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Varón, 49 años.
Acude traído por los servicios de 
emergencias, se lo encuentran 
en la vía pública en estado de 
embriaguez  asociando 
tumefacción a nivel de 
articulación esternoclavicular 
derecha.

Balance articular del hombro 
conservado y doloroso, 
exploración neurológica distal 
conserva, pulsos radial y cubital 
presentes. Dolor sin crepitación 
a la palpación irradiado a ángulo 
mandibular derecho.

La radiografía simple evidencia el diagnóstico de fractura de tercio 
medial de clavícula. Durante su estancia en el servicio de urgencias, 
comienza con desaturación y deterioro del nivel de alerta asociado al 
aumento de la tumoración, por ello se realiza un TC con contraste i.v. 
para descartar lesión de grandes vasos o compromiso de la vía aérea. 
En la TC se confirma la fractura de clavícula como único hallazgo.

Se comenta el caso con el servicio de cuidados intensivos 
que decide la intubación e ingreso a su cargo por 
compromiso de la vía aérea.

Tras cese del peligro vital el paciente pasa a cargo de 
traumatología, decidiéndose un manejo no quirúrgico de la 
fractura de clavícula. Se pierde seguimiento con el paciente.

Fx tercio proximal 
clavícula Dch.

Desplazamiento de estructuras 
mediastínicas secundario al 

hematoma, cruzan línea media

AO: 15.1C
Allman: Tipo III

Robinson: Tipo 1

La fractura de tercio 
proximal de clavícula 
representa menos del 5% 
de todas las fracturas de 
clavícula, algo más si el 
método diagnóstico usado 
es la TC.

Discusión

Se asocian a accidentes de alta 
energía en personas jóvenes o a 
procesos locales o sistémicos 
patológicos.

Principales complicaciones agudas:
• Neumotórax: asociado a fracturas de la primera costilla de la escápula.
• Hemotórax
• Hemoneumotórax
• Lesiones por laceración en tráquea y grandes vasos
• Parálisis de cuerdas vocales
• Lesión en plexo braquial

Se describen pocos casos en la literatura de desenlace fatal por 
complicaciones agudas, sin embargo, no es posible encontrar 
mortalidad asociada a la fractura de tercio proximal de clavícula por 
desplazamiento secundario de la vía aérea causada por el hematoma.
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