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Introduccio i objectius generals

Les fractures complexes tenen una incidéncia creixent en la poblacié, amb una gran repercussié social i
economica. L'increment progressiu de fractures d'alta energia tan en els ambits laborals com en el transit
i en les activitats esportives, augmenten la incidéncia dels polifracturats i politraumatitzats, que agreugen
el problema de la correcte atencié global d’aquest pacients.

Des d'un punt de vista assistencial s’ha de contemplar I'atencié d’'urgencia al lloc de I'accident i el trans-
port sanitari, la recepcié al centre assistencial més adient a la gravetat i tipus de lesid, els tractaments
immediats i el diferits fins la reincorporacié a la societat del fracturat en les condicions funcionals més
favorables. Existeix evidéncia cientifica contrastada de la relacid entre els resultats finals (outcomes) i la
precocitat, el tipus i qualitat dels sistemes de fixacid6 emprats en I'estabilitzacio de las fractures.

A cinque curs s’estudien la fisiopatologia, el diagnostic i els fonaments i les indicacions dels tractaments
anomenats conservadors i quirargics de les fractures, introduint els criteris basics osteosintesi i de les
seves avantatges enfront les immobilitzacions classiques amb embenats de guix. Les ndicacions
d’estabilitzacié preco¢ del focus de fractura mitjangant osteosintesi son cada cop més freqiients (80% de
les fractures), ja que existeix evidencia cientifica de la reduccié de la mortaldat i morbilitat precog¢ en els
pacients politraumatitzats i polifracturats amb I'Gs correcte d’aquests métodes quirdrgics. L'osteosintesi
de les fractures permet una funcié immediata o com a minim precog, prevenint aixi la malaltia fracturaria
(S,deck) i disminuint la incidéncia de trombosi venosa profunda i tromboembolisme pulmonar, i la millor i
més rapida incorporacid del malalt a la societat, alhora que es redueixen els costos hospitalaris i socials.

Les diverses técniques per obtenir la fixacié de les fractures, ja siguin rigides o elastiques, externes o
internes, intramedul-lars o extramedul-lars, no es poden improvisar, doncs requereixen un entorn de con-
dicions quirdrgiques i hospitalaries, d’instrumental i d’entrenament rigords del personal assistencial. En
qualsevol cas, qualsevol metge recent llicenciat en la seva activitat en els serveis d’'urgéncies i emergén-
cies s’haura d'enfrontar immediatament a indicacions d’urgeéncia que només podra orientar si coneix les
possibilitats i els riscs de les teécniques d’osteosintesi.
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Objectius especifics

Estimular I'estudi de les técniques de socorrisme, valoracié dels criteris d’identificacio dels nivells de
gravetat dels accidents i la participacié en I'ensenyament popular per part dels estudiants de medici-
na, centrant I'interés en els politraumatismes.

Valoraci6 de la gravetat de I'accidentat, ensenyament dels tractaments d’'urgencia i de les possibles
indicacions quirargiques en fracturats i polifracturats.

Donar a coneixer els principis, fonaments i condicionants del tractament quirtrgic de les fractures
mitjancant les técniques d’osteosintesi.

Donar a conéixer com planificar les operacions, les técniques quirdrgiques basiques d’osteosintesi,
els implants a utilitzar, perque i com utilitzar-los i com plantejar la recuperacié funcional immediata.

Com utilitzar la informatica i les bases de dades per classificar les fractures, per fer una avaluacio
continuada dels resultats i per tal de fer el propi control de qualitat de la técnica i per facilitar informa-
ci6 al malalt i a les companyies d’assegurances que, en breu, exigiran aquest requisit per fer-se res-
ponsables de I'assisténcia i les incapacitats (Suissa, Alemanya, etc.).

Temari teoric

1

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Caracteristiques socio-sanitaries dels accidents de transit, esport, treball, domestics. Atencié
d’'urgencia en el lloc de I'accident com a condicionant del futur de la fractura. El socorrisme qualificat.
El socorrisme popular. Transport sanitari. Aspectes administratius.

Protocols d’atencio als politraumatitzats i als fracturats d’alta energia. Importancia de la recep-
ci6 del traumatic a I'hospital. Seleccié de prioritats en la catastrofe.

Planificacio del tractament d’urgéencia dels fracturats i polifracturats. Avaluacio del polifracturat i
pla quirdrgic.

La moderna Classificaciéo Global de les Fractures, acceptada per la Societat Internacional de
Cirurgia Ortopédica (SICOT).

Bases tedriques de I's de la informatica en la classificaci6 de les fractures.

La base de dades en el control de qualitat del tractament de les fractures amb osteosintesi.
Els fulls de documentacié de I'osteosintesis de fractures. Fotografia digital aplicada a la traumatolo-
gia

Generalitats del tractament quirdrgic de les fractures. Condicionament d’'asépsia hospitalaria.
Condicionants d’instruments i implants d'osteosintesi. Condicionants pressupostaris hospitalaris.

Consolidacié Ossia. Com curen les fractures tractades per procediment conservador o quirdrgic.
Histomorfologia del call segons el tractament.

Historia i objectius de I'Osteosintesi. Principis i fonaments biologics i mecanics. Biomecanica dels
métodes d’osteosintesi. Metal-lirgia dels implants.

Preparacio cientifica i técnica del cirurgia i dels equips quirdrgics en osteosintesi. Especialit-
zaci6 de la infermeria. Organitzacié de la sala d’operacions.

Conceptes de reduccié anatomica en fractures articulars i diafisaries. Compressié interfragmen-
taria. Compressié dinamica i estatica. L'estabilitat com a concepte.

