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DESCRIPCION DE LOS CASOS: 2 mujeres de 83 y 91 afios que sufren

fractura subcapital de fémur posterior a caida desde propia altura,
previamente independientes para las actividades basicas de la vida diaria
y sin ayudas técnicas para la deambulacion.

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS:

- RX pelvis AP 100% y axial: fracturas subcapitales femorales

31B1A0O.

- TC pelvis sin contraste: fractura subcapital femoral impactada no
desplazada.
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Imégenes superiores:
paciente A previamente a

la intervencion.
Imdgenes inferiores:
paciente B previamente a
la intervencién.

TRATAMIENTO: SEGUIMIENTO:

CIRUGIA: se implantan prétesis cefalocaudales (PCC) CLINICA: aparicién de déficit de dorsiflexion del tobillo
cementadas via anterolateral de Hardinge. y de extension del 1r dedo del pie ipsilateral a la

intervencién posterior a la reversion anestésica.
ORIENTACION DIAGNOSTICA: pardlisis nervio ciatico
popliteo externo (CPE).
INTERVENCION: colocacién de ortesis antiequino con
inicio de ejercicios de rehabilitacidon de forma pasiva.
DESENLACE: resolucion completa de la neuropraxia en
2-7 meses en las visitas de control.

Paciente A después de la intervencién. Paciente B después de la intervencion.

FACTORES DE RIESGO:
INDEPENDIENTES: mujeres <50 afios, <1.65m, IMC >25,

fumadores, DM crdénica, espondiloartropatias /

coxoartropatias preexistentes.
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DEPENDIENTES: abordaje posterolateral, colocacion Pie derecho caido con posible Férula antiequino
. . L, paralisis del PCE
retractores, hematoma, longitud implantes, duracién
quirargica. BIBLIOGRAFIA:

FACTORES BUEN PRONOSTICO: ausencia alteracién
motora, IMC <25.
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