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Resumen 

 

La siguiente investigación sobre el análisis del mercado de clavos endomedulares en la ciudad de 

Pasto, se presenta como una investigación que ayuda a tener una visión global del estado del 

mercado además contiene la evaluación del entorno y todas las variables respectivas Para lograr 

los resultados obtenidos se realizó un trabajo de campo que contuvo consultas en las clínicas y 

hospitales objeto de estudio, recopilación de información de las bases de datos de las entidades 

de salud, encuestas, información oficial de páginas especializadas, entrevistas a especialistas, 

análisis externo e interno. Este estudio constituye información relevante en cuanto al estado 

actual del sector de clavos endomedulares, las problemáticas del sector, la atractividad del 

mercado y las oportunidades de ingreso por parte de comercializadoras nuevas. 

Palabras clave: Osteosintesis, Clavos endomedulares, Marketing 
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Abstract 

The following research on the analysis of the market of endomedular nails in the city of Pasto, is 

presented as an investigation that helps to have a global vision of the state of the market also 

contains the assessment of the environment and all the respective variables To achieve the results 

obtained, a field work was carried out that contained consultations in the clinics and hospitals 

under study, compilation of information from the databases of health entities, surveys, official 

information from specialized pages, interviews with specialists, analysis external and internal 

This study constitutes relevant information regarding the current state of the endomedular nail 

sector, the problems of the sector, the attractiveness of the market and the opportunities for entry 

by new marketers. 

 KeyWords: Osteosynthesis, Endomedular nails, Marketing 
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Introducción 

 

Esta investigación hace referencia al estudio de clavos endomedulares en la ciudad de Pasto, 

con el propósito de estudiar las estrategias de distribución actuales por parte de las 

comercializadoras existentes. El desarrollo de esta tesis se fundamenta en el conocimiento del 

mercado actual, las condiciones de compra y venta del mercado, el movimiento y rotación de 

clavos endomedulares y las condiciones de los hospitales para este tipo de cirugías. 
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1. Planteamiento del problema 

 

1.1 Análisis del entorno 

 

La historia del uso de dispositivos ortopédicos tipo clavos endomedulares se remota a muchos 

años atrás, en la época precolombina del continente Americano, en el imperio MAYA, actual país 

de México, donde para el tratamiento de fracturas de huesos largos y pseudoartrosis, según el libro 

“Historia General” del antropólogo Bernardino de Sahagún quien viajó junto al conquistador 

Hernán Cortés, se ponían clavos de madera resinosa en el canal medular, aunado a ello describe 

indicios de procedimientos antisépticos y anestésicos que desaparecieron hasta el siglo XX, en la 

Alemania NAZI donde se experimentaba con el cuerpo humano con varillas metálicas y de marfil, 

observándose que las de marfil se reabsorbían y las metálicas eran encapsuladas por material 

fibroso, a finales del siglo XIX Gluck describió el primer clavo bloqueado para el tratamiento de 

pseudoartrosis, el dispositivo consistía en una varilla intramedular con agujeros que eran 

bloqueados con clavos del mismo material ya sea metálicos o de marfil. Para Estados Unidos se 

utilizaron lajas de hueso autógeno para el mismo fin, sin embargo debido a que los materiales hasta 

entonces usados presentaban una rápida resorción no permitían una osificación adecuada de la 

fractura, por lo cual se descartaron estos materiales para reparo de esas lesiones óseas. En la 

Primera Guerra Mundial, Hey Groves en Inglaterra usó clavos centromedulares de acero similares 

a los de diseño moderno en fémur y cúbito que no tuvieron éxito debido al rechazo del material 

ortopédico por parte de los tejidos corporales del receptor, también reconoció la influencia del 

movimiento entre el implante y los fragmentos óseos en la curación de fracturas; más adelante en 

1919 se realizó por primera vez por parte de Watson Jones la fijación de una fractura de cuello 

femoral bajo control radiológico, iniciándose una nueva época de enclavado centromedular. Los 

primeros clavos modernos de este tipo se atribuyen a Modny y Bambara en 1953, quienes 
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reportaron clavos que se introducían con técnica abierta y con la asistencia de rayos X podían 

introducir tornillos en varias direcciones a través de un clavo sólido que tenía múltiples agujeros 

para este fin. A partir de esta época se considera que comienza la era moderna de los clavos 

endomedulares, desde 1953 se empezaron a usar aleaciones como el titanio que han permitido 

mayor flexibilidad y resistencia a estos implantes; se han mejorado los sistemas de fresado, lo que 

ha logrado disminuir las contraindicaciones de estos procedimientos; se han ensayado nuevas 

técnicas de introducción asistida con fluoroscopia y hasta guiadas por computadora. A nivel 

internacional México ha tenido también su aportación al desarrollo de los clavos centro medulares 

con los trabajos del Dr. Fernando Colchero Rozas. El clavo intramedular fija al hueso con pernos 

conocido como Clavo Colchero, el cual inició su desarrollo en 1972. En la actualidad sigue siendo 

usado gracias a las modificaciones de la empresa Orthofix. 