Osteosintesi. Condicionaments locals d'asépsia. Preparacié de les mans i vestuari de I'equip quirar-
gic. L'aire de la sala operatoria. Moviment del personal. Preparacié de la taula d’instruments.
Col-locaci6 del malalt a la taula d’operacions segons el tipus d'osteosintesi previst. Tipus de taules.
Preparacio6 de la pell del malalt. Preparacié del camp operatori. Col-locacié de I'equip quirargic. Ope-
rar dret o assentat.

Planificaci6 d’una operaci6. Urgéncia. Urgéncia diferida. Intervencié programada. Problematica
hospitalaria i pressio assistencial.

Planificacié de I'osteosintesi de cada fractura sobre calc de paper. Previsid de l'instrumental i
dels implants adequats.

Descripcié genérica dels implants principals i dels instruments essencials filferros, visos, pla-
ques, claus intramedul-lars, fixadors externs.
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16.

17.

18.

19.
20.
21.

22.

23.

Aplicacié quirargica del métode d’osteosintesi elegit. Técniques d'utilitzacié dels fils i visos. Téc-
nica d'utilitzacié de la placa com a implant de neutralitzacié en ossos llargs. Indicacions i exemples
clinics i radiografics. Técnica quirdrgica per a I'aplicacid dels claus intramedul-lars a femur i tibia.

Les fractures en el vell. Problematica social i hospitalaria. Indicacions de I'osteosintesi. Recupera-
ci6 funcional precog. Assisténcia sociosanitaria. Postoperatori domiciliari.

Implants més utilitzats en les fractures de maluc en el vell.

Recuperacié funcional a mig termini. Importancia de I'osteosintesi en les possibilitats de carrega
immediata, carrega progressiva, carrega protegida i carrega total.

Influencia de I'osteosintesi precog en I'alta médica i en I'estada mitjana hospitalaria.
Complicacions de I'osteosintesi. Infeccié. Afluixament. Ruptura de I'implant.

Retard de consolidacié i pseudoartrosi. Prevencio de les complicacions. Diagnostic precog i pro-
jectes de reintervencid.

L’error en osteosintesi. Mals resultats. Transcendéncia de la mala practica. Responsabilitats judici-
als.

Traumatologia infantil

Temari practic

1. Practiques de classificacié de fractures sobre radiografies escollides durant tot el curs i de casos
aleatoris sobre base de dades.

2. Practiques sobre fractures obtingudes dels Serveis d'urgéncies de traumatologia dels hospitals de la
UB.

3. Practiques de planificacié de tractament sobre paper calc. Cada alumne rebra 25 fotocopies de radi-
ografies per donar el diagnostic, prondstic i orientacié terapéutica.

4. Practiques sobre ordenador d'utilitzacié de la base de dades.
Seminari critic sobre casos (radiografies) per diagnostic precoc¢ dels errors i control de qualitat
d’osteosintesi.

6. Utilitzacio practica de la base de dades fonamentada en la Classificacié Global de les Fractures.

7. Digitalitzaci6 de radiografies d’'osteosintesi de fractures.

8. ldentificacié dels problemes per manca de qualitat de la radiografia d’'urgéncies i del seguiment.

9. Els fulls de documentaci6 de I'osteosintesi de fractures.

Avaluacio

Procediments i criteris d’avaluacio

L'avaluacio s’efectuara de manera continuada al llarg del curs i per la participacié de I'alumne en
treballs practics

Es fara una prova d’avaluacio final sobre sis casos clinics. Dels tres primers es demanara el diagndstic,
classificacié, orientacio i planificacié del tractament quirlrgic. Els tres segiients seran fractures operades
i es demanara judici critic de les indicacions, de la técnica utilitzada, deteccié de possibles errors,
pronostic i programa de recuperacio funcional immediata .

Una tercera prova sera l'elaboracié d’'una memoria o projecte critic individual o en grups reduits so-
bre les metodologies emprades en la valoracio de totes les osteosintesis analitzades durant el curs

Criteris de qualificacio

Avaluacié continuada al llarg del curs: 50% de la qualificacié
Avaluacio final sobre casos clinics: 25% de la qualificacio
Memoria : 25%
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Recursos d’aprenentatge i metodologies docents

L'ensenyament de I'assignatura sera molt iconografic. Totes les llicons van acompanyades d’exemples
radiografics digitalitzats, procedents de la base e dades de la Fundacié Miller que conté més de cinc
mil fractures, a més d’iconografia en color corresponent a les publicacions i col-leccions de diapositives
ressenyades a la bibliografia i del fons iconografic del Servei de COT del Hospital Clinic Universitari i del
Departament de Cirurgia i Especialitats Quirdrgiques (Unitat de Traumatologia i C. Ortopedica) de la Fa-
cultat de Medicina de la Universitat de Barcelona.

També es faran practiques de les técniques d'osteosintesi més elementals sobre ossos de gastic amb
instrumental quirdrgic i implants cedits per indUstries i practiques en ordinador a la Fundacié Miiller per a
coneixer el funcionament de la base de dades i el procés de recerca d'imatges digitalitzades i el seu trac-
tament i practiques de quirdfan en I'area quirargica d’urgéncies de I’'Hospital. Clinic.

Un fulleté de butxaca, sobre la Classificacié Global de les Fractures els servira de guia durant tot el curs.
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Requisits d’aprenentatge

Els alumnes hauran d’haver aprovat I'assignatura de Malalties de I'’Aparell Locomotor.
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