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RESUMEN
Introducción: Se presenta un estudio sobre el uso de placas 
de carbono realizado en el Hospital Naval Puerto Belgrano, 
Argentina, durante el año 2019. Materiales y métodos: Se 
han utilizado cinco placas de carbono (CARBOFIX ®), de las 
cuales fueron tres de tobillo y dos de muñeca. Los pacientes 
en estudiados fueron jóvenes, siendo tres hombres y dos 
mujeres. Resultados: En todos los casos se logró la conso-
lidación de la fractura con buenos resultados funcionales. No 
se presentaron complicaciones infecciosas ni fue necesario 
retirar ninguna osteosíntesis. Conclusiones: De nuestros re-
sultados se desprende que las placas de carbono presentan las 
siguientes ventajas: biocompatibilidad, osteointegración, una 
mayor resistencia y elasticidad y radiolucides con posibilidad 
de resonancia magnética postratamiento. Por estos motivos, 

podemos concluir que las placas de carbono son una opción 
válida para el tratamiento de fracturas.
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ABSTRACT
Introduction: We present a study on the use of carbon plates 
carried out at Puerto Belgrano Naval Hospital, Argentina, 
during the year 2019. Materials and methods: Five carbon 
plates (CARBOFIX ®) were used, three of them for the 
ankle and two for the wrist. The patients studied were young, 
being three men and two women. Results: In all cases, 
fracture consolidation was achieved with good functional 
results. There were no infectious complications and it was 
not necessary to remove any osteosynthesis. Conclusions: 
From our results, we can see that carbon plates present the 
following advantages: biocompatibility, osseointegration, 
greater resistance and elasticity and radiolucency with the 
possibility of post-treatment magnetic resonance. For these 
reasons, we can conclude that carbon plates constitute a valid 
option for the treatment of fractures.
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INTRODuCCION

El objetivo del presente trabajo es mostrar las fracturas tra-
tadas con Placas de Carbono en nuestro servicio. Las fracturas 
pueden ser tratadas en forma conservadora con yeso cuando 
no comprometen las superficies articulares inmovilizándose 
para que se produzca la consolidación. 

Cuando se trata de fracturas articulares, conminutas, 
desplazadas o con desplazamientos posteriores se recurre al 
tratamiento quirúrgico. El objetivo del tratamiento quirúrgico 
es lograr una reducción anatómica, una buena alineación y una 
fijación estable para evitar la consolidación viciosa y defectos 
articulares, respetando las partes blandas y permitiendo una 
rehabilitación precoz (1-3). 

Tanto las fracturas de muñeca, como las de tobillo, ocu-
rren en su mayoría como resultado de una caída o eventos 
traumáticos, involucrándose fuerzas directas e indirectas. 

Las placas y tornillos mas utilizados son de acero, después 
se desarrollaron las placas de titanio. En los últimos años las 
placas de carbono han ganado terreno por sus ventajas (4) y 
similitudes con el resto.

MATERIALES Y MÉTODOS

En el transcurso del año 2019 se realizaron cinco (5) 
cirugías de reducción y osteosíntesis con placas de carbono 
(CARBOFIX®) y tornillos de titanio. Tres fueron de tobillo 
y dos de muñeca. Población en estudio: Caso 1: Paciente 
masculino de 54 años, sufre fractura de peroné derecho tran-
sindesmal en accidente deportivo (Figura1); Caso 2: Paciente 
masculino de 34 años, sufre fractura de peroné izquierdo 
transindesmal con lesión del ligamento deltoideo (Figura 
2); Caso 3: Paciente masculino de 54 años, sufre fractura de 
peroné izquierdo transindesmal (Figura3); Caso 4: Paciente 
de 53 años sufre fractura de muñeca derecha intraarticular post 
caída (Figura 4); Caso 5: Paciente 49 años sufre fractura de 
muñeca izquierda extraarticular post traumatismo deportivo 
(Figura 5). 

En la totalidad de los casos se utilizaron placas anatómicas 
de carbono (CARBOFIX®), tres (3) para peroné distal y dos 
(2) de radio distal . Figuras 1 a 5: en las Radiografías posto-
peratorias de frente y perfil se muestra el uso de las placas de 
carbono en los diferentes casos estudiados (Casos 1-5) . 

