ·:abiajo "a la 

altura de :.:1a .. bitU~caCiÓn\·d~\1_a-~)·1~¿~:a·--~Spe·,.:'a···; ,:ha'C:·i·~-·~_·, ~-·~:~~bB·, a 

nivel del t~o~ánte;.'méncr. 'La~.e~i~~~Íd~d.;~ se,'~~m~'i;i~en de t¡.;jido 

esponjoso e~~~ei ~~o::. ~·~;".-~·n~--: l ~~·i na· de "-tejido ~~~~'~-~'i·~·~ 
;_:~~. ···:'·~ ::/" .. ;·~·:·'.:·:~._-~>:-..·:·.·'..:.:.'..·:::,'::··: ..... 

Las t~ab.r;cul~s de. t'..údo ':':'~onjoso. e;;Ün dis~~e~ta"' de ~a 1 ma~éra 
que ofr't>zcan.;a' may~r ;esi;;téncia a ~l~~,p~e ... iilrí'.-'s "º~~~tadas por 

.. '.~· :~-: 

las eMtremicJá:des";·'-:E~tl<J~~; m·i-~mtJ~~~ .ior¡f(:·Í-cos~:.·~e e·rlc.1.J~~t.fá·n _;.i.mp_lan~ 
::..-.·.,.,. :-

tadas . ~b 1 ii::U~-~.e_nt~ ,·.'.: .. s~b.~-~ "'~~. ·.p~ ·r.~~.'..:.~.~-~"~-a~.~~~~-: :~~.!:·~-~'.~:~ ~~i-~ -~ · que _se 

entrecru,~an ~n ~~~;J~~e~\;;~~fa~~~-{;;~;¡'¡o·~~~·c¡~ ~~b;e~~~/prosi~ 
: \'.,: ·~-: ... ;-. '. 

guen ~~ -tra~e.'7.t~ .. Y termfnan en .. la ·supe·rti'Cie artt·r;;ul.ar,·_.si9'u{endo 

la dirección. ·de '1,~s·>·~'~,~¡
0

~s· '~e· :l,~ ~~,p~~(i~i'é esf~~~c~-~· correspon-

diendo" en ambos miembros' a· la~-"·\~~es ·d_e la ~stra~igrafi~. 
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CONSIDERACIONES BIOMECANICAS. 

Clavos Intramedulares: Los cfavos intramedulares A.O. son livia-. . 
.:· · .. - . : ·-

nos y elél.sticos. Estiln constr:uidos en it.cero· 316 SL~, ·.en ~na formá 

de tubo fin.o, ~ran~~ado-e~--~}ª·~~.,:4/5~:·~p-a-~-te"S-:.de_~~sU·~:-_10~9i~u-~~. ~~r,ª asi 

f ac i 1 ita r !'~ - ·¡ "·.t;~od~,~~·iO'n "7":;;_·~~-:· ~~~-~~x~ i-~~-~t~·-.. ~·~: __ :; -~;« t~a~~-.i·ó~:·. El 

e•tremo pro;.im~~-~ ~~:l· ¿·~av~_-e~:~7~~~c::?~tr. rá.8u~t ;~~9¡~~~i_nall y 

pose~ .. en -.s~J ~-~t·~~-~.~-r üna·-~:.~:~_s2~-:> ~~:~.t i'riada~~: a ;"t:r·a~,~~-i',ti:~:~._1a:s_\~.ü&rzas 
de tmpac:t.Í~ion:s~ h~ a'ci~~l,;i.j;, i~.;;~c'cí'~n'e~ h;,Jja'de t~ébol del 

clavo de KC:int~'cti.~'r·, ·:/~Ya="-Qüe·~ Po·~-_:·_u·n~t. P'.if."te. 1• ~-~~~~-~·tt"~~-·.;-"· la· 

f; jaci6n i ntra111~d~;~;.; y~i~,:~~tra ;~~~rníi.te la·. ;~~~~'ción: di; nueyos 
' -"'-> ',•'',., 

vasos· medulares' en :·Jos· -e~Pitc {e;;~ ·-1 ibr~s :d·e-jildoS' .. Por"·. la~~- _ranuras 
._ •'-

. -~·=---. ' .. ---· 
laterales. --;. 

' - ~<~~- ~,-:·:·' .. _:· _";: . .,, 
El principio -fu:~~a~~~-~-tal d·e·1 enclavado int·r-ainedüJar se baSa en el 

anclaje elil~'ticci~ ~~~~;~u~ ~~ .. ~~et~}~.;.· ~t~~,;~~ i~tr~medular. 
El clavo lnt·r:;,;~~ul,~r ~~t.'.1a como ~ria:f~n1la dentro: d.;_ .la cavidad 

medular. 
,,-, 

. . . ; : ··::: ~· ,,. ,: 

La estabÍli·~~d.-·d~··l·~:.'.ost~~sJntesiS· .. ~-~-:::_-~'~aumentada por Una com-

presión adi~iori~1. · ~i~~:p~r el fr~sado del~ cavid~d medular de 

una m·~ner~·: m1 ·~·im~--:~ a· ~:~-~~:~a;t--.~ i'.~-~~c~ -~;-~'·e,~-~-yo >, y,: por.:1a· -- elecc'i'on 

::. ·.·::.' · .. ;·· 
forma elástica. 

. __ ., __ " -· 

Los 

:\;·.~-- .:' 
e la v?s_, p:a·~a·;;:f·~~-~~ '.~*b~·~ -adaPta'rse ·.a :~):~~- c-ti,~~i:·.=- fi Si.~~-º~~ ~~a ·de. 

' :. ' -,~·. ·"-·.. ..• - ... ~ -':.!~ '•'< ,- • ' • : ••••• •• 

la diáfisis. · ~a~á ':.PTº~·~~e!'_:. la, pa~~~ ·:a.:~t~ri o~ dE/l.;, -~· fém·~.r de_ben 

dirigirse cerraron por la 
: ' > 

superficie postef.i'ar\~ actualmente la ranura .se s_itÚ~ en la cara 
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anterior del ·clavo. 

En su extremo pro>dm.al 0 existe··una··-rosca cónica para~pe.rmitir la 

cónicas. Esto 

disminuye· Í~ ~os;i_~.i~{~a~:d.;,·estropear el ;,lavo du~arite la 
·.;:_··~:. 

'iiitro-

ducción ·o ,ext~·~~·2Tl,...;~·>- :~: _·. 

El clavo bldq~ead~ proporciona, ~st~bi~·ld~~- afC.ual·~~i~r ; fractura 

día ti sa ria ·~·.:'p·a ra ::iócjra ;;};"i····Su1 iC.ie'rlt'e-.:·estclb i·1 ·i~-~d·;:de~:r:._sé.r · menor 
.;·. ,7 - ':"'.;::. - _,._ ,. ; ] , -. • 

el darlo circula tor:-i·a;.;.-·paf. .1·c/ ~~~;'- e1~.'.:-1 ~~:s~ci~ ~~-~'./~·~'~?~.·ser .--~·xc~Si vo. 
,, • ·. ",\. -_-<::'. ·;., . 

