OBIJETIVOS

Exposicion de un caso de fractura subtrocantérea periimplante en contexto de una fractura subcapital

dos meses antes tratada con RCFI con tornillos canulados.

MATERIAL Y METODO

Paciente mujer de 80 anos que acude por dolor e
Impotencia funcional en MIl tras caida accidental.
En RXx se observa fractura subtrocantérea periimplante
(tornillos canulados) con dudosa consolidacion en el
foco Intracapsular previo de hace dos meses.
Se observa posible causa de Inestabilidad de la
osteosintesis previa (un tornillo canulado con punto de
entrada por debajo del trocanter menor)
Se amplia el estudio con TC y se observan puentes
0seos, pero sin consolidacion completa en el foco
previo.

Se localizan en TC la posicion de los tornillos
canulados observandose uno anterior y dos
posteriores.

RESULTADOS

Tras planificar la cirugia con el estudio TC, se decide
mantener el tornillo anterior y extraer los dos
posteriores, para la nueva osteosintesis con clavo
gamma largo. A destacar la importancia de mantener el
tornillo por la posibilidad de rotacion de la cabeza en el
trazo  transcervical en caso de retirarlo.
Con control fluoroscopico se identifican los dos tornillos
posteriores y se realiza la extraccion de estos.
Se preciso abrir foco para buen control de este, permitir
la Introduccidn de la guia, fresas, y el clavo en ultima
Instancia.

Se comprobd buen control en el quirofano sin rotacion
de |la cabeza femoral al atornillar el tornillo cefalico.

SEGUIMIENTO

Al mes de la osteosintesis la
paciente se  encuentra
deambulando en Interiores
Sin ayudas y en exteriores
con ayudas de terceros.

CONCLUSIONES

Rx en primer control al mes
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Fractura subtrocantéerea periimplante

Fractura subcapital con consolidacion
iIncompleta

Control postquirurgico

Control postquirdrgico

Es de vital importancia destacar el manejo individualizado y la planificacion
pre-quirdrgica de las fracturas periimplantes cada vez mas en auge en
nuestro medio, para lograr osteosintesis estables y no retrasar la carga.
Especialmente en pacientes anosos en los cuales este retraso conlleva un
gran aumento de la morbimortalidad.
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