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TRATAMIENTO QUIRURGICO DE LAS FRACTURAS SUPRACONDILEAS E INTERCONDILEAS
FEMORALES
RESIDENTE: JAIME G.CLAROS A.

LRESUMEN:

Esta investigacion sobre el tratamiento quirdrgico de las fracturas supracondileas
e intercondileas se realiz6 en el Hospital Obrero #2 de la C.N.S. con el objetivo de
conocer la epidemiologia de este tipo de fracturas, el estudio fue retrospectivo se
estudiaron 18 (100%) pacientes, 13 (72%) mujeres y 5 (28%) varones, se dividieron en
grupos de edad a intervalos de 20 afios, el grupo de edad en el que mas se dieron estas
fracturas fue de 61 a 80 afios con 9 pacientes, que referian como mecanismo de lesion
caida al caminar, siendo los accidentes de transito causa de 4 casos de fracturas .
El tornillo placa condileo dindmico (DCS) fue el implante mas utilizado en 14 casos
(78%) y con 86%, de buenos resultados .
El tiempo previsto de consolidacion 6sea fue de 12 a 16 semanas y el tiempo previsto

de rehabilitacion fueron 15 a 20 semanas.
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1.INTRODUCCION:

Las fracturas supracondileas y intercondileas del fémur que en el pasado eran
lesiones que causaban diversos grados de incapacidad de acuerdo a su complejidad, y
las cuales tenian mejor pronéstico al ser tratadas por reduccién cerrada que por
reduccién abierta quirrgica, actualmente gracias a los avances obtenidos por el grupo
AO en técnicas quirurgicas y materiales de osteosintesis (implantes), la reduccion
abierta y fijacion interna (RAFI) se constituyen en el tratamiento que ha superado al
tratamiento no operatorio (conservadorismo) por permitir mejores resultados

funcionales y disminuir el tiempo de hospitalizacién de los pacientes.
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2.JUSTIFICACION:

El presente trabajo fue motivado por la necesidad de estudiar las fracturas
supracondileas e intercondileas en nuestro medio, mas especificamente en la C.N.S.
considerando su etiologia (mecanismos de lesion), tipos de tratamiento que se realizan
y el pronéstico de acuerdo a la literatura actual, para poder mostrar objetivamente la
evolucion de estas fracturas en el Hospital Obrero N° 2 analizando los motivos, sus
implicancias funcionales (arcos de movimiento que se logran) y técnicas (correccion
del varo, valgo y alineacion rotacional), tiempo de consolidacion (evaluado mediante

la escala radiologica de Oestern validada por Ruedi) y proceso de rehabilitacion.