·-·:--~:;'~ ·: <: .-.·¿-. - .. i .. _1 '.~~. - '."''.::,i¿ ' .. -- ~>:_ 
-· ::~I;f~~ ... _ :'.~- .-~i:·:}: -.\~.: 

-.. .- ''.·;.'.:_ :: ::'. -•. : ·" _,_ '- ~·:: •,-- C- -'·:..'5:~-· .:;)'. -·:_·,:,_,• ~._- '-

• Fija dores "E'~·t~~'~ó~-; L··~·i~-- c-OmPOñe-n-te~~:c.e1~-:· 1 Í:jaétOr:.·:eStiiñ"'.'gener~ lmen-
"';-, ~.~;._,]''. ,:,>' ·· . .:c •.. • - ·_;_',-'- '. 

te armadoS ··de·_:_Una·;d_e.;·~~5· 4·_ t~P~s.~b.1S.ic~s- d~'.: .. c~~f_ig~ra-:=_i~nes, cad~ 

uno de los cuúes \ie~~,.'~istlnt~s p~a~i:~J~:~,'.~l lnic..:5; ~'; mecáni-
. ·:~~-: "' .;·¡: ·~' '.·-" ·;~;;,_·, 

:::·dos tipo~'de '~~n1i'¿u~acÍ6.n ~Lca;•~nuati~.1T<bilaterales, 
-:: .::',~, ;; '~-t-~: ·e c.~' ... ~_.- ''<:·:;_. ·:·e···::-~-.:-> :·.·,.:-:<: -_;::.:.",, ·· 

pueden. S~!'>~P~ .ú:ad'~s<:~e·;; -.~;;;bos·~ :·~-~;·::u·~~ o·~tt~~¿~1-~~r1os.\ de·-· _c~~1,~.~~ra-

c i6n. Las, co~~¡~~~aéiones en ~,; pl~no;~~n~~~~~~ ~'él>~;'ruyl?ntes y 

por· 10 gén .. ra~,,~u~Úi~ntes p~ra~~,il .·.~s·:ªo/n': ... 'm_~:áls•.,_.~e,ª_.f.·e.~sc::t;.:._t1;~~a;,~sj;6~e'l>'de las 
les ion~~-~ 'l,~-~ -:·f~~·~·a.~>~ri d'~s)~'1'~·~,~~ -· v ·Pa·r·a\neUtra~ 

1 izar las·.·:moV ifÍÜ·~,~tas<..m~~~ ~-i0d ii-~·¿c {~'.~'~·~-~~ ::~~·.º ~"}:~>< ~~~·: :·:'.'~~-~/;t·0~~1Ón\ 
aunque . :so id·:_·~~::· u~~:~ .. ~~.:-.·~~~ci~_ed.i·;~~.nt6~.:~.·~~-~ ~:i.~;;;-~t~~as~;:-conminutas-­
severas,, si~ndo es~~ }~guro ~}ef~:t\'vó; 

La aplicación del tÚa2rtieneun:orcentaje bafo de . Co~plica-
;,;-,-

c iones ~.eri ~s '<.'es'.~_b.aStant~ r·~~-id~.':pa ~ª ma~_~en~~-_<1a·:'_a1 i Oea.é··io;,··. pOr 

deba fo de carga', ad~;~·~~, -.fac'i] 'i tanda el. apoyo_ de pesti ·totá:.1, Y es 
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ilRilfltilllh• ¡¡ara Ltna am¡:iii·a variedad de lesiones y condiciones del 

paciente. 

e)(perienci.a acumUlada en la pasada déca-d~· h~n -m-o~t-ra.da que 

'.~~t .. ~:~~; s~~; meja'~·.;:~,.¿h_ i·~-~·d~-~'. .,;~di~·~t~~-: Li.>:-~:~~~;~i¡~·~ ~'d~-º el.ta tro 

la 

esas 

principio~ btstco~ (Je;.;.ánd.Ído~ ;;;:; la':Opliccact~~ ó;~1.:: d~l · ensam­

blado de. aCuerdo ·.-¡¡.; ·1:-~-~~~:.:~1-f·~~:i:a ~''{~:-~- d~·i mieintú~Ot\·e¡.'~~;-~,~~esa··:a ta 
>;~~ ;\"" ·~,~-:,- ··/.: ·:.',-, .. · ¿'):~:·~,_ :· ,. •. . ;):;:;l.~.·-!~\ :·-(- . ';·. '.-

1eS iór11 p.lra. e·l :--'desbf .. {da
1Rlien·to Y' en :.~-:-p·roced·imt~n·tOS -~-~~~-~~da_~ioS"; 

una demanda; me~;~,ú-~2~-~~~~-i ;'.~-~-~~~~~ri·~-~-: ~-~-;~--)~--~·-~-~-~~;~'.; -~;,·~~~~;~~~:,.: l-~-»~co~~di ~ 
-:~~,-::-:-·. - <'.'<-- ~~-{: 

dad del paÍ::ient'e>< ;.. ' ' · ·. · · 

·,: . ' < ' '>< .: 
Las ventajáS-qUe··p;.ese~tiln san ·p~;.,;.¡ ti.r::: e'J:~ .. meÚ>~' .~:i t.io :P,.~ra la 

colocación··~;.; clavÓs, :.demas :~~ '.~legi r: 1:. ~ht~~e:frid;.·•e:olói::il~ión 
de los ·clav~~ d:]·.:.~t~:~e;~ ricí·t;~~~ficÚva;/~~rmit'iendo ~~~or.rec.:. 
ciones desp~:s ·~~ ~6·1~~~~'!}~'icaJ6 intraniedd1J;c¡:~xy~sté ~aso>, y 

deses_t.ab·i. {~· i .. ~~;. ;~·· s_~c.t~~~.~ i. ~ ; d i"n~;n-i z ~ rid¡;~·;_. ~-1 ;_- ~~;J·t~:-~·; f :j .. · 
_:f.• 

Los 1ijadores eMt!-~nos·: se-~~·-¡·i;i'~·an{;Paril --.-~r~d~~ir 
interfragmentaria o ;-~~~;j/ f~~~1as· .. ~~~ .··soporte ~-d~~ ~~s~: 

compresión 

. •, . ~-: :> _:_· ·/: ~~ 

los fijadores del :1~;¿). dan:uria· estabilidad de 40 Kgs, por ceritl-

metro de distancia cÍ.;i tr,;~~;,,.;;: .. 
-~; :"·. 

la inestabilidad .nós.:.da·:;falt'a .d·e consolidación. La estabilidad 
- '· ·. -:, /· .· .·<:.", 

relativa nos da consolidación indirecta. L·a ·estabilidad nos da 

revascularización. 
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ETIOLOGIA 

En las actuales -epocas ·de 'fa vida·t no_s_ favorecen la pos.ibili~ad 

de múltip_les ag'.esiones_a la·_-e~~!'lomia __ del·-.o~~~nis~o,· esto causado 

por la· vida iiers.:l"i:ú, el .inc'remento'"de.°'veloci.dad.en la_-via públi-

ca, la f;~ta·~;·~-~~-,~~9:~-~-i~·~:d ~~f.sana-1: 1~~:-~-~~~~:j-~~~·s·con·,.armas .de 

fuego de diferen~f<:alibre ')~e f¡~~'¿, b~J~[vefac:i~~d);," 16;; uro-
>> ;;_;_·~. :...-·.: 

! lados en: ¡;j¡,·, pública: por' dfferente :tipo de· 11eh{cú10;\ y' el ·abuso 
- . ;,,:; . . . . - - . .-(~~ •. ._i ... :. _;:,;;_, ':. 

de· las -bebi·das··;·a)Cota'ó1·i~a·s .. y·_:)·os;_--e-,:;e:r-vi1·;..téS9 en f~-~-"·QJe ·e1 fémur 

lesi-~~ad~ : ccimo" f r~ctura, frétJ~ ·;st'~~ ¡~- ~:l~a •: .;~;,rg1a ·a sale 
'¡, " ~­

ni ve 1 del Sitio t0s'ioniid0~-: 
:;; ::::·:L· .-

Otra de. hs ca¿~a;:: aur¡qúé son me'~o~ fr~cÚ.;~~es s~~ las :produci­

das por caiCi~s Cie'.difer;;,;rites ~Íveiés d~·-~1~~~a\ las e:.:;';1és llegan 

a sutr'i r : una,. ccncttsió~ --Ji ~~~-ta:~>--~~:~_:: ',j nSt~·ument~S:/ J~~-~;~:ñd~~t;s 
--:':' e:,¡;·- -· o·~: ;t:·: __ ,<·.~,-: 

sobre el;· muslo"~~-~~~-¡. r: ~:~t,~~si·d~d ~-- ~ue, aunado" .·a·~:;c~'~t~:~io,~~-~~: ~r~duce 
•';·~·· -· . 

fracturas·· a::dis-tint'~s niveles de la diilfisis 1Eo~o~~1· Y_.:·_éOn· di1e-

rentes traz~s ~rac·t~~arios. 
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CLASIFICACION 

Los principios fundamentales de. ésta clasificación, es la divi-

sión de todas las fractUras· de ._ün'·'segmenÍ-~ óseo :en, tre~- tipos y 

además una subdi visió~· ;~: tr~~ ·-grup~os·,, 'con tres subgrupos, 
,·.;: < .,:· 

·colo-

cilndclcs en 
-,;. 

arden ·a~ce~den"ie ·de-·-~cuérdo' a la 
, ._ .,_. 

severidad de la 

complejidad mcrfológic~.·.i:t;, .la:fractura,· ·1as dificultades inheren­

tes en el tratami~~t';,;'·)e1'.~ron6stico. 

