CARTAS AL DIRECTOR

Sr. Director:

Hemos leido con gran interés el articulo de su revista en
la seccion de «Temas de actualizacion» titulado Indicaciones
actuales de las placas de osteosintesis, firmado por Orozco
y Sales (Rev Ortop Traumatol 2002;46(S1):70-5) y la junta
directiva del Grupo de Estudio de Traumatologia y
Ortopedia Infantil, (GETOI) en representacion de sus miem-
bros ha creido fundamental y necesario realizar los siguien-
tes comentarios, sin entrar en el tono o las formas del articu-
lo:

Al tratarse de un articulo de actualizacion y dirigido a
especialistas de nuestra sociedad, pudiera dar la impresion
de que las indicaciones a las que se refieren los autores son
generalizadas, independientemente de la edad de los pacien-
tes. En ningtin momento el articulo hace mencién de la indi-
cacion en edades pediatricas'. Las placas atornilladas en
edades infantiles practicamente s6lo se emplean en osteoto-
mias femorales o fracturas subtrocantéricas o en otras loca-
lizaciones en pacientes adolescentes, proximos a la madura-
cién esquelética’.

El empleo de placas de osteosintesis para el tratamien-
to de las fracturas diafisarias femorales en los nifios goz6
de cierta popularidad durante los afios setenta, pero debido
a las importantes secuelas que dejaba (discrepancia de has-
ta 4-5 cm por hipercrecimiento femoral, cicatrices queloi-
deas, refractura tras retirar el material de osteosintesis,
etc.)*¢, hoy en dia el tratamiento de las fracturas femorales
en niflos se realiza con yesos, enclavado centromedular
eldstico estable o mediante fijacién externa’. No se puede
afirmar que exista una contraindicaciéon absoluta para el
tratamiento de las fracturas femorales en nifios con las pla-
cas de osteosintesis, pero si que en la actualidad es un mé-
todo obsoleto®.

P. Gonzdlez-Herranz
Secretario GETOI
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