En Colombia en los últimos años el manejo de las fracturas ha evolucionado hacia un enfoque 

más quirúrgico, con ello se buscan una recuperación más rápida y la reintegración más precoz a la 

vida familiar. El sistema actual de salud en Colombia también favorece los tratamientos que no 

requieran períodos prolongados de hospitalización, como sí los requiere el método tradicional de 

tracción esquelética y yeso. Actualmente no existe un acuerdo sobre el método ideal de tratamiento 

de las fracturas diafisarias del fémur. La elección de la modalidad de tratamiento depende de la 

edad, el tipo de fractura, el estado de los tejidos blandos, los traumas asociados, las preferencias 

del médico y los familiares, los costos, los aspectos sociales y la disponibilidad de recursos. Las 

indicaciones quirúrgicas se basan en la presencia de traumas asociados y en la experticia que el 

cirujano tenga con las diversas modalidades de manejo. Los traumas asociados que pueden afectar 

la decisión de hacer cirugía incluyen: fracturas ipsilaterales de tibia (rodilla flotante), presencia de 
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fracturas abiertas, trauma encefalocraneano y el politraumatismo. Existen múltiples opciones de 

tratamiento dentro de las cuales se encuentran: 

a) Fijadores externos 

 

b) Osteosíntesis con placas y tornillos 

 

c) Osteosíntesis con clavos intramedulares flexibles 

 

Es importante saber que el objetivo del tratamiento quirúrgico es conseguir la máxima 

estabilidad de la fractura en el mínimo tiempo posible, para permitir movilización temprana y 

hacer posible la carga. 

El enclavamiento del dispositivo intramedular nace a raíz de las múltiples complicaciones del 

sistema dinámico de cadera (DHS), el cual fue introducido por Halder en la década de 1980 en la 

forma de clavo gamma, que fue diseñado por Grosse y Kempf en Estrasburgo, Francia. Los 

primeros informes sugirieron algunas importantes ventajas en asociación con este tipo de fijación, 

incluidas técnicas quirúrgicas mínimamente invasivas, tiempo quirúrgico acortado y menor 

pérdida de sangre. También mejora la biomecánica al posicionar el implante cerca del eje de 

transmisión de carga corporal del fémur, la fuerza de estabilización cabeza-cuello se ven 

disminuidas, hay mayor estabilidad de la fijación, movilización temprana del paciente y más corta 

estancia hospitalaria. Biomecánicamente, en comparación con una placa lateral, un dispositivo 

intramedular disminuye la fuerza de flexión de la articulación de la cadera en los implantes de 25% 

a 30%, teniendo ventajas especialmente en pacientes ancianos, en quienes el tratamiento primario 

objetivo es la movilización de la carga de peso completa inmediata asociado a ello en su gran 

mayoría se presentan fracturas en el grupo etario de adultos mayores quienes por patologías 

concomitantes (osteopenia, artritis, etc.) se genera este tipo de lesiones. Se ha reportado que en 
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mayores de 65 años más del 95% son causadas por caídas desde su propia altura con una incidencia 

3:1 mujeres versus hombres debido a que las mujeres tienden a caer con más frecuencia que los 

hombres, además suelen estar más expuestas a presencia de osteoporosis debido a menopausia 

temprana y disminución en la calcificación ósea, con respecto a lo anterior se encontró una media 

de edad relacionándose con traumatismo de baja energía, por ejemplo caída desde su propia altura 

en un 93,8% reiterando ser más frecuente en mujeres con un 66,7% incidencia. 

Colombia Según el ABC del INVIMA (Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y 

Alimentos) los dispositivos médicos se clasifican en dos, los invasivos y los no invasivos que a su 

vez se derivan en cuatro clases fundamentales, (I; IIA; IIB Y III), en la clase IIB que tienen un 

riesgo alto y están sujetos a una supervisión muy rigurosa en el proceso de fabricación, se 

encuentran los implantes ortopédicos como los clavos endomedulares, los cuales MBA define: Se 

trata de un dispositivo empleado para fijar fracturas óseas en huesos largos. Consiste en una barra 

metálica (generalmente de aleación de titanio o de acero) que se introduce a través del canal 

medular, estabilizando el hueso desde el interior. 

 

Los clavos modernos suelen permitir que se coloquen tornillos o pernos a través, por encima y 

por debajo del nivel de la fractura, permitiendo una mejor osteosíntesis de la estructura afectada, 

así mismo MBA anota que las ventajas del uso de clavos endomedulares son: 

Al fijar el hueso desde el interior, confieren una elevada estabilidad mecánica, permitiendo una 

carga relativamente temprana. Además, al no haber una comunicación directa entre el implante y 

el exterior, el riesgo de infección es bajo. Son implantes bien tolerados por los pacientes y no 

requieren de un seguimiento médico exhaustivo. 
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La mayoría de las empresas importadoras de DMI (dispositivos médicos implantables) manejan 

en su unidad de negocio la comercialización de materiales de osteosíntesis, más específicamente 

los clavos endomedulares, producto necesario para cirugías de miembro inferior con mayor 

prevalencia y en miembro superior de más baja prevalencia. 

Colombia es el tercer país latinoamericano con el mercado más grande de dispositivos médicos 

luego de Brasil y México. Este sector aporta el 2,7% del PIB colombiano, de acuerdo a un estudio 

de GHI (Global Health Intelligence). 

En la ciudad de Pasto las Entidades Promotoras de Salud (EPS) y las Instituciones Prestadoras 

de Servicios (IPS) como también algunas aseguradoras (SOAT), reportan para la atención en 

reparación de diáfisis de huesos largos, entre 6 a 15 usuarios mensuales. 