Está se designa por dos números, una para el hueso, y·otro por el 

segmente. Corresponde al fltmur el tres, y a Ja:di,fis:is>e¡ dos. 

Todas las fracturas del segmento diafisario san··1as s~guientes: 

A Fracturas Simples, Espiroideas. 
B Fractura• •n Cuha, Con 32 Fragmento. 
C Fracturas Complejas, Multifragmentadas. 

Les puntos corresponden a di1erentes ·::~o~iiS~~anatÓmi~~s del fémur, 

correspondientes solo para las letras A y B: 

.l Zona Subtrocant•rica • 
• 2 Zona Media • 
• 3 Zona Distal. 

Para las fracturas complejas son: 

-et. Fracturas CampleJas. Espiral••· 
.t con dos fragmentos intermedias • 
. 2 Con tres fragmentos intermedios • 
• 3 Con más de tres fragmentos intermedios~ 

-C2. Fracturas Complejas. Segmentarias • 
• 1 con un fragmento intermedio • 
• 2 con un segmento intermedio y un fragmento (fragmentos) en 

cuha adicionales • 
• 3 Con dos fragmentos segmentarios intermedios. 
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-C3. Fractura Campl•Ja. lrr•Qular••· 
.l Con dos o tres fragmentos intermedios • 
• 2 Con limite fragmentado <menor de 5 cms> • 
• 3 Con fragmentos e~tensos <mayor o igual a 5 cms>. 
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CUADRO CLINICO 

El cuadro cli ico de una fractura de cualquier segmente del 

fémur, es ·111Ci me-~t~;~det~ct.i'.lb_l~t s··i n -~-~ba~~o-_-_la :. - _i_mpor~~ncia de 
:. ; ~ 

una evalua'ción clinica' integra.1'.esi-~·-_ablic}'a~~ 9 ya ·. qUe estas 

f rae turas- están dá:dá_s : __ P-~~--· un: t~-1-~m~--~ i-s~6- ~~:. a:-~\·:~:;~~:n~~g--i ~ ~: 
~>;- e-\ --- ::)·_-. ~~--\ .:~y, ---:}:·, 

Nunca· se debe"'deJa·r ~~1 ament~ ~~con 1-~ ·:·~i~p-}~' ·/~~-,~-~:~~~~·--del _:_-;~é•ur ~-.y 
, _..:.:·, ·:. ··> ·.:. :·(; , -; ·;:·, ~-~·~·,. .-·':L. 

se deberá· _de estUd iar,<a 1\-paC íer1t9 de:·mclnerá··_- niás·· i'niegra l _~:-. y·A ·· que 

se asee ia·n ._ f r~~'~ente~-~-~~-~-_; ~;:·;~-~ra·~~-~ ;:;-~~6~-~-~:~:~~~~~e-~~-~f ~ ~-ica t con tu-
:;::::_: ;.;-·:-·· 

s ión tar~~i~a ~··,_-·de '_:~bdOiñe;;~- Y,·-.-~~·~-~~!i.~-~ --... ~~~~.~~-~-~~'U~--~~~~~'.· que p.ue~en 

poner ~ri ¿~li~~ci•ia vi~~>~Ü,;~~~'a.la posib_ilidad 
- - - -:;~ :- '·~ "';, ... -: ' o;:.,_-,._-.- "~· •• 

asociadas:·~· - · ·, . . ;;. 
; . " : . . " . - . 

A nive•l del si'stema:,mu~f.¿l~~S~!Jel~tic:.;. ex~st;.. 
0

ac.~rt~~¡.;,,;to evi-

dente ;de>Ja ~~t~-~lni_dá-d,·:~:.-r~~·a·c~~n. ~:¡p~~--/10:·9ene·~'~í .. :~·éXt=er·~a·> ... -ci~ ·1a--
. ¡,. .-, '~:-. ~ ·:' .": ··-' . -, " . 

misma, cofa:·~ 1~M-ió-í-(de :ra·:~ca:dera._·y 'iódi'i:i·a","~_;dE-1Drmidad'.,Ean t~~- el 
. •J'.;'- •• ·.• -.. ;~ -,,, '.; _. :·::'-. 

muslo .. -.. <general~en~E'.· ~-~~-~;-~~·:ni·;;¡:;t·a·;,~·-,·~'U¡;.:¡~~i'~·:·~-d~·_ .. V-~'i&;~erl"~·: 'pu@de e 

no haber ecle¡,ja,· •. y.eq¿:i:~~t:s;~Hay)~~¡t~biónd~ lcis··arcos de 

movilidad:~ª.~ ca~~-~.a:: y·":.~~~~~-i.t~.' \t~n-~·~-- -~6-~ ',~~·1at.~~:c~~O :P~r --~-{~f~-~-c i~-~ 
, "ª l idad .• ·;-¡~ r;;--_"p~1-p:~~,~~~:.:~'~·~:'.:-_1_~\~~-~~'.~:~~~~~~~·~~~~'.,:.~;;\~~:~ -:~?~«¡~~~ ~-en el 

sitio de l~_ff?~~:~~5~~:,;\~~/~-.~-~,~f.~i~/6Í1\~~~~-~-~-:~:.-~~~-i~~~~,~-~~-'.->P'i~~entar~e 
o no-. t~~5·¡-¿·~ ~-~ ': ~i.:· ,.;~~·1 ~:~ a·1·~·~ t~CI~ .':~i:·s·~;Y~J;~~~-t~·-~·te ''.-~·u~c-~·Í t:~ r. en e i 

., "' ,·,~:.:- ':):; ~ . ,,_ ~ _._;: ,. ';j .i·;: .. !__ 

-Pac ié-rife -.-¿ i.t?s;p-.:~11·~os"~<:~:-y~,:~«fu~~:-;.~ a~~ñqü~--,-e~'~·;,¡~~c;~ .. _,~-ca·nt--rda-d ,- ~-,-~~-~¡ ~r~ 
·.~: .. P.-:.,·' ··-'; :;·,·0~;:;· -~ ;.:~':,-> .·• 

escucha.~se .sop10~?·:·.1ó_'1_qU~,.;nc·s- ~:~_7ie:r·é :i'~S~~~··_·_~as~'U13~\ aunque se 

palpen .los.'pulsos.distales 'integros~. 

En . caso 'de .f ~aé:·t·U~~- ·e><pUe'sta :,·.-se.' Podr.il "~b~~rvar. una herida 

bordes no nitido~ en la piel a ni~;,¡ d .. l ~razo ~e fractura y 
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c:cntus.i~n en·ilreas'circun·vecinas, pensando siempre Ja lesión tan 

importante de las_ partes blandas, ya que l~ masa muscular que 

recubre el fémur es·abundante, y para que se exponga éste debe de 

llevarse ·a· e~~~· u~--~t .. ra~ma~,:is~~ bastante severo. 
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RADIOLOGIA 

En todas las fracturas es necesario el apoyo dé _estudios de 

gabinete, para un 'manejo ~decuado"y una correcta pl.a~eacién pre­

operatori•, las fractura~ d~.~ f~mu~; no: son exc lUyentes. 

