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LA SECCION DE LA SECCION DE 
ASISTENCIA MEDICA DEL ASISTENCIA MEDICA DEL 

CUERPO DE BOMBEROS DE CUERPO DE BOMBEROS DE 

ZARAGOZAZARAGOZA

PRESENTA:PRESENTA:
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UNAUNA
FRACTURA FRACTURA 

PARTICULARPARTICULAR

EL CASO DEL EL CASO DEL 
HUESO TRANSFUGAHUESO TRANSFUGA
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BREVE BREVE 
RECORDATORIO RECORDATORIO 

SOBRE FRACTURASSOBRE FRACTURAS
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DIAGNOSTICO DE FRACTURA

Inspección. Signos de 
contusión local y a distancia

PalpaciPalpacióón de los bordes n de los bordes 
y del edema localy del edema local

Marcas de estiramiento, Marcas de estiramiento, 
rodadura o compresirodadura o compresióónn

AngulaciAngulacióón, crepitacin, crepitacióónn
y gran dolory gran dolor

Comparar asimetrComparar asimetrííasas TumefacciTumefaccióón localn local
hematomashematomas
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Sensibilidad. Tabaquera 
en escafoides

Complicaciones 
vasculares

Sensibilidad local desde 
cualquier angulo

F Abiertas de 
dentro a afuera

Lesión cutánea 
mínima

Fracturas por 
arrancamiento

DIAGNOSTICO DE FRACTURA
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COMPLICACIONESCOMPLICACIONES
CUTANEASCUTANEAS:

Por desplazamiento del fragmento Por desplazamiento del fragmento 
proximal puede convertirse en proximal puede convertirse en 
fractura abierta, con el riesgo de fractura abierta, con el riesgo de 
infecciinfeccióón.n.

MUSCULARESMUSCULARES:

AfectaciAfectacióón del braquial, trn del braquial, trííceps,  flexores y ceps,  flexores y pronadorespronadores, , 
presentando dos complicaciones:presentando dos complicaciones:

--RetracciRetraccióón isqun isquéémica de mica de VolkmannVolkmann..

--MiositisMiositis osificanteosificante postpost--traumtraumáática.tica.
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COMPLICACIONESCOMPLICACIONES
VASCULARES:VASCULARES:

AfectaciAfectacióón arterial si hay n arterial si hay 
desplazamiento. Siempre debe desplazamiento. Siempre debe 
explorarse la circulaciexplorarse la circulacióón antes de n antes de 
cualquier manipulacicualquier manipulacióón. n. 

Observar el pulso radial, y signos Observar el pulso radial, y signos 
de obstruccide obstruccióón (palidez, frialdad, n (palidez, frialdad, 
dolor y parestesias de antebrazo).dolor y parestesias de antebrazo).

Observar tumefacciObservar tumefaccióón o n o 
equimosis excesivas del codo.Una equimosis excesivas del codo.Una 
falta de pulso con una mano tibia, falta de pulso con una mano tibia, 
sonrosada y con buen relleno sonrosada y con buen relleno 
capilar, no es indicacicapilar, no es indicacióón de n de 
reduccireduccióón.n.

A. HUMERALA. HUMERAL
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NERVIOSASNERVIOSAS
AfectaciAfectacióón del radial, cubital ( 1 ) o del mediano ( 2 )n del radial, cubital ( 1 ) o del mediano ( 2 )

COMPLICACIONESCOMPLICACIONES

Sensibilidad Pulso radial
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COMPLICACIONESCOMPLICACIONES

OSEASOSEAS::

Pseudoartrosis, por interposiciPseudoartrosis, por interposicióón de partes blandas.n de partes blandas.

Callo hipertrCallo hipertróófico que limitara la flexifico que limitara la flexióón.n.

Necrosis avascular.Necrosis avascular.

Osteomielitis. Osteomielitis. 

FUNCIONALESFUNCIONALES

La inmovilizaciLa inmovilizacióón prolongada con yeso, en las n prolongada con yeso, en las 
fracturas diafisarias de cfracturas diafisarias de cúúbito y radio, puede dar bito y radio, puede dar 
lugar a sinostosis con dlugar a sinostosis con dééficit para la supinacificit para la supinacióónn
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MOVILIZACIONES EMOVILIZACIONES E
INMOVILIZACIONESINMOVILIZACIONES
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ATENCION DE URGENCIA 1.ATENCION DE URGENCIA 1.

