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Manejo quirúrgico de las fracturas costales 

Surgical management of rib fractures
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El trauma de tórax corresponde al 
10-20% de todos los casos de trauma 
(1), y en general se deben a trauma 
cerrado. El riesgo de morbilidad y 
mortalidad aumenta con el número de 
fracturas costales (2).

El tratamiento del paciente con 
fracturas costales múltiples y tó-
rax inestable requiere un complejo 
abordaje multidisciplinario, ya que 
pueden desarrollar complicaciones 
severas que acarrean mortalidad 
alta. La evidencia actual indica que a 
mayor número de costillas compro-
metidas, mayores complicaciones y 
posibilidad de morir, situación que 
se agrava en la población mayor 
(3). Las metas del tratamiento son 
la estabilización precoz para pre-
venir o minimizar la morbilidad y 
la mortalidad. En ese sentido, se ha 
demostrado que el manejo quirúr-
gico disminuye las complicaciones 
pulmonares, el tiempo de hospitali-
zación, el dolor, la incapacidad fun-
cional y la muerte, en comparación 
con el manejo médico tradicional 

Editorial

que incluía ingreso a la unidad de 
cuidad intensivo y manejo de sopor-
te reservándose el manejo quirúrgico 
solo para casos seleccionados.

En este ejemplar de la Revista se 
presenta la experiencia en un centro 
de referencia en el manejo quirúrgico 
de las fracturas costales. Se trata de un 
estudio descriptivo de tipo prospecti-
vo que incluye pacientes mayores de 
18 años que tuvieron trauma cerrado 
o abierto de la pared del tórax con dos 
o más fracturas costales con caracte-
rísticas de tórax inestable y resultados 
de la intervención quirúrgica precoz 
comparables con la literatura mundial.
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