En las fracturas .del>_f.é~Jr ·OOs ~ay~da·~~ .>~ ·,·t.omar:·.-.·~:·:.·"~~~i~-i'On de los 
'·:·.:-·. -;( ,,. 

implantes·, e·(.:t·a·m~y·l~::de-.:~a~··_· ~~--~¡~~-~_/:P~:r ~~'.:~:- i~:~·(¿/~~·:::'- tUódámE!nta· 1 

los estudios~i,.;,p,~es'~·¡,cÍ~o ;~oni.1a<i proye~~ic~"s "'-~~teropo~~erior 
como la latera 1 ~ -.~_ab~ i:-ca;_~d.oX;i··as: __ ,.art iCU t'a'c_i-~~e·s~·· vec·tn-aS - <cadera y 

' ~ V ~~~ 

rod i 11 a ) , . camO ~-~ l ~,_·_· r~~'i i -~-~~~ i ón _del 1 ado ':_~o ~: f raé tu·r·á'Ci~-~--
. <'·-, ·- ·: _};_ .··-=--.... - <"• 

eh ·.:.:.:··· _·.\':·~- :-.,. 
En las_ proyecc i º.~es 'di?l -_~'.fé.;;G·~ ;/~a~'.t··~r~;d~; nos ·:a·y-._1-d·~;- ~ '., v i-~u-~-1 izar 

el sitio dé la /ra~tLl~~;.~1a ~'.xt:~~d~.::ia "c'~9~;c~',1ad; el\tlpo de 

fractura, y ·la:calida;{ Osea ·~~/~aci:~nÍ~ •. ,L,~ proyecciÓ~ del lado 
--,--· 

sano no~~ayuc:J~,~-~----~=,'· la '-n:;~cú'~ió~- d·~·l cla·v-~"ce-rltr'O~edÜlar (longitud 

y diámetro>, y· con el:_f_ijador_ext¡;,r.no,\.a -longi~-ud d~ las barras. 
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TRATAMIENTO 

El tratamiento cÓnsistánte.·en c1a:Vo ~entrOmedular bloqueado por 

fijador~s·.e><t~rn6~ ~ien~. l~s :slguientÉ!s indicclcianes: 

1. 
2. 
·3. 
4. 
5. 
6. 
7. 

~~:~:~~::.~~~~;=~~t~!:.~f~~~= u sup~a !~t~icis• del fémur. 
Fractu·ras·.~spiroi~ea.S.':.:.-).(.: ·­
F~ac_tu~~i's·.:~eg~ent:~_r ~~.'s.·/~':. .. ··.---.:· 
Frac turas;:rriul ti f.Í'agmen_tadas ;.···-
FraCt1..i'rils'·~·coí1miriútaS·~:: ... ,. >.~ . · _,. ... : 
Frac tú·ra:s:-.,c·arl:":·P'é~Cúda·~·de·_, __ ~su;stanc ta:. 6seá". 

fn_icial de 

manera·· ce~r'~da·~ ----~~~--Í~¡:~:¡~~~~~;~--~a:;::r~~~-~c Íón·~ ', c~~~-rolando el fresado 

La 

!;~~ "<~1 :·."!'/. 

<dependiendo< cie l é~trÓn,Y:. l;;~.;, li Z:.c ión"~de. ía •trae tura.>; la . intro-

ducción-~ de·:·· las ~Zttas y el -~~ci:~~-a~~:-~-,:~on un ·:·tri"t-~ii~i-fi~-~d~r 

imágenes, Log;~~do;;,~ ~si•,E>i '.~~~i;,,o c:Ían;a ·'lí'>s·• tei;'.;¡,;. bland,;s,.• el 

de 

La 
-:.,·-,.·' 

ene la vi ·jad·o,_.- int·~~ffiE.dU1af-.-· ·/·. p_O~~'e-~iarme~_~e:· .. 1 ~ · c·al~c~c·i'órl·,d~ :;~"·fija..:. 
dor~s- eX.te~~C~t- -

' . ' 

. -. ' ·- :':'-. :?->.·:::;·: 

En l~s c~s~s .,spe~ 0iales,;bomo lo sÍ:J·;, •i~~ frac:tura.{ e;(puesta~, 
- -,~-· ~¡-; ., . '·' ·S '":.-~.; 

ob jet i vO pf._i·nc=-i"P~\,'.- ~~:J:1 a·:' P're.VenC i ón ,"de_.~· 1 a ~·:·i n1ecc i ón·~-~~~dt?SPUes' 
. . :· .. · __ . .;;>··-:" . .;.- ' ,, ,-1.·_; • . . ,.,: 

prccedimienta·:·de lá:'c~~~- ·~·'de~C~nta,;.i·~adc;r~:~- ·1·a~·'est~b-i i"id~~(~d~. 

el 

del 

los 

f rá:gment.oS~~ó~~-~~, ~-~---,i~·~··m'~-~it;b-ra:_ p·~:'?.1 i ~.~.-~.t r_c_·~---~~~,~~-¡·mp~~.ta·¡,~-e ~-._. pa.ra 

prev~ni r 1-~·;_ i:ri'f·~-~¿--¡ón~~~"'~:~-.i-. ~-~-~~-; 1a:-."ú1Sta·1·aéd ó·n·~.d~.- Un ;_:·:,trá-ta~l ent·o 
. . -' 

antimic:robiano a base de ~E>t~los~o~iHa'd~ './o ;~e,~er~~ió~, 
manera inic i-:S- -~, en lo que: se -obtiene .,el ·-.:~~-~.:i l·t'~d~- de 1 :cul t fvo 

de· 

de 

la herida <tománd;,se É!,;t;;, en el área de 'u~~~ncia~). 
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TIPO DE ESTUDIO 

Este es un estudio del tipo• 

- :Prospectivo. 

- longitud i na 1 • 

- No Comparativo. 

- Observacional. 
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MAT°ERJAL V METODOS 

Se estudiaran un total de· 1s·pacientes, en el servicio de Trauma­

tologfa y Drtopedi~, del ~ospital Central .de Ja Cruz Roja Mexica-
. . ~-' 

na, 11 Guillermo_&~·rroso ~~"'.~~~iº~ del Jo-de enero de J992, al 31 
'/:;<::· - -

de diciembre· de· 1994; . 
. ··'1:·-' ,e ... -

. ·,~.? ::::~'.;· '·_.,.-.. 
Los pac·i·e~i~~~:~Pr~-~-~-~t-~.r~~:.f~á-~~~ra,S-diafisarias del fémur, con 

las 'siguientes ~-c·a·~-!~ t·er_·~~;~ ica~·= 

:\ ·--~t:' 
2. Fractur'clS; ·eSp i r¿;idE!as·.:·· 

3 •. Fr~CtUr~~··; i~~-~-t':~le~::·· iOf.ra· º. Supra i tsmicas. 
" - ~- ·".(-": 

6 .. Fractu;.as,: -~an·'·P~r:d¡·(j¡.·.-.d.e. süStanCia ó~~a ~-~in _soporte 
; ~ .. <;::·_{'._.¿.;.._~ ]_<-oc-'-

7. Fractur~!i' mul ti 1ragmentadas.; 

óseo). 

·- :.,;:.{"' -, . 