ESTABILIZACIONESTABILIZACION

HEMOSTASIA.HEMOSTASIA.

MANTENIMIENTO DELMANTENIMIENTO DEL

SEGMENTO AFECTADOSEGMENTO AFECTADO..

INMOVILIZACION.INMOVILIZACION.

ANALGESIA.ANALGESIA.

TRANSPORTE ASISTIDO.TRANSPORTE ASISTIDO.

MOVILIZACIONES E INMOVILIZACIONESMOVILIZACIONES E INMOVILIZACIONES
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ATENCION DE URGENCIA2.ATENCION DE URGENCIA2.
ALINEAMIENTOALINEAMIENTO

COMPROBAR PERFUSION DISTAL.COMPROBAR PERFUSION DISTAL.
ALINEAR FRAGMENTOS MEDIANTEALINEAR FRAGMENTOS MEDIANTE
TRACCION AXIAL.TRACCION AXIAL.
SI NO SE PALPA EL PULSO SE RETIRA LASI NO SE PALPA EL PULSO SE RETIRA LA
TRACCION.TRACCION.

SI SE PALPA SE INMOVILIZA.SI SE PALPA SE INMOVILIZA.

MOVILIZACIONES E INMOVILIZACIONESMOVILIZACIONES E INMOVILIZACIONES
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ATENCION DE URGENCIA 3.ATENCION DE URGENCIA 3.

INMOVILIZACION OBJETIVOSINMOVILIZACION OBJETIVOS

ALINEAR FRAGMENTOS OSEOS.ALINEAR FRAGMENTOS OSEOS.
DISMINUIR DOLOR.DISMINUIR DOLOR.
PROTEGER DURANTE ELPROTEGER DURANTE EL
TRANSPORTE.TRANSPORTE.
DEBEN ABARCAR LA ART.DEBEN ABARCAR LA ART.
DISTAL Y PROXIMAL.DISTAL Y PROXIMAL.

MOVILIZACIONES E INMOVILIZACIONESMOVILIZACIONES E INMOVILIZACIONES
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ATENCION DE URGENCIA 4.ATENCION DE URGENCIA 4.

MANEJO DE FRACTURAS ABIERTAS.
LAVADO DE HERIDA CON SSF. “A CHORRO”.
HEMOSTASIA.
APOSITOS ESTERILES.
VENDAJE 
COMPRESIVO LIGERO.
NO INTRODUCIR
FRAGMENTOS.
INMOVILIZACION.

MOVILIZACIONES E INMOVILIZACIONESMOVILIZACIONES E INMOVILIZACIONES
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EL CASOEL CASO
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NOCHE CERRADA Y FRIA EN ZARAGOZA



Carlos  Gracia  - Gerardo  Esteban

UN VEHICULO CIRCULA A GRAN VELOCIDAD UN VEHICULO CIRCULA A GRAN VELOCIDAD 
POR EL CAMINO DE LOS MOLINOSPOR EL CAMINO DE LOS MOLINOS

080080080
UVI-MOVIL    AAA---444

LA AMBULANCIA LLEGA EN POCOS MINUTOSLA AMBULANCIA LLEGA EN POCOS MINUTOS
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A nuestra llegada nos encontramos un coche A nuestra llegada nos encontramos un coche 
((PeugeotPeugeot 206), empotrado contra unos 206), empotrado contra unos 
contenedores de basura.contenedores de basura.

El conductor esta fuera del vehEl conductor esta fuera del vehíículo y, el culo y, el 
acompaacompaññante en su interior, pero no esta ante en su interior, pero no esta 
atrapado. Se queja mucho de su brazo derecho, atrapado. Se queja mucho de su brazo derecho, 
el cual comprobamos que se encuentra el cual comprobamos que se encuentra 
fracturado en varios sitios.fracturado en varios sitios.

Mientras procedemos a su liberaciMientras procedemos a su liberacióón....n....