 

2. Objetivos 

 

2.1 Objetivo general 

 

Determinar los fundamentos de mercado de la compra de clavos endomedulares por parte de 

las IPS en la ciudad de Pasto 

2.2 Objetivos específicos 

 

 Desarrollar un diagnóstico del mercado para el análisis de la demanda de los clavos 

endomedulares 

 Estructurar la herramienta de levantamiento de información para conocer la 

demanda de los clavos endomedulares en la ciudad de Pasto 

 Analizar los resultados obtenidos para estudiar la demanda real de las IPS en la 

ciudad de pasto 
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3. Impacto interno 

 

El propósito del proyecto es dar una visión global del estado actual en el uso de los clavos 

endomedulares en la ciudad de Pasto, para esto se estudiaron variables como la disponibilidad de 

clavos, calidad de los productos, uso en los pacientes, así como también la experticia del personal 

dedicado a la reparación ósea y la adecuación de los espacios donde se realizan los procedimientos 

quirúrgicos. De esta forma el impacto del estudio repercute directamente en el cliente final, que en 

este caso es el paciente a operar ya que las variables que contengan irregularidades son aquellas 

que van afectar la integridad del paciente en el proceso quirúrgico, por esta razón es importante 

conocer y tratar de corregir las falencias y debilidades, de esta forma generar el mejor servicio al 

cliente, brindar facilidad de uso hacía para los ortopedistas y crear una mejor relación con las 

establecimientos de salud. Además, para futuras distribuidoras ortopédicas que les interese el 

mercado de Pasto pondrán conocer y corregir los procedimientos y de esta forma ser más 

competitivos. 

 

4 Marco teórico 

 

4.1 Marketing 

 

La presente investigación se fundamentará teóricamente de la siguiente manera: 

 

Para la realización del estudio de mercado primero se define que es el mercado donde según 

Baca Urbina (2013) área en que confluyen las fuerzas de la oferta y la demanda para realizar las 

transacciones de bienes y servicios a precios determinados 

Así mismo según Baca Urbina (2013) afirma que en el estudio de mercado existen objetivos 

para su desarrollo: 
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 Ratificar la existencia de una necesidad insatisfecha en el mercado, o la posibilidad de 

brindar un mejor servicio que el que ofrecen los productos existentes en el mercado. 

 Determinar la cantidad de bienes o servicios provenientes de una nueva unidad de 

producción que la comunidad estaría dispuesta a adquirir a determinados precios. 

 Conocer cuáles son los medios que se emplean para hacer llegar los bienes y servicios a 

los usuarios. 

De igual forma según Naresh Malhotra afirma que La Investigación de Mercados es la 

identificación, recopilación, análisis, difusión y uso, sistemático y objetivo de la información con 

el propósito de mejorar la toma de decisiones relacionadas con la identificación y solución de 

problemas y oportunidades de marketing 

Para el desarrollo de la presente investigación se hace necesario conocer el funcionamiento de 

la mercadotecnia que según Philip Kotler existe un proceso para realizar la mercadotecnia: 

1. Primera fase: mercadeo estratégico: 

 

En esta fase se analizan las oportunidades que brinda el mercado, de esta forma Philip 

Kotler las clasifica así: 

 
 

 Cuando algo escasea 

 

 Cuando existe la necesidad de un producto o servicio ya existente, pero que sea 

suministrado de una manera nueva o superior 

 Cuando existe la necesidad de un nuevo producto o servicio, aunque el mercado no 

sepa exactamente qué es 
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2. Segunda fase: Mix de marketing 

 

Se combinan las diferentes variables de las herramientas de marketing las cuales darán 

como resultado el procedimiento y la técnica de las estrategias y acciones a desarrollarse 

Las varíales que se deben evaluar son: 

 

 Producto: combinación de bienes y servicios que la compañía ofrece al mercado 

meta 

 Precio: La cantidad de dinero que los clientes tienen que pagar para obtener el 

producto 

 Plaza: Las actividades de la compañía para poner a disposición del cliente el 

producto 

 Promoción: Actividades que comunican las ventajas del producto para persuadir al 

cliente de la compra. 

4.2 Mercadotecnia para dispositivos médicos 

 

El mercadeo específico en dispositivos de salud, fue desarrollado por Priego Álvarez (2002) 

definiéndolo de la siguiente manera: 

La Mercadotecnia en Salud o Sanitaria (Health Care Marketing) conlleva dos acepciones: por 

un lado, la de ser una especialidad dentro del estudio del “Marketing” dedicada a la descripción, 

investigación, métodos de medición y sistemas de análisis de la demanda sanitaria, así como la 

satisfacción de los pacientes; y por otra parte la de ser entendida como un proceso de gestión 

responsable de identificar, anticipar y satisfacer los requerimientos de los pacientes de forma 

adecuada y provechosa 
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Por otro lado, Priego Álvarez (2002) tiene tres aspectos fundamentales para tener en cuenta al 

momento de desarrollar mercadeo en salud: 

 La primera es la redefinición de la salud y consiguientemente de sus satisfactores. Es decir, 

la salud deja de verse desde el punto de vista exclusivamente biomédico como la ausencia 

de enfermedad y ésta, a su vez, como la desviación de la norma, dando paso a su 

consideración como un bien social que es objeto de consumo, plenamente asociado a la 

calidad y capacidad de vida en determinados contextos socioculturales. 

 Una segunda es el cambio en la relación interpersonal que establecen los principales actores 

del proceso de atención médica, en la que se pasa de una relación tradicional médico- 

paciente (hegemónica-paternalista), a otra de cliente-profesional, que supone un enfoque 

contractual basado en la corresponsabilización y en el respeto de los derechos humanos y 

del consumidor sanitario. 

 Una tercera, dada por el surgimiento de un nuevo modelo de gestión en los servicios de 

salud que desplaza a la administración sanitaria por una nueva gerencia en salud en la que 

las instituciones sanitarias son consideradas empresas productoras de servicios de salud 

que requieren de un manejo empresarial para el logro de sus objetivos con efectividad, 

eficiencia, calidad y equidad, subrayándose su utilidad social sin menoscabar en la 

racionalización de sus recursos. Este nuevo modelo administrativo también se orienta hacia 

la satisfacción del cliente, lo que conlleva a modificaciones estructurales y 

comportamentales. 