Se esccgierc~'.Jo~
0 

p~;;iérÍtes' sin• i~~~~t~·rse Já. edad/ Ja eticlogia, 

vida a p~OdUc·t i 'y:J:·~~:· ~1~~:~t~L~~:z~ ¿~~·~~:~a~i·~J· e~pJ~~·tá·~-~ ,-.Se ·~·',;~e ·i:~~eP'~on, 
pacientes· e~~· l·;sio~~:~-.~'.~~~eg~·d~S~ :;-O ~4';·-~~-6-n!h;T~~¡·~an \. ~~;. ~-~-n~~ol 

';-~'. '" .... ~.{''._:_};, :,_,, .. ,.,, -- . .-. :~<~·,_--. ~ .. -
postapera_.t~rfc:; en-:ijtr'¿,·:j,Qsp '¡ta 1·~-. - r·. )·._, _ _:-: ,: .. ~. - --.='-"---= 

··.:~:- - -:-. -.:--, ·<;;- ? .. >::··~~-, ·~ \~~~~º: \.,./' ¡, ·,-

Se estudió .en\,1 po~t6p~i~t~·~ib; eÍ 'ap!',yo.,del'.pa'cierite sin 

1 a --~·i p-~·t·r¿~'~ ~·;--~~~-~~~ 1-~ ~·~ ',~ ~ 6s'' . .-·~,;~·~:~,' -d~-- ··.~~,~ Í '~ id~·~· 
~,:' 

cadera y-r:Od1l1,a',·-.:co~~~aC·t·uras-rñ.ú~-~~)a·r-es- -d~J77~uSJ0, }t el 

muletas, de .Ja 

tiempo 

de canso) idac·i~;~ ós~a. 
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TECNICA QUIRURGICA 

Colocando al paciente en una'mesa ortopédica, sino, se pude 

llevar il cabo en una mesa .. _qu!~.\J1:'9~C~_, ~º!'!~':''>coloc~ndo_ al paciente 

sobre el lado sano·, sosieOi·~n·d~,~~:. ei ·.trOncci··con. suplementos··en el 
' : ·; ~:·_' : :' < .. ,: :_~ -.· .. :.,~:;. ::; 

tóra>< y abdomen suPeri -~r~·:;; ~'nt:eri~-~ >/. Po~t·e.ri'or~ que la 

pelvis 
'::::'::· ,, - : : __ ;:'.·· . >~ ' 

Se deberá de efectuarse:; ta :asepsia·~y ::~-~~;¡,'~~-~~-~,~-,-de la reg.ión, 
~-"·'• - -. 

i ne luyendo e restas· i 1 ~ac_as· il~te~·~_Or:·;_:y'_ -~~~{;:-~Ú;~--- ~-~¡ mismO J ado, 

para posteriormente cub r··i r'.~~~~- _:~·:a·mpo~ -~!,~~{~a-~~-~;~·;\'·-~·¡':~~ ''poderse 

reali2ar la toma~-~e -~-~-~~~~~d·~:'.·'.~s·p·~~j-~~~.:~~~~::·~f~~·~-~t-a:~:~ :{~n caso 
-·.;, '~ 

- ''· - _:-.-:-·· 

::ce::::::~ ... · pelvi~~~· a. i~teT'~~~~i~~~ ·s;'de~'i)á: ·~~·.·. Yimp:ar ·con 

lsodine · tiasta·.· el·~.i .. ~pafryosieriorm~',,ti:r,etrrZ:~: ~;~~~~~~~~ y 

colocar ca~~~~~ es·~~_ri 1 es ~:~~~ejando -~)~J~ r~d-;r1l~·~:.1 ibre·; ;·~:~~i ti éndOse -
,- ··-· .. :· . . . ¡::-~· - -:·:.~ - ,-__ .. -.:_. ~:, 

1 a 1 le>< ión · Seg·,:ú-1 ·se· _r·equ·~~~rá.~du'ra-n~e~= el_-, prOCe.dimi~nt'O/ El e lavo 
- f'.' 

de tr~cC.ión- _esCí~~lé.tic::a.i-_~.~:~.:c;~ti;'r~~:;COn. ~-~'ca.pÚC:J:i~:ryeS'::-_~é.· ag~-ja Y: se 
. ~~ e o,'~•, •' . 

envotve~·i c·~·n· ·c~·mp~'S_; ::'·~~J"._á.:;aYLld~-~~-~~, en\c'as¡;· .--neceSiíriO- d~·:.~-re~-1 i-
.<~:- . . ,)._;;~ '';.: .;_:., : -::i~·:·,· .,,:~ -·.,_·: ·_:';:.'.·--;·>-:.---<·_ 

2arse tracé:.i'ó~~\N~Ydeb·er~:>c·c;1~c~;:~.~-~: ~o.r_ni~~~~te~ Ya· .. q~~-. :éSte se 

i nterPoñ~.r1~~;:_:-~~·":,~-( si-tt~ ~~-~: >j~~:_:- {~'¿ i·~--i·ór;~< 
. . ·" .. _.-..... ~¡::::.:·: .. ';.-~~~;·~. ·;~'.: .... ,-. ,;;~.:~·- . .:;:;_., 

El ~bo~daj·~·~: (en '.-caso de,, ~~~:i i ;-~,-r~·~\. d~ 
• ' ,'.': .'_, ;:~': ·o: ;J: ~:~:~'", 

·de la 

di 4 t ~~i ~- ,__ se -~!1_.~c~~-d~-~.;J cli~a_!i_ii_r:-_a_t~·on~~e_l:iC~(~rlc(1_·,_ jlo~.:·m~d i'o. ~·de: 
,;,-:','"' "';... ""· .. ' - .- . ;i""• -:' .. , -~ .. \-: 

i ne isión laterá 1 r~_~ta-~· .. :_c{Ue '.s.i 9Ue:;·un~ .. ff -n~,a_,;.-im~·g-i ¡:;.~'ri ~·-_,entre 
trocólnter m~yor y .;¡ ;,ón~·~ Í o· late'ra f. del• ~~~Jr~ ·L~\tb¡a ;lata· 

.·,1 '·< ~,;),. ·"-<' 

incide en con 1a.mis;;,a1lnea ci;.,¡¡; pi .. 1 •. No~e~debeéie ~llordar el 

una 

el. 

se 

hueso a través de lií .. Sustanciá.cd8'1 ~¿~c~'1:?''.vas(~: ~~~--~~~al, ... '. 

haya sido perforado ·por. el hueso. El 
:,'.'·.": <'.~·­
vasta.· e><terna·,· 

aunqu~ 

se 
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deber~ de disecar cuidadosamente con una legra afilada de su 

inserción del tB:biq~e i.ntermuscular, elevándose haci~ adelante y 

adentro para e~poner la.diáfisis. Los vasos perforantes que 

aparecen y 

ligarse. __ 

La clave de.:fa t?jecución de una reducción a cielo abierto, es que 

desperlosti-
2arse lo menos posible,"'de los 1ragmentos óseos, para p~~~.¡;~·..,~·~-·· la 

irrigación s'aó~~·~·~ea,~
0 

Es' mejor· no e><poner los fragmentos pequehos· 

conminutos. : E(.; :p~·~:i~-~tit{.·,.~·~~¡"°~.·~~;:.re.f.leJ.~a .~'':' los >bo~cf·es··., de··,. i.i 

fractura, qLI~ ~:mbién ~,e;cj~!J.;f.t d~ }1~~G~~~e :f~cji,;ic~~~~lC>'y. de 
._. --· .... ;~ . 

partes bla':lda~ -~.~~·~6:>u~~~t~·s:,. d~ .. -.~~-~· mane-~';" que '.~~:-·P~~d~.:,: .. é:Í.e.te-~tar" 

toda fisura nD·~~Sp-l~z~:d~~y:s~--Pu~·da;;·~·~~º~:~ una,'·~;~~-~~~-{~~· ~-~~~C,ta. 

Posteriorme~te, ,¡;; ;~:cede a'~f~~ ~~j~ ;~l f~~Jia.;·del;::ana 1, ··~, h;.stá 
.\.·..... . . _,, ... ' . . • .!·>:::. ;'·,"·,: ·,~ .. 

e1 n.:.mero de t~-~~~'.:cl~I c11i~;.t~;;'ci;,;1 cla~~ .¡~;,; ~.~' "ª ~ , utiliza.-, 
tanto en ·-'-'.el( fra1~m4~~~:: pr~·~.:~.ma·;·',· ~-;~~~(~:.~" el};d\ista l • 'D~i~~,~~s·.>. se 

::ec::: ª :~9~,1:fjtjf ;i:sF~~~:fry;,~:;j.~:,'j;j~:11;:~ \:rr•· ;~:it:~::, 
ción de la ,rodil,1~;,,'~~~;iam~~t;;corrob~;a~do.~~.;,·~~ ~Í¡~(J J~slice 
1 ibrement~ a tra5és de el l:/'~e 'étes~~e·i~a i~;,;~2~c~¿,'n ;::~r'.~ .. ~~o' 
de f ractui:a; la ~9.':'J~,~: debe_~,:_:_::":ª."~~ .i~:'..,~".á~:~ntos .,_PriI•c ipa-., 
1 es, pa ril _-pos_~~~-~·'?:.--'!'~~t~~~---i r:it"rod~cfr:~ ~i;::.;; 1.a·~o:·.~,_:; ·~1 · c.·~.~~.1::· m~~ulaT-, 
sin ning~·~,~ ~~:~.i~·t'~~~~~~f/j 

Para la colocación dl?l fijador externo, se efect·¿·~ la· perforación 
, '. . 

para los clavoS de Schanz, de la 0 sigUi'~nte manera: 
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lo Se colo~a la 9uta .de broca a ·dos cms pro1icim.a lps. 

