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OBJETIVO

Comparar los resultados, complicaciones, y estabilidad con clavo
retrogrado vs placa de estabilidad angular en el tto de fracturas diafisarias distales de femur

MATERIAL Y METODOS

ESTUDIO CLINICO

-126 ptes (41 hombres,85 mujeres)
-Edad media: 67,5 afos.

-ARos: 2010-2020

-95 placa; 31 clavos

-77,4% no conminutas; 22,6%
conminutas

RESULTADOS
PLACA.: CLAVO.:

Tasa consolidacién: 77% Tasa consolidacion: 96%
Mejor consolidacion si: Mejor consolidacion si:

-cortical medial del istmo -Didmetro de clavo ajustado
gruesda. al diGmetro canal.

-mayor distancia del tornillo -menor distancia interfrag-
proximal mds distal al foco mentaria a la fractura

~titanio Complicaciones: 17% (mayor

cuanto menor longitud)

Complicaciones: 16%

CONCLUSIONES

El estudio biomecanico demuestra que ambas osteosintesis proporcionan suficiente estabilidad en
el tratamiento de las fracturas distales de femur, aunque su comportamiento es diferente. Los clavos

EroEorcionan mayor estabilidad a nivel global y distribuxen tensiones de manera mas uniforme
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