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r  e  s  u  m  e  n

Introducción: La distracción osteogénica mandibular es una relativamente nueva técnica qui-

rúrgica de alargamiento mandibular para aliviar la obstrucción de la vía aérea en pacientes

con  hipoplasia mandibular. Ha revolucionado el manejo de defectos en el campo de la cirugía

craneofacial, y el procedimiento se ha convertido en ampliamente aceptado en hospitales

de  todo el mundo.

Objetivos: Describir la evolución y la tasa de complicaciones en el postoperatorio inme-

diato de la distracción osteogénica mandibular en el Hospital Materno-Infantil de Granada,

hospital de referencia andaluz de dicha técnica.

Material y métodos: Estudio observacional descriptivo de los niños en los que se ha realizado

una  distracción mandibular en el período comprendido entre los años 2006 y 2016. Se inclu-

yen un total de 20 pacientes. Los datos han sido analizados con el paquete estadístico IBM

SPSS Statistics 20.

Resultados: Precisaron ingreso en la UCIP durante 5,5 días de mediana (2-9), los días totales

de  ingreso hospitalario fueron de 8 días de mediana (4,25-14). Un total de 10 enfermos (50%)

presentaron fiebre. Se consiguió instaurar la nutrición enteral, de media, a los 2 días de la

intervención.

Conclusiones: Los pacientes con secuencia Pierre Robin pueden presentar retro/micrognatia

grave que les produzca desde dificultad a la entrada de aire hasta apnea obstructiva, en

cuyo  caso la distracción mandibular es el tratamiento de elección. El postoperatorio de dicha

intervención requiere estancia en UCIP para el manejo de la vía aérea, entre otros. Según

los  datos que presentamos, concluimos que el postoperatorio es corto y con una baja tasa

de  complicaciones.
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a  b  s  t  r  a  c  t

Introduction: Mandibular distraction osteogenesis is a relatively new surgical technique to

relieve mandibular lengthening airway obstruction in patients with mandibular hypoplasia.

It  has revolutionised the management of defects in the field of craniofacial surgery, and the

procedure has become widely accepted in hospitals worldwide.

Goals: To describe the evolution and rate of complications in the immediate postoperative

period following mandibular distraction osteogenesis in the Mother and Child Hospital of

Granada, Andalusia’s referral hospital for this technique.

Material and methods: Descriptive observational study of children who underwent mandi-

bular  distraction in the period between 2006 and 2016. A total of 20 patients were included.

The data were analysed with the statistical package SPSS Statistics 20.

Results: The children required admission to ICU for a median of 5.5 days (2-9), the total days

of  hospital stay were a median of 8 (4.25 to 14). A total of 10 patients (50%) developed a fever.

Enteral nutrition was established, on average, at 2 days after surgery.

Conclusions: Patients with Pierre Robin sequence may have severe retro/micrognathia cau-

sing  them symptoms including from difficulty in air entry to obstructive apnoea, in which

case mandibular distraction is the treatment of choice. After this intervention the posto-

perative period should be in ICU for airway management and other care. According to the

data  presented, we conclude that the postoperative period is short and with a low rate of

complications.

©  2017 SECOM. Published by Elsevier España, S.L.U. This is an open access article under

the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Introducción

La distracción osteogénica mandibular es una relativamente
nueva técnica quirúrgica de alargamiento mandibular para
corregir la posición posterior de la lengua y aliviar la obstruc-
ción de la vía aérea en pacientes con hipoplasia mandibular1,2.

Consiste en la realización de una osteotomía y la coloca-
ción de distractores, que permiten una separación progresiva
de la fractura con inmovilización de los fragmentos, logrando
una elongación progresiva del hueso, posibilitando además el
crecimiento simultáneo de musculatura y tejidos blandos de
la cara3,4 (fig. 1).

La distracción osteogénica mandibular alivia la obstruc-
ción a nivel de la base de la lengua mediante el alargamiento
de las ramas mandibulares. Más  concretamente, reposiciona
la lengua en sentido anterosuperior actuando sobre diversos
músculos y aumentando el espacio supraglótico y reduciendo
la glosoptosis5,6.

La distracción osteogénica ha revolucionado el manejo de
defectos adquiridos y congénitos en el campo de la cirugía
craneofacial, y el procedimiento se ha convertido en amplia-
mente aceptado en hospitales de todo el mundo5,6.

Objetivos

Los objetivos del presente trabajo fueron describir la indica-
ción de distracción osteogénica mandibular en el Hospital
Materno-Infantil de Granada, que es hospital de referencia
andaluz de dicha técnica, así como conocer la evolución y
la tasa de complicaciones en el postoperatorio inmediato de

Figura 1 – Distractores mandibulares externos.
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