2o Se rea.li2a perforación con· broca.' de 3.2 mms:·.de diámetro. 

3o Se. colocá<:~la~~;:·été S~há"nz de-·s'~.·~- ~ms, _-en:·faf.~a manual, para 
evitarse micr-Df ractura-s -. y ·n.~c.r0s'i5: ,.té~!"i ca<· en ret~.si ti o. de coloca-
ción del clavo~ · · ·:··-_·:. · 

En forma subsecu~nt-~ jre~li2~ ~~:\cm~-:~o ~~~'ce~-~~i~nto,, para el 

fragmento·· ·Pr.i. nc'.iPa i~<Cu~~-a:1_'_.,- y~: por_:-'. ~l t·r~o ~-se -COi~é·an·;·da~:: ·.· é:~-~vD.~~ 
·.·: ~,· -;-·: -

una por· ~.?b·~ j~·.>o· ~,~·~~--~-~~~~(i-./'~'.~ { t ~~~-i~'t·~~ ':"·~~-y'~r··~ Y'.. ~t:~-~~·-p·~,,~··::a rr.i ba o 

prDwimal de1·:?~a·nd110·.:·1a·te~¡¡1.,:.-S'i·e~~·~;-es·te·, Li~'.i~~6··~c~'.~~~!f~~~,~-~~ "de 
:· .. - :~·.;;_~_-;_;.;".:._ '-~, "!>-:-. ..~.,. 

la rodilla Cévitandose a_sl'.én í.lna'p-arté eiblo_qu¡;IJ dél_~, rodilla 

por el· clavo f. 

Se pr.ocede:a -la colocación-de-las·~a!'"~.as=-roscadas:·a·de lDs ·tubos 

de once mms,.:dá~dOS~·.:di~traCC.iÓn o ·compresión, ~ep~.f!diendo del 

trazo de 

Se realiza re~~Sión en fDrma -_t'r~·~sv~-~sa.-1-,,: y en la'._.:.zona miis.distal 
;.-,· 

posible de la ir:icisiÓ~p~evi'!• iacintÍ1.1a ilioÚÍ:.ial-de __ aproMi-

madamente la 

fle><ión de;· '1a' rodilla por les clavos. Se-coloca;; dre~~Je :Y se 
• ' -'> ~ -,:.: • • 

cierra. por,: pl ~-~~s-'/:·~~,~~o'~·~- ~-~?-~ ~i~~-~~:¡·~~~'.d6-~ e1_ ... 'iá'cto.·:qui r·úrgico. 
;:- ,, ,~··/: "'.·-:''_;·:; . .-,)7·.-. . .. /1:: 

En el pos~D~e~~.'~·~~;~·~ '.;}·~-~:~,i-~-~:~ :s·~º ·d~~:e·~·á" e'J·erc i c-~:~·~ , . i sométricos. 

Al segundo '-~ ti'/s~·> ¡-~ ~f~,.i~~·¡\ ~~n _:~·~i~·~·c··i~''i~'s :-~d~ ,::j-Í~~~:;~;t~n~-iOn···de la 
...• ~ -,;_ ··-2~ , º' 

rodilla - y fle><ión·:de-1a·cadera:"-'.Al'•te';;Eer dla:se'~;iífc{a con el 

apoyo p~-rc¡al_ con:inuletas -~-~-~lare~.:' 
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RESULTADOS 

De los 18 pacientes tratados, .el rango de edad fue de 16 a 53 

al'los, con·un promedio dé:·~dad'de 33.93 .al'IÓs. 

El se>co ::-mas··a.fec.tado Cpor·f.recuencia>>fue.el masculino con un 

t"otal d~ ~.~·c~~:~7y.-;· ~,·~~sai·~~~~~~~,se,-trataron ·a.-6 mujeres (33.31'.)' 

con una '::re~,~~{~~- de 2: 1. 
- - . '~. . ,· _: i ·: . • : ~. ' 

El Jada que. mcis·· .se- "l~~;~::~~o'.·fu~·:!eí".·_.x~~Ú~~-:~~o~;-' con ltil (55.61'.) 

pacientes,:_ y _B (~:·~~;-~_:4Y.~;:~~~-j;:~~:o~·: 
::·<· :} . _.::~,~-·i .. \ .·. -

12 FUeron.· laS· :tf.act~~~-5 :}~er~~~-f~ <66 ... ;·Y.~, ,y ~-~·(a~é,nte __ 6· !33.3lD 

de 2:1. ..:· ;. . ':.• :·', .. · : .. · 
··:~ . _;.~~-~ .. :··:'.~---~- ···:· ·- . '._~:,_~>-·:'.::;:_;, -:e 

Las. fracturas s-imples' "Pr:ese-~tar~rí doS ~·{i1·.,·lY.>~~,.Un~·~-: mayo~ 
·- -·'-;'-,' ~~-) - ~ ,-:-"~ ·:--;>\::·;- . ---;-r;;,: ,- .• " ,l ~.:~ ---': . ;' .,_ -- _, . . . . ' 

. de -.30ci' .. <.c:>b1·i-"¿·~~j-~~-~y·a~-> ;-~~-- l~c ~~z~·ña :_-~~di:~·- :YXfa ::-~,otra -~ transversa 9 

subt17ocanterica.· ._, ;~:~_I 

De .las fraCtú~as ~:' Í:~l'l;;'se"p;reJ:,,:{~~it7'(38;~Xl."De las tipo 

11 0 11 (en -~'Ut1~--.~- .-~~P·i·~i~ l:~~-{--_fJ"~~~~-'. -~:~:~:'.-~ t-'~e-~~:'_;d·e~f"~-~ ',~d-~-;·¡~_ zona·',: m~di a-
9 

-', ,-. · .- :-:.. :~.,;;_~ : ,,¡,L; ,·:·::~i¡~,· -·~·'. ·- 5·:· -.:· ·'· , 

y la_ ot~a _e.n _ lil·~;Zorl·a-: d:~s:~:~--~ <~.:~~~~-:L~o·n;- Lui~te~-c~.~i\1 ~:~,?~~ente'· _l i_bre-, 

en_ la·. pa ~te .. media ,-:~·y_ ·p·or: u'i t iln0~:::2 :~·ce·;,··. c·UfoülS--.~1 i'b'reS-~-.fragffientadas. 
"?~ :.-:/:;."':.·-: ,:; , "';:~"- :·:- >: ::- . ,.-.-" ,;.-.;,0--

:,,\. 't "', ')> ~ ' .. :~·( ;_ :. /,,,,. 

De~tro de las :f-~~Ct:~r~~_;-~.;;~p'le··j~s·:<<ti·i;c;,:;~1 C: 11 ·~:~-- ~ii: e_Spi~c~l el -total 

fueron 4.!~2:2io,· una 2o~l~o~ú~'~9ni~~ .. i:oS'i~te~;~dios,···oíra. con 

tres f ra9.me.nt~~':-'·'. í-~~-e~fu~d:Í~~ ·;::'.·:~-:~:J·~~~!~,.~~-f~~-~·~?~¡,/\ ~:·t ~~\s · · :f ~~~~e~tos 
.. __ ; _• -, f;"-'=~ •"·e 

intermediOs._:. 