4.3 Marco legal 

 

Para llevar a cabo el estudio De Mercado de clavos endomedulares en la ciudad de San Juan de 

Pasto, se tuvo en cuenta diferentes normas, leyes y decretos emitidas por el gobierno, las cuales se 
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mencionan a continuación: 

 Ley 9 de 1979 “Por la cual se dictan medidas sanitarias” 

 

 Los dispositivos médicos han sido considerados de gran importancia para la atención 

sanitaria y la mejora de la salud de la población mundial. En Colombia, mediante el 

Decreto 4725 de 2005 “Por el cual se reglamenta el régimen de registros sanitarios, 

permiso de comercialización y vigilancia sanitaria de los dispositivos médicos para uso 

humano” se establece el marco normativo para este tipo de tecnologías en salud. 

 

 Mediante el Decreto Ley 4107 de 2011 fue creada la Dirección de Medicamentos y 

Tecnologías en Salud, la cual hace parte del Viceministerio de Salud Pública y 

Prestación de Servicios. Esta Dirección tiene como funciones: 

a) Desarrollar los lineamientos de identificación, clasificación de medicamentos, dispositivos 

médicos y tecnologías en salud que faciliten la vigilancia sanitaria y epidemiológica. 

b) Establecer los lineamientos y orientaciones de política para el cumplimiento de las buenas 

prácticas en la cadena de comercialización asociadas al modelo de vigilancia sanitaria y 

epidemiológica en los temas de medicamentos, dispositivos médicos y tecnologías en 

salud. 

c) Elaborar los lineamientos de participación y las estrategias de análisis de los asuntos, 

intereses y posición de Colombia en los escenarios de armonización de estándares de 

regulación internacional y de integración subregional y global asociados a los temas de 

acceso, calidad y uso racional de medicamentos, dispositivos médicos y tecnologías en 

salud. 

d) Desarrollar las normas en materia farmacéutica, de dispositivos y tecnologías en salud. 

 

 Resolución 4002 de 2007 “Por la cual se adopta el Manual de Requisitos de Capacidad 
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de Almacenamiento y/o Acondicionamiento para Dispositivos Médicos” 

 Resolución 1319 de 2010 “Mediante la cual se adopta el Manual de Buenas Prácticas 

de Manufactura para la elaboración y adaptación de dispositivos médicos sobre medida 

de prótesis y ortesis ortopédica externa” 

 Resolución 2968 de 14 de agosto de 2015 “Por la cual se establecen los requisitos 

sanitarios que deben cumplir los establecimientos que elaboran y adaptan dispositivos 

médicos sobre medida de tecnología ortopédica externa ubicados en el territorio 

nacional” 

 Resolución 1319 de 2010 “Mediante la cual se adopta el Manual de Buenas Prácticas 

de Manufactura para la elaboración y adaptación de dispositivos médicos sobre medida 

de prótesis y ortesis ortopédica externa y se dictan otras disposiciones” 

 

5 Metodología propuesta 

 

5.1 Tipo y enfoque 

 

Esta investigación es de carácter cuantitativo ya que se basa en la medición de variables las 

cuales se medirán posteriormente para obtener datos numéricos, estadísticos y porcentuales. 

5.2 Descripción de la población 

 
En el departamento de Nariño según Supersalud existen 277 instituciones prestadoras de salud, 

de las cuales 130 instituciones prestadoras de salud corresponden para la ciudad de San Juan de 

Pasto. De igual forma para la presente investigación se toman las clínicas y hospitales que cuentan 

con las instalaciones adecuadas para realizar cirugías de traumatología y ortopedia, además debe 

contar con los equipos y dispositivos médicos para realizar los procesos quirúrgicos y finalmente 

el personal adecuado y capacitado para a intervención a los pacientes. 
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De esta forma los hospitales y clínicas seleccionadas como la población objetiva de la 

investigación es la siguiente: 

a) Clínica valle de atriz 

 

b) Fundación Hospital San pedro 

 

c) Clínica Traumedical 

 

d) Hospital Universitario Departamental de Nariño 

 

e) Clínica los andes 

 

f) Hospital Infantil los Ángeles 

 

5.3 Muestra de la población 

 

Para la presente investigación no se hace necesario el cálculo de la muestra representativa ya 

que se toma la totalidad de la población a estudiar, la cual serían los hospitales y clínicas 

nombrados anteriormente a los cuales se les puede aplicar e instrumento de levantamiento de 

información de manera total. 

Para la presente investigación la obtención de los datos se realizará de la siguiente manera: 

 

a) Estructuración de la herramienta de levantamiento de información, la cual estará diseñada 

para dar respuesta a las variables a estudiar 

b) Aplicación de la herramienta en los 6 establecimientos de salud 

 

c) Recopilación de la información en gráficas y tablas 

 

d) Análisis de la información obtenida 
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5.4 Recopilación de datos 

 

Para la recopilación de datos en cuanto al número de cirugías en los hospitales y clínicas de la 

ciudad de Pasto se tomó como fuente el libro de ingresos de material de osteosíntesis de cada 

entidad y además la programación quirúrgica de cada establecimiento, este tipo de información 

corresponde al año 2018 y está presente en cada mes del respectivo año; para esto se realizaron las 

siguientes tablas que muestras tanto los procedimientos de miembros inferiores y superiores y el 

número de clavos endomedulares que utilizaron. 