En los tres primeros casos se utilizó anestesia raquídea, 
inmovilización con bota y muletas, movilidad precoz y retiro 
de tornillos transindesmales a los 60 días. 

En los casos cuarto y quinto, se realizó anestesia gene-
ral, se inmovilizó con valva de yeso por 21 días y después 
fisiokinesioterapia. 

En ninguno de los casos tuvimos complicaciones infec-
ciosas y no hubo que retirar las placas. En todos los casos se 
logró la consolidación con buenos resultados funcionales y 
el cierre de herida quirúrgica.

DISCuSION 

Las placas anatómicas constituyen un sistema fiable para 
la fijación interna de las fracturas. El objetivo de la reduc-
ción abierta y la fijación interna es conseguir una reposición 
anatómica y una movilización precoz, evitando los desplaza-
mientos secundarios. Debido a la visualización directa de la 
fractura y al acceso directo a los fragmentos óseos se facilita 
la reducción. 

La estabilidad que aportan las placas de carbono, permiten 
la movilización precoz de la articulación evitando la pérdida 
de movilidad y mejorando la independencia funcional del 
paciente.

En la literatura, se describen complicaciones de la reduc-
ción abierta y la fijación interna (RAFI), como dehiscencia 
de la herida, necrosis cutánea, índice de infecciones más alto 
y mayor tiempo quirúrgico (5).

Hak y col (2014) comparan las placas de diferentes ma-
teriales, llegando a la conclusión que las placas de carbono 
poseen mejores propiedades biomecánicas, incluyendo mejor 
resistencia a la fatiga y elasticidad. 

Caforio y col (2014) destacan los beneficios de la radiolu-
cidencia de las placas de carbono en las fracturas complejas 
de tobillo, en especial en las trimaleolar. Debido a que las 
placas metálicas generan imposibilidad de ver las superficies 
articulares, 

Los estudios de Tedesco y col (2017) concluyen que en 
el tratamiento primario de los tumores de columna puede ser 
una buena opción el carbono ya que hace mas fácil y efectivo 
el tratamiento con radioterapia. 

Si tenemos en cuenta el alto porcentaje de lesiones osteo-
condrales y otras patologías intraarticulares que se producen 
asociados a una fractura de tobillo (9,10), tendremos otra 
ventaja para las placas de carbono, ya que nos permiten hacer 
una resonancia magnética postoperatoria. 

Estudios de Perugia  y col (2017) comparan los resultados 
funcionales y radiográficos entre las placas de titanio y carbono 
en fracturas de muñeca, llegando a la conclusión de que no 
observan diferencias significativas entre ambas. Asimismo, 
Pinter ZW y col. (2018) evaluaron la tasa de pseudoartrosis 
y complicaciones de las placas de carbono, concluyendo que 
son semejantes al resto. 

Los estudios de Petersen (2016), sostienen que dentro de 
las ventajas del carbono se encuentra la biocompatibilidad y 
la estimulación de la osteointegración lo que permitiría tener 
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Figuras 1 a 5: Imágenes del postoperatotio de los  casos estudiados 
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mejores resultados. 

CONCLuSIONES

Teniendo en cuenta la bibliografía consultada y el análisis 
de nuestros resultados, en el número de  pacientes estudiados,  
concluimos que entre las ventajas de las placas de carbono se 
destacan sus características como biocompatibilidad, osteo-
integración, mayor resistencia y elasticidad, radiolucides y 
posibilidad de resonancia magnética post tratamiento. 

Finalmente, las placas de carbono son  una opción válida 
para el tratamiento de  fracturas.  La desventaja de su uso es 
es   el alto costo en comparación con el resto de las placas.    

En un futuro nos planteamos aumentar la casuística  de 
la población en estudio  para validar  la implementación del 
uso de Placas de Carbono,  realizando  el seguimiento posto-
peratorio del paciente para confirmar las ventajas descriptas 
en el  presente estudio.        
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