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Fracturas de clavicula
en el paciente pediatrico

A proposito de un caso
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‘ Introduccion

10-15% de las fracturas pediatricas.
Mayoria en tercio medio (90%).
Tratamiento habitualmente conservador

Cirugia en fracturas desplazadas, conminutas o con compromiso cutaneo.

| Objetivo
1- Describir el manejo quirdrgico mediante fijacion con sutura transésea.

2- Analizar las indicaciones quirurgicas segun la literatura actual y valorar
las posibles ventajas de esta técnica frente a la fijacion con implantes
metalicos.
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| Material y métodos

Caso clinico

Paciente 12 anos, traumatismo directo.

¥

FRACTURA CONMINUTA
CLAVICULA DISTAL.

Tratamiento quirurgico
Reduccion con sutura transdésea a
través de doble tunel clavicular +
paso de sutura bajo la apofisis

coracoides.
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| Resultados
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3 semanas 6 semanas 8 semanas
L Movilidad pasiva y Movilidad total viek el
Inmovilizacion , . rango movilidad
, activa pendular sin deportes
con cabestrillo , , completo y
sin carga de impacto

ausencia de dolor
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| Conclusiones

—>Fracturas de clavicula desplazadas, conminutas o con

compromiso cutaneo pueden requerir tratamiento quirurgico.

—>La fijacion mediante sutura transosea constituye una

alternativa eficaz y minimamente invasiva.

—>Esta técnica permite una adecuada estabilidad, evitando las

complicaciones asociadas al material metalico y la necesidad de

cirugias de retirada.
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