En las comp ejas'ir~eglJ;ar;s J:-di;~rrnun tot~l de 5 !27.81'.>: dos 

con limite -~agment·~~-~-- ~·~~~~~ · d~- ~<~e~~> y t~-~-~"-~'on fragmentos 
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e1'tensos. 

Dentro de los mecanismos, 4 (22.2Y.> fueron·.causados por proyecti-
. ~ - : ; . . .· . ' 

les de arma-.de 1uego, .. 5 '(27.8X>..su1rie~on acci_dente· automovilis-

t ic:o tipo." chociue·; ·: 5 .':(2'7 .·BY.); por- acc.idente _:,,;a~ ~~mc;v i 1 i~~·ico 'tipo 

a tropel la'mten~;;:, Y; 4 -~·;2·:~~). por contusión dir'ecta. 
<' ~- ,,-, 

A los paciente_s, se les i'ntervinÓ- d~:~ lo. ai.: 14¡:; cÚa d.; su ingre-

so, m~~~j;.~Ciós'~'u~'..~~Ji';//~~·~.61 di~s: :c~uÁ?t¡~~Pci q~irórgicc 
de entre u-~~--. y·_:·:t~e~ h~ras·~<v.~i~ntiCirlC:_á, ·m·in.UtaS··,~,~-c~n··.U-na ~~dfa de 

hora, ;;·~·¡'~'e i·~~:e·~~~: :·mi·ri~t~s·> ·-~-·-~-¿~o~<-=~~=: ie~·',:~~:;~sc; !~~-¡~:'~~:~· dta de 

pos tcpe~.a~i~;. · •C, : ¡ .. • ?: . :\ .· · 
,··. _,,·, -- . 

" - .,.-.,: ,,·:>\:-.. "<.:··:< 
Se va 1 o~a--~~~-~-- .,;JCna:--· ~,.l'.l~~"i.e:~te~ ~ur~.n.t~":-.. 54 :~ semanas ... "':_ po~t_;operildos, 
~~rec-~á~~~~~:;' q~~~-: i·:~--~-~·i-~ ·~~~;-~i/~·P·~y~_.·,~~ rc'i·a 1 ,. aY·¿·d~-~~s ::~~r. mut"etas 

a)Ci lareS :'~~t~~- 3 
:.-- .. --· 

El apcyi;i:t'otal se' d·ia··en un_p~~medio ·de Íb.-'16 semanas <entre 91 y 

143 dias>'. 
., .. · 

" •, -~e; ,•' 

Los· arcos dEo ,."rño~ii._Íi~ad"·d~ ]~ ca.,dera ~e le encontraron. a_, 10 
;:-:·· 