Tabla 1 

Rotación de clavos mes de enero 
 

Rotación de clavos endomedulares en los principales hospitales de la ciudad de 

 

pasto en el mes de enero de 2018 

Hospital Número de 

 

clavo de tibia 

Números de clavo de 

 

fémur 

Total 

Clínica Traumedical 1 1 2 

Clínica Valle de Atriz 0 3 3 

Fundación Hospital San Pedro 3 0 3 

Hospital Universitario 

 

Departamental de Nariño 

1 4 5 

Clínica los Andes 1 1 2  

Hospital Infantil Los Ángeles 0 1 1 
 

  
Total 16 

 

Fuente: Libro de ingresos de material de osteosíntesis por cada entidad 
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Tabla 2 

 Rotación de clavos mes de febrero 

 

Rotación de clavos endomedulares en los principales hospitales de la ciudad de 

 

pasto en el mes de febrero de 2018 

Hospital Número de 

 

clavo de tibia 

Número de clavo de 

 

fémur 

Total 

Clínica Traumedical 4 1 5 

Clínica Valle de Atriz 6 1 7 

Fundación Hospital San Pedro 0 0 0 

Hospital Universitario 

 

Departamental de Nariño 

1 0 1 

Clínica los Andes 0 0 0 

Hospital Infantil Los Ángeles 0 0 0 

  
Total 13 

Fuente: Libro de ingresos de material de osteosíntesis por cada entidad 
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Tabla 3 

Rotación de clavos mes de marzo 
 

Rotación de clavos endomedulares en los principales hospitales de la ciudad de 

pasto en el mes de marzo de 2018 

Hospital Número de clavo 

 

de tibia 

Numero de clavo de 

 

fémur 

Total 

Clínica Traumedical 4 0 4 

Clínica Valle de Atriz 0 2 2 

Fundación Hospital San Pedro 2 0 2 

Hospital Universitario Departamental 

 

de Nariño 

0 1 1 

Clínica los Andes 1 0 1 

Hospital Infantil Los Ángeles 0 1 1 

  
Total 11 

 
 

 
 

Fuente: Libro de ingresos de material de osteosíntesis por cada entidad 
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Tabla 4 

Rotación de clavos mes de abril 
 

Rotación de clavos endomedulares en los principales hospitales de la ciudad de 

 

pasto en el mes de abril de 2018 

Hospital Número de clavo 

 

de tibia 

Número de clavo 

 

de fémur 

Total 

Clínica Traumedical 2 0 2 

Clínica Valle de Atriz 1 3 4 

Fundación Hospital San Pedro 2 2 4 

Hospital Universitario Departamental 

 

de Nariño 

0 1 1 

Clínica los Andes 2 0 2 

Hospital Infantil Los Ángeles 0 0 0 

                   Total                    13 
Fuente: Libro de ingresos de material de osteosíntesis por cada entidad 
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Tabla 5 

Rotación de clavos mes de mayo 

 

Rotación de clavos endomedulares en los principales hospitales de la ciudad de 

 

Pasto en el mes de mayo de 2018 

Hospital Número de clavo 

 

de tibia 

Número de clavo de 

 

fémur 

Total 

Clínica Traumedical 1 1 2 

Clínica Valle de Atriz 4 0 4 

Fundación Hospital San Pedro 2 1 3 

Hospital Universitario 

 

Departamental de Nariño 

2 0 2 

Clínica los Andes 1 3 4 

Hospital Infantil Los Ángeles 1 1 2 

  
Total 17 

Fuente: Libro de ingresos de material de osteosíntesis por cada entidad 
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Tabla 6 

Rotación de clavos mes de junio 
 

Rotación de clavos endomedulares en los principales hospitales de la ciudad de 

 

pasto en el mes de junio de 2018 

Hospital Número de clavo 

 

de tibia 

Número de clavo 

 

de fémur 

Total 

Clínica Traumedical 2 0 2 

Clínica Valle de Atriz 5 1 6 

Fundación Hospital San Pedro 0 0 0 

Hospital

 Universi

tario 

 

Departamental de Nariño 

2 2 4 

Clínica los Andes 1 0 1 

Hospital Infantil Los Ángeles 1 0 1 

  
Total 14 

Fuente: Libro de ingresos de material de osteosíntesis por cada entidad  



ENDOMEDULARES EN LA CIUDAD DE PASTO  29 

 

 

Tabla 7 

Rotación de clavos mes de Julio 
 

Rotación de clavos endomedulares en los principales hospitales de la ciudad de 

 

pasto en el mes de Julio de 2018 

Hospital Número de clavo 

 

de tibia 

Número de clavo de 

 

fémur 

Total 

Clínica Traumedical 5 2 7 

Clínica Valle de Atriz 4 0 4 

Fundación Hospital San Pedro 1 1 2 

Hospital Universitario 

 

Departamental de Nariño 

2 0 2 

Clínica los Andes 0 1 1 

Hospital Infantil Los Ángeles 2 0 2 

   
Total 

 
18 

Fuente: Libro de ingresos de material de osteosíntesis por cada entidad 
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Tabla 8 

Rotación de clavos mes de agosto 
 

Rotación de clavos endomedulares en los principales hospitales de la ciudad de 

 

pasto en el mes de agosto de 2018 

Hospital Número de clavo 

 

de tibia 

Número de clavo de 

 

fémur 

Total 

Clínica Traumedical 3 2 5 

Clínica Valle de Atriz 3 1 4 

Fundación Hospital San Pedro 2 3 5 

Hospital Universitario 

 

Departamental de Nariño 

5 0 5 

Clínica los Andes 1 0 1 

Hospital Infantil Los Ángeles 1 2 3 

  
Total 23 

  
  