080080080
UVI-MOVIL    AAA---444
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NOS ENCOTRAMOS, 
EN EL ASIENTO 
TRASERO DEL 

COCHE,...
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UN TROZO DEL UN TROZO DEL 
HUMERO HUMERO 
DERECHODERECHO

ZONAS DE ZONAS DE 
INSERCION DEL INSERCION DEL 

BRAQUIAL Y BRAQUIAL Y 
SUPINADOR LARGOSUPINADOR LARGO

FRACTURA SUPRACONDILEAFRACTURA SUPRACONDILEA

FRACTURA DIAFISARIAFRACTURA DIAFISARIA

...ESTO
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Como medios de movilizaciComo medios de movilizacióón n 

e inmovilizacie inmovilizacióón se han utilizado: n se han utilizado: 

-- camilla de palas    camilla de palas    

-- colchcolchóón de vacn de vacííoo

-- la fla féérula de vacrula de vacíío o 

-- el collarel collaríín cervicaln cervical

El paciente es alEl paciente es aléérgico a la penicilina y presenta, ademrgico a la penicilina y presenta, ademáás de las s de las 
lesiones en su brazo derecho, un traumatismo facial sin lesiones en su brazo derecho, un traumatismo facial sin 
repercusirepercusióón neuroln neurolóógica. El resto de la exploracigica. El resto de la exploracióón es normal.n es normal.

A travA travéés de acceso venoso perifs de acceso venoso periféérico se le administra 500 cc de rico se le administra 500 cc de 
SSF., una ampolla de primperam y una de fentanest.SSF., una ampolla de primperam y una de fentanest.
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RADIOGRAFIAS  RADIOGRAFIAS  
PREOPERATORIASPREOPERATORIAS

HUMEROHUMERO

RadiografRadiografíía anteroa antero--
posterior y oblicua, en la posterior y oblicua, en la 
que se puede ver la fractura que se puede ver la fractura 
y exclusiy exclusióón del tercio n del tercio 
inferior del humero, asinferior del humero, asíí
como la angulacicomo la angulacióón de los n de los 
fragmentos distal y fragmentos distal y 
proximal del mismo. proximal del mismo. 
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RADIOGRAFIAS  RADIOGRAFIAS  
PREOPERATORIASPREOPERATORIAS

RadiografRadiografíía a 
lateral del codo lateral del codo 
derecho.derecho.



Carlos  Gracia  - Gerardo  Esteban

RADIOGRAFIAS  PREOPERATORIASRADIOGRAFIAS  PREOPERATORIAS

CUBITO Y RADIOCUBITO Y RADIO

En la RadiografEn la Radiografíía se puede a se puede 
observar una fractura abierta observar una fractura abierta 
de cde cúúbito y radio.                                                   bito y radio.                                                   
La fractura La fractura diafisariadiafisaria de de 
ambos huesos se caracteriza ambos huesos se caracteriza 
por su inestabilidad, siendo por su inestabilidad, siendo 
necesario la osteosnecesario la osteosííntesis.ntesis.
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RADIOGRAFIAS RADIOGRAFIAS 

POSTOPERATORIASPOSTOPERATORIAS

HUMEROHUMERO

El trozo de humero excluido El trozo de humero excluido 
se fija con placa de se fija con placa de EggarEggar,,
placa de placa de ShermanSherman y tornillos y tornillos 
corticales.corticales.

En la zona epitroclear y En la zona epitroclear y 
epicondilea se ha procedido a epicondilea se ha procedido a 
fijacifijacióón interna con agujas de n interna con agujas de 
KirschnerKirschner percutaneas.percutaneas.
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RADIOGRAFIAS  POSTOPERATORIASRADIOGRAFIAS  POSTOPERATORIAS

CUBITO Y RADIOCUBITO Y RADIO

En diEn diááfisis de cfisis de cúúbito y bito y 
radio se procede a radio se procede a 
insertar un clavo insertar un clavo 
centromedularcentromedular..

El olEl oléécranon se ha cranon se ha 
estabilizado con una estabilizado con una 
aguja de aguja de KischnerKischner..
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REVISA BIEN 

EL LUGAR DEL ACCIDENTE 

NO VAYAS A DEJARTE 

PARTE DEL PACIENTE

MORALEJA
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GRACIASGRACIAS
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