e En comparacion con las fracturas intracapsulares de fémur
proximal, la necrosis avascular (NAV) de la cabeza femoral es
una complicacion rara después del tratamiento de fracturas