Fuente: Libro de ingresos de material de osteosíntesis por cada entidad 

  



ENDOMEDULARES EN LA CIUDAD DE PASTO  31 

 

 

Tabla 9 

Rotación de clavos mes Septiembre 
 

Rotación de clavos endomedulares en los principales hospitales de la ciudad de 

 

pasto en el mes de septiembre de 2018 

Hospital Número de clavo 

 

de tibia 

Número de clavo 

 

de fémur 

Total 

Clínica Traumedical 4 0 4 

Clínica Valle de Atriz 2 4 6 

Fundación Hospital San Pedro 3 0 3 

Hospital Universitario 

Departamental 

 

de Nariño 

2 0 2 

Clínica los Andes 0 0 0 

Hospital Infantil Los Ángeles 0 1 1 

   
Total 

 
16 

Fuente: Libro de ingresos de material de osteosíntesis por cada entidad 
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Tabla 10 

 

Rotación de clavos mes de octubre 
 

Rotación de clavos endomedulares en los principales hospitales de la ciudad de 

 

pasto en el mes de octubre de 2018 

Hospital Número de clavo 

 

de tibia 

Número de clavo 

 

de fémur 

Total 

Clínica Traumedical 1 0 1 

Clínica Valle de Atriz 1 4 5 

Fundación Hospital San Pedro 2 2 4 

Hospital Universitario Departamental 

 

de Nariño 

1 0 1 

Clínica los Andes 3 0 3 

Hospital Infantil Los Ángeles 3 1 4 

   
Total 

 
18 

Fuente: Libro de ingresos de material de osteosíntesis por cada entidad 



ENDOMEDULARES EN LA CIUDAD DE PASTO  33 

 

 

Tabla 11 

Rotación de clavos mes de noviembre 

 

Rotación de clavos endomedulares en los principales hospitales de la ciudad de 

 

pasto en el mes de noviembre de 2018 

Hospital Número de clavo 

 

de tibia 

Número de clavo 

 

de fémur 

Total 

Clínica Traumedical 7 0 7 

Clínica Valle de Atriz 2 3 5 

Fundación Hospital San Pedro 1 1 2 

Hospital Universitario Departamental 

 

de Nariño 

2 0 2 

Clínica los Andes 1 1 2 

Hospital Infantil Los Ángeles 1 1 2 

  
Total 20 

Fuente: Libro de ingresos de material de osteosíntesis por cada entidad  
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Tabla 12 

Rotación de clavos mes de diciembre 

 

Rotación de clavos endomedulares en los principales hospitales de la ciudad de 

 

pasto en el mes de diciembre de 2018 

Hospital Número de clavo 

 

de tibia 

Número de clavo 

 

de fémur 

Total 

Clínica Traumedical 2 2 4 

Clínica Valle de Atriz 2 1 3 

Fundación Hospital San Pedro 3 0 3 

Hospital

 Universitar

io 

 

Departamental de Nariño 

3 0 3 

Clínica los Andes 1 0 1 

Hospital Infantil Los Ángeles 0 0 0 

  
Total 14 

Fuente: Libro de ingresos de material de osteosíntesis por cada entidad  
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Tabla 13 

Rotación total de clavos endomedulares en el año 2018 

 

Mes Cantidad 

Enero 16 

Febrero 13 

Marzo 11 

Abril 13 

Mayo 17 

Junio 14 

Julio 18 

Agosto 23 

Septiembre 16 

Octubre 18 

Noviembre 20 

Diciembre 14 

Total clavos en el año 2018 193 

Fuente: Libro de ingresos de material de osteosíntesis por cada entidad
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A partir de los resultados obtenidos por la herramienta de levantamiento de información 

podemos deducir lo siguiente: 

1. Los participantes de la encuesta realizada fueron los hospitales y clínicas tomados como 

muestra de estudio. 

 
 

 

Figura 1 Participantes de la encuesta. Fuente: La presente investigación 

 

 

2. Las clínicas y hospitales de la ciudad de Pasto prevalecen el uso de la osteosíntesis y la 

reducción cerrada como métodos de tratamiento de lesiones óseas, por otra parte, para el 

Hospital Infantil los Ángeles al tratarse de infantes y niños tienen la particularidad de la 

combinación de ambas ya que el procedimiento debe ser especializado  

 

Figura 2 Tratamientos para lesiones óseas. Fuente: La presente investigación 
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3. En cuanto al tratamiento de pacientes que se presentan mensualmente, se muestra que el 

50% de la población encuestada afirma que existe un volumen de pacientes 50 

aproximadamente, sin embargo, esta cantidad puede variar en las clínicas y hospitales ya 

que la población está afiliada al régimen contributivo, subsidiada o pertenece a una 

aseguradora. 

 

 

 
Figura 3 Número de pacientes con lesiones óseas mensualmente. Fuente: La presente investigación 

 

4. En cuanto al resultado de las edades que más predominan en las clínicas y hospitales de la 

ciudad de Pasto, hay mayor prevalencia en el sector de los adultos, seguidos de los 

adolescentes, adulto mayor y finalmente en el porcentaje más bajo se encuentran los niños 

e infantes, este dato concuerda con el número de procedimientos quirúrgicos reportado por 

el hospital infantil los Ángeles ya que presentan la menor cantidad de pacientes con 

lesiones óseas. 
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Figura 4 Población con lesiones óseas. Fuente: La presente investigación 

 

 
5. Con respecto a la experiencia que han tenido las clinicas y hospitales de la ciudad de pasto 

se observo un resultado de tres para la mayoria de los encuestados, es decir el servicio o el 

dispotivo usado no fue el adecuado. 

