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Caso clinico:
*Mujer de 84 aios

*Fractura Pertrocantérea de cadera
derecha (31 A.3) tras caida casual.

*No otras lesiones asociadas.

*Como Unico antecedente
patolégico destacable la paciente
fue histerectomizada hacia 3 anos.

*No presentaba ningun factor de
riesgo, no era fumadora, ni
alcohdlica, ni diabética, no fue
tratada con esteroides ni
presentaba ninguna alteracion
metabdlica importante.

Fig. 1 Rx AP de Pelvis.
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A los 13 meses de la fractura la paciente
acudio de nuevo a la consulta por
presentar dolor a la marcha, tras
realizarle radiografias en las que no se
observaron hallazgos patoldgicos, fue
citada para control de la evolucion a los 2
meses. A los 15 meses de la intervencion
se observd en las radiografias de control
una necrosis avascular de la cabeza
femoral con una desaparicion parcial de
la cabeza femoral.

La paciente fue reintervenida
procediendo a la retirada del material de
osteosintesis y a la colocacion de una
protesis parcial bipolar de cadera.

Fig. 5. A los 15 meses
de evolucion
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Discusion:

La necrosis avascular de la cabeza femoral es una complicacion poco frecuente de las fracturas
extracapsulares de cadera y de la posterior cirugia apenas documentada ni mencionada en la
literatura médica hasta la fecha. Las grandes series de fracturas extracapsulares de cadera
estiman la incidencia en 0,01-1%. En la literatura encontrada, sélo 9 publicaciones con un total
de 49 casos se han centrado en esta complicacion tras cirugias de fracturas extracapsulares de
fémur proximal.

A dia de hoy algunos autores han establecido tres posibles causas que podrian explicar este
fendmeno:

1. la necrosis térmica provocada durante el fresado.
2. el dano directo durante el traumatismo sobre el hueso subcondral.

3. lalesidn -bien durante el traumatismo o bien durante la cirugia- de los vasos
sanguineos que irrigan la cabeza femoral. PROBABLE
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Causas de lesion de la irrigacion de la cabeza:

., Interrupcion Rama.
* Rotacion externa

: ] Profunda de
excesiva previa a — .. :
Arteria circunfleja

la reduccion :
Medial

* Tiempo hasta reduccidn y osteosintesis

* Excesiva traccidon durante la cirugia © Primal pict..! SRV

* Punto de entrada del clavo S— Punta de trocanter VS Fos<ta

Rotacion de la cabeza-cuello durante el fresado
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