(55.6Y.) con•:árcoi. demovilidád-ccmpletosy a~8'(44"4ll) con limi-
~~~ ·~·. , .. 

taci6n, para·- tódo·s~·.)~~~:,~·~-~d~~·· ··:En:.·1a~~-¡..-Qd{1]a-/< se.~ ap.~eció una 

limitaciÓ~ par~i'1a'11éxÜn: uí~~l;~:c>', y para la extensión . (140-

1660), •. }p~~~~ -~! 'i~ ~~ha¡;Ú i_~~<:'i~n,l~cl~~¡¡;\~.; :.:ce~ ·• ~~ntr~ctura 
muscul~-r .a::1·~~177~exÍ•p;;~;.;,'.;"t;.~ y ~,;l;,.4 <22i2Y.> ade'C::ui.:Cía'm".;~t.;·. 

Todos presen~aro~ ~Í~ótf~1i~ d~l cljadriceps 

La consolidación G-'III <r¿iclOglcal', se_ ~p ... eciÓ entr~ la 120 y 
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la 450 semana, manejandose-una .media de 1B.4ó semanas. 

e"' •, 

media de B.6 ,se~á-Oa~, Y.---·se .retira~on.:'ent·re lá ·(10 y_;:la·· 320 sema-

na, con una 

'~~:~· •• "'·- ~~~~~'-, ¡,; .-:.(. 

1iiS, .:'C:o-~P 1 ·i~á'c·i'~ne·~· ·no:· iesPer~_das: .. fueron 
,:,";: 

pacientes. con.:'.iri-fecCi·¡~,..~·- ÓS~~~ ·y· un ·<5~·5·5;:')_ ~a·~¡~-~te con un· 

Dentro de 111.ll\O 

a cor-
·. '-~: '· 'i -~·'., ·. ... . '-"' .. :·; : ·, . 

tamient'o cliñica_·Y rad_io.J6gico"de_'4" mms _(con arcos de movilidad 

completos>. 
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. DISCUSION 

El enclavado centromedul'ar es el t·ratamieríto. de elecció~ piira las 
.-_ .' .·-.· . . ... 

1racturas d'ia1isarias· dél 1émLÍ~~ o'fY.e~-~éOdOse:'.: . .-~~~ ... alin~~~ión 
::-·-.·.-·.:--;;_'' .,.:·'-

ráp i del' ~~g~n~~~~ í o~·:::~s~a ~-\'~~·: ~~~~~~-/.d~-~-~:óh:;:_ b~-~~~a .·de 
del 

hueso, la 

frac tura,- sin ~-~~~i.·~~ ,.~·~ i~t-~n;, :;·1'á_S·. t:·r·~-ctúra:~; ~i~-.f i S~"~i~:~ de las 

zonas de· t~a~si2;o~f f~~~rJ~a~'s~~m~nta~¡~~\'' :~~~·tf~ra~~meniadas, 
_,. -~ --- ,_,.. :~\(--l:'· / 

con pérdida-=:·:-J;·;~-~-_: ~'-~:~,n~s~l:JÍ-~~~~~~:·~~~.;:tr~i~;~~-~~'b"(~~~~~- largos,. o que 

est~n 
~--'' "-•'," .-· 

bloqueado ; u ot~6~ fn'ét6d¡;;;'ci'e<1{j~~ ¡¿;:;; pÜes't~ que 
-,.: ~.;; 

e1 <;enclava~o 

puro no ~a·. una- ~:~7~ 1-:~'.-~·j''j"~-¿-~-¿~. esi:ab1·e • .-'. · . 

. . -.--. .,,.,_ ·:;·",:::>: - 'i' • .'.'<<~:~' '"· .. -
.un_ En el nic:i~~;:;'íó q,;~,se co'!'bina,~ u.:,clá:vo c'~ntromedula~ con 

mi-~mb-~o 
_--. .-.,~·'.'- -.,;. .. -,_ ·- , ... ' . "'"'· .- -- ... >'.:.• . ,.-... · . ' 
Como ,no-e's :necesario ·1a despe~iostizacion.-~><~.~n_s8;, 

;:;' -cc--· --·: .. ;;-,·,-. ,. .. ··· .,,_. ·:·· 
afectado •. _se· 

trata de'.· marlt-eíler -~~: 11{ -~~~C:úl~-~_ú:ia:·et ,_.:,en. la que \•i;: buscábamos:- una 

adecuada ~·car1sa1 .. i.da·c._.i'~~~ S:~¿:~~~-d~-~i~·:::-·p~,~~ .una. i-a -p·~r--,;nt·~-·:.:-m~Vi"1'{dad 
del pac i e·n~'.~·: ~·Y Uiía) P--~0-~~1~ · ·réad·~··pta~·jo~ a·'· 1 a· '\/id'á·-'-cDt.idÍ~n·a ~ 

···::~;,,",;~; :· . ...:t:;\. ':~-"-, :.~- ··¡· ~~:. ·.->: ···<·!>·: 
~ i-~~t~··;:f~·rm~'. ... ··¡·~~· :·p··r·i~C-ip i~~;:· ~~·~~-·j{¡;~~:·~ por :·:el Siguiendo Dr. 

'.-\ ,',·,-·.: ;·~ ; '- ;·:.,· • ,-' h _¡·c. ., ,'. ;-, 

Colchero,-. eL~ ~~á·l :~m·en·~:io·~~.·.q~~; i·a:·.cb.nsó-1 i~·~-~-iÓ,;-,, ~·~::";·, p~~ar 

clavo con:· ~e~n~~~ .. ~~z:~~;~~~~~- .. ~'·~·: ~~:~.;~~1~·/·ba~:~:::i,r·;.~:. p·~·~·J~~ción 
•' , '.\' ,¿:, . ·;v 

te j ido óS~~, : ~~~·~·~~·~~ ~ P~-~ _ -.~ ~ :·.··~~:~-~~~. =;;; ery .~-~·~ .; ~~:~ _t:a'~~:-~ -~ e~po. ··_-:· 

del 

de 

En todo~ __ 1~~ ~a~ieri!~s se ~~!ifr~o <Jna~~~-i!'?~r~fi~ ;;óipl>rtante ._ del 

cuadriceps (100Y.>~ Ei-;;'44;4i,'cl,; }c;s padént;;,s pre~;.nÍaron. limita­

ciOn para ~eal1~u s·lJ~ ~rco~;'de,~ov}1f~ad~e i~~~d;~~~ el 77.BY. 

la rodilla, muy a· pes~r·".'e .~·a·· rehab"il.i'tác~On,<est~ eS_. un· porcen­

taje muy alto de _ infuncionalidad del sistema.-·ca~binado, 
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como tratamiento definitivo para este tipo de fracturas en el 

fémur. 

El ti.~mPo qui rt:l~gi~p en -1~~· ~~.':= i~.r::'~~~' se .. apreció !'.educido, con 
_.,,, .... ,__ :'·'··'.': · .. -..... 

respeto a: OtrCs·:·~·ist~m.ls·',· -~:i·~nd,ó-,;Qúe ~se: lnanéTo ·c·c;r, ·un P~Cu~edio de 

dos horas, diecin~eve;~·i~~t·~~/ ~¡,;~i~u;"nd~·: a~i .~:1 '~~m~·ro ·de 

compl icaciÓn~~, ~·~·sp f~a·t'éiri.:i:S •. :··La'~·exp,0$ iC iÓn_-. ci. iá · ra·d iaC ló'n para 

todo el e~~·;·p~ ~t·i~-¿.~~i;~,~~·t ~··~¡;~·p·~-~-ierlÍ:e(se··re'dú'JO' :s~1ii: a .~o.lo 2 
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CONCLUSIONES 

En lo que sea posible, debemos de evitar la curva ondulante de 

nuevos metodoS, en la.hay subida$ bruscas Y bajadas ·'de picada, 

que coi~~iden -~on 1-~- ~;j~·ci:;;Ía ni--~-,~-~,~::_;·~~-'.:·1a~ eJP~~-Íencia desagarada-

ble de la.mala ~~¡~~'~{¡;~¡,; por lo:~ue'ca~~ h~~er me~di~n, que 

tanto la. e i ru~-~,~'.·~-'.-~}~:~-~ ira' ~~{~~~~:~i~~-J~~·-(--~~-~-~-a-t~~-; ~~-~~~·~,·~~sque'l ét i-
, . _,._ . ~".r <-~,- '0'.·--" '';:,· -'';\t 'i,:.·.' 

CD hay': ~n:-~--r\·~\:'.·~~~'Pl'~-j~-- ·~~-e.<~.;c~·ge: e1·:·dOlni ~(o :de' Yái-i~das- ,-'técni.-

cas, y qué er}~m~
1

(~~'.fºc~'.:media~~ ;\·e:~·~n~~rizad~'de~llas sólo 

hace posible; ~~é:~~~:',f~.~c~s.os;1~;-las ;cti.1:1é~ e.'~'i,;(J¡,o'sci,.; de ·fallas 

técn.icaS, si no :d~~.i~ ~-e~-~~~-~~'.::;~--~~~;-i~~:c ¡t:.·~:~~·, t'~,ne:~~~-~-

~~aj~·;o, ~e··~~~a': ~~·n~·~~té !1:. l~· uti~·lza~ió~ •·de 
·<~"-,...,~,--.,_;;~ ,; .. ~.~ -· 1 }Z;{::.~'.,:._'.!~·; .·e·,·-;:, ::;;:~·- :.,.; • ,. ._ 

-j~~ar·i~><~·erno 

En este un 

no 

es un 
'.\~' 1·~<{ 

adeC:Uá.CfC,' ·tr~·t·a:mrentC- ,·-de-·· 1aS~·f í-ac: tÚras .. ,. d·¡~ t i~~r i~s, 
;},,,,:. 

que 

solament:é ~~,~~~}'.de -.~ .. ~-~~~:~-\~-~i e·~·~ l_, O- c_O-~~:-- ~~-~ 
de ··1~~ :~:~-~~·~~->:.-··." 

. -·.- . . 
te~~ativ~-_temporal 

·: ·'.r ~ ._.:· ,--;. . ;. -· . ---: . 

Se debe ~f c~h~{~e;a~>que ;. dif~rencia ,j;, l~que ~curre en la· 

pierna,~. "e1:.:;f-éffiU·¡.;. e~·ta<·_cUbie~to ~-:¡ rc·Jn1erer:.c· Í-á'1~;n·t~-: por una capa 
- •: ~ -'~: '.. " . . . ' . - - . ' . :.:.:~ 

gruesa d'e t¡;jXdos'bla~dos, .. Y ·~or íd. t~gr~.: 'NO NOS''PRO~p_RCIONA 
el rea id~~ 1---::~:~~~;-~ t"a··: i ris.erC ióil ·de·, los· ~l~-~os: ~e· ~~h~~-'ri·~ ~f-. 

un 

Con el fii~ d; pr~¿~~irla :;i~~de~ de !a )·~dil,la· los ,fijadores 
··:.{-:-_:.:;:· ,. ·-'-º ':.. '··:;.·~-· '···~ ~:...·· "-_¡,~~---' 

ext.ernos· en 'el-'.1ému/7 debeñcéléser"."aplica°de1s··,DURANTE··· '"PERIODOS 

CORTOS. !deb ié~do'~~. '~e · ·_retirar .. en . un periodo d~ : ~o.; . •ªi ~i;a t ro 

na o ex terna. 
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Este en un sistema f~cil de colocarse, en cuanto .a] instrumental 

utilizado, ya que,·~~ en~la~·~do ·.t_ip.o Uriive:~-~a·i-~-- C~lc.h:E-ró:;-.:u. otros 
- . ..: . ·,_ ,. _, ·.· 

siste~_as, ':le~e~i·tan·:de.'uít in~trüm~rl_ta,l;>Sofis,~ifa~~ y··exacto, para 

la pronta· J~C·al izaci"ón:-d-e.!.JOs-:orÍficfos del .~Clitvó y· colocar las 

pernos, pero no·~~os~,:~u~~I{~;~~,F~ f ~si~~ 1 i~ad ~.;·,'!u~ el •·.paciente 
desarrolle. unil"-·.·1 úni t·ac·i'ón-:. de.,,::¡ é>S'·· a rc·os: ·de ·'moV i 1 idild · e·n fa Cader·a 

y/o rodi" 1 la 1
, ·p[;'r'.;:~"b ·'.á~~-::~l.~~\~~~;~t·~~;~i i'i za'c i~~~>seéunda'ri·a debe 'tener­

se en _cu~-~~ª ~·y·. c·~n~ i-d~~,~~~ r~ ;-~~¿·:~~'.~~~;¡·~~; '-c~··n~ -d~:~-¡~·~- 1i~-~ -. sis tema . o 
. •"""-~~,_:' .. ¡._º_ / - .-,. 

medio d~ · t·t·ia~·t·ó~ -~ rnt·e·.:.na"~ 

centros 

ca locación ~·:de -- u~~-- :~:i·a~"~ ~~;~~~-tr~_m'.~~~Í·a ~ .-_b loq~eado~(,,c·C~-~-l·qu iera que 
:-_ . _. . -~-.-: :;.~::.·. -, ' <· :_. ·- . · .. -~ ; 

fuese>, en lO_qUe mejoran~sus ·~ondiciones·-en·_general o se Je 

busca el traslado a un centro· con mayores ·recUrsoS:. 
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