 

 

 
Figura 5 Experiencia del uso de clavos endomedulares por parte de hospitales y clínicas. Fuente: La presente 

investigación 

 

6. Para las clínicas y hospitales de la ciudad la mayor dificultad al adquirir clavos 

endomedulares es el uso y aplicación que estos poseen, es decir el difícil procedimiento 
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quirúrgico que se debe llevar a cabo, además otro gran porcentaje muestra que las bajas 

características que presentan los clavos perjudican la cirugía 

 
 

 

 

 

Figura 6 Inconvenientes en la adquisición de clavos endomedulares. Fuente: La presente investigación
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7. La forma de obtención de los clavos endomedulares es en mayor medida los distribuidores 

ortopédicos y proveedores directos, sin embargo, para el Hospital Infantil los Ángeles la 

obtención es la combinación de los nombrados anteriormente ya que estos manejan clavos 

especiales al tratarse de niños e infantes los cuales necesitan características especificas 

 

 

 

 
Figura 7 Modo de obtención de clavos endomedulares. Fuente: La presente investigación 

 

8. El 100% de las clínicas y hospitales afirman que poseen el quipo medico necesario y 

capacitado para la intervención quirúrgica de los pacientes 

 
 

 

 

 
 

 

 
 

 

 Figura 8 Personal calificado. Fuente: La presente investigación 
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9. En cuanto a las instalaciones las clínicas y hospitales afirman que tienen las capacidades 

estructurales para llevar a cabo los procedimientos quirúrgicos tanto en la tecnología y la 

estructura del mismo. 

 

 
 

 
Figura 9 Estructura adecuada. Fuente: La presente investigación 

 

 

 

10. En cuanto a las características físicas que las clínicas y hospitales solicitan una de las 

variables precio donde la calificación fue de cuatro lo cual muestra que es un factor 

importante este puede ligado con la alta calidad que las instituciones requieren de igual 

forma se observa que el fácil uso y aplicación, la alta durabilidad y la fácil esterilización 

están calificados con cinco lo cual permite deducir que las organizaciones necesitan 

productos fáciles de usar ya que por antecedentes de servicios y productos irregulares se 

han presentado inconvenientes. 
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Figura 10 Características. Fuente: La presente investigación 

 

6. Análisis de resultados 
 

Para la presente investigación se produjeron resultados a partir de diversas fuentes, de esta 

manera se puede decir que: 

Tanto fuentes primarias como secundarias arrojaron diferentes resultados, los cuales repercuten 

directamente en la investigación, de esta forma se puede decir que con respecto a las primarias 

(encuestas y consultas), mostraron que los establecimientos de salud de la ciudad de Pasto que han 

tenido experiencia en el manejo de clavos endomedulares presentan servicios regulares, además 

de que los dispositivos médicos que exhiben no son los más apropiados para determinados 

procedimientos quirúrgicos, esto representa mayor complejidad. Dado que los dispositivos tienen 

difícil aplicación, se puede generar problemas con respecto a la salud del paciente requirente del 

producto, puesto que, al no tener los requisitos necesarios para su reparación ósea, provoca una 

prolongada estancia hospitalaria asociada a los riesgos que ello conlleva, infección del sitio 

operatorio y enfermedades concomitantes. 
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Por otro lado, se observó que la población pediátrica requiere de otro tipo de material de 

osteosíntesis debido al proceso de osteogénesis y la osificación cartilaginosa que en ellos se 

presenta, por tal motivo el Hospital Infantil Los Ángeles tiene el menor porcentaje de rotación de 

clavos endomedulares debido a que los casos en que se requiere el uso de estos dispositivos suele 

ser con menor frecuencia. 

Por fuentes secundarias del libro de ingresos de material de osteosíntesis de cada entidad y además 

la programación quirúrgica, la rotación de clavos muestra altos niveles de rotación, la 

problemática radica en las condiciones del dispositivo, según la encuesta se observó que los 

requerimientos que las entidades solicitan son clavos de fácil uso y aplicación, además de un 

procedimiento quirúrgico seguro, propicio y eficaz para reparar las lesiones óseas del paciente, por 

otro lado el precio obtuvo una calificación menor a la calificación de las características físicas de 

los dispositivos lo cual indica que este no es factor que disminuya la intención de compra. 

Para finalizar el compendio de la información se observa que Pasto está relacionado con las 

instituciones de salud existentes y las cuales ya tienen unas condiciones de venta y compra 

establecidos, sin embargo, las dificultades que presentan hacen que las falencias se conviertan en 

las oportunidades de nuevas empresas, por esta razón se puede catalogar a pasto como un mercado 

atractivo y de gran potencial. 
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7. Conclusiones 

 

En el trabajo de investigación se evidencio las razones de la problemática de los clavos 

endomedulares, tanto para los distribuidores ortopédicos de la ciudad de Pasto y las entidades de 

salud, de esta forma se pudo conocer cuáles son las fallas y las mejoras que se debería implementar 

en las empresas, de esta manera se llegó a las siguientes conclusiones que abordan las diferentes 

causas de la problemática: 

 Como primera conclusión se puede deducir que el servicio de las comercializadoras es 

regular y en cuanto a los dispositivos médicos sus características no son óptimas, lo cual 

repercute tanto en el resultado de la operación, pronóstico y bienestar del paciente además 

el nivel de dificultad que le genera a los especialistas en el desarrollo de la cirugía. 

 Segunda conclusión, el manejo médico de lesiones óseas en pacientes pediátricos difiere 

de los adultos ya que esta población requiere dispositivos especiales por las diferencias 

estructurales anatómicas e histológicas de este grupo etario. 

 La tercera conclusión refiriere al volumen de rotación de los clavos endomedulares en los 

diferentes hospitales y clínicas de la ciudad de pasto, se puede decir que hay registrado un 

promedio de 15 a 20 clavos en el mes, lo cual refleja el alto potencial del mercado. 

 La cuarta conclusión va dirigida al uso y aplicación de los clavos endomedulares ya que 

este tipo de clavo requiere de facilidad en la manipulación por el personal, para la 

aplicación de los mismos por parte de los especialistas, lo que los resultados arrojaron fue 

que es un impedimento al momento de la cirugía ya que se dificulta el procedimiento de 

reparación ósea. 

 La quinta conclusión hace referencia a las instalaciones y equipos médicos usados en los 

establecimientos de salud para la realización de las cirugías, los cuales según los datos 
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obtenidos están en capacidad para la realización de los diferentes procedimientos de 

osteosíntesis con clavos endomedulares. 

 Para la sexta conclusión se puede afirmar que en la ciudad de Pasto los tratamientos de 

lesiones óseas se hacen en mayor medida con el uso de la osteosíntesis, lo cual indica una 

alta demanda de productos como los clavos endomedulares pediátricos o para adultos. 

 En la séptima conclusión se observa que la manera de obtención de los productos de 

osteosíntesis se lleva a cabo mediante proveedores ortopédicos en su totalidad, es decir las 

EPS no manejan un proveedor directo y tampoco hace uso de servicios como 

correspondencia. 

 Como octava conclusión los especialistas aptos para realización de procedimientos 

quirúrgicos óseos, pueden obtener facilidad para realización del procedimiento y 

minimización de complicaciones en la cirugía, así como una mayor disminución de costos 

para la misma institución donde laboran. 

 Finalmente, la decisión de compra por parte de la EPS va a estar ligada a los beneficios 

que los dispositivos generan en los pacientes respecto al tiempo de recuperación los cirugía, 

la disminución de rechazos del dispositivo en el organismo y las comorbilidades a futuro 

que se puedan presentar (artritis séptica, osteomielitis, infecciones de tejidos blandos y de 

sitio quirúrgico). 
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8. Recomendaciones 

 
Según los resultados obtenidos por la investigación realizada se pretende dar las siguientes 

sugerencias 

 Facilitar la comunicación entre la EPS y la distribuidora para la obtención rápida del 

producto para evitar complicaciones en los pacientes 

 Diseñar una guía práctica acerca del uso adecuado de los clavos endomedulares para 

facilitar el proceso quirúrgico 

 Conocer las diferencias entre la forma de implementación pediátrica y el uso en adultos de 

los clavos endomedulares, debido a la diferencia de procesos biológicos de reparación ósea 

de cada grupo etario. 
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10. Anexos 

Anexo A 

FORMATO DE ENCUESTA SOBRE EL USO DE CLAVOS 

ENDOMEDULARES EN LA CIUDAD DE SAN JUAN DE PASTO 

Formulario para conocer la participación de clavos endomedulares en las clínicas y hospitales de 

la ciudad de Pasto 

CONFIDENCIALIDAD 
 

Toda la información recolectada en esta encuesta será de carácter anónimo y netamente 

académico para 

El desarrollo de la respectiva investigación 
 

1. 1) Nombre de la clínica u hospital * 
 

 

 

 

 

2. ¿Cuáles son los procedimientos que usa para el tratamiento de lesiones óseas? * 
 

Selecciona todos los que correspondan. 
 

 Osteosíntesis 

 Reducción cerrada 

 Todas las anteriores 

 Otro: 

3. ¿Cuántos pacientes maneja con traumas óseos al mes? * 
 

Selecciona todos los que correspondan. 
 

 de 30 a 40 

 Más de 50 

 de 0 a 10 

 de 10 a 20 

 de 20 a 30 

4. ¿Cuál es el rango de edad que más predomina en los pacientes? * 
 

Selecciona todos los que correspondan. 
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 Infantes 

 Niños 

 Adolescentes 

 Adultos 

 Tercera edad 

5. Califique 1 siendo muy malo a 5 excelente su experiencia con el uso de clavos 

endomedulares en su entidad. 

Selecciona todos los que correspondan. 
 

 1 

 2 

 3 

 4 

 5 

6. Mencione cuales han sido los inconvenientes presentados al adquirir clavos 

endomedulares. 

Marca solo un cuadro. 
 

 Precio alto 

 Poca disponibilidad 

 Baja calidad 

 Uso y aplicación 

 Bajas características físicas 

7. ¿Cuál es el modo de obtención de los clavos endomedulares? 
 

Marca solo un cuadro. 

 Distribuidores ortopédicos 

 Proveedores directos 

 Correspondencia 

 Otro: 

8. ¿Cree que su entidad tiene el personal adecuado para el uso correcto de clavos 

endomedulares? 

Marca solo un cuadro 
 

 Sí 

 No 

9. ¿Piensa que la entidad tiene las instalaciones adecuadas para los procedimientos 

quirúrgicos con clavos endomedulares? 
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Marca solo un cuadro. 
 

 Sí 

 No 

10. ¿Según su criterio califique de 1 a 5 cuáles son las características que debería tener un 

clavo endomedular? 

Selecciona todos los que correspondan. 
 

 1 2 3 4 5 

Precio 

asequible 

     

Alta calidad      

Fácil 

esterilización 

     

Alta 

durabilidad 

     

Facilidad de 

uso y 
aplicación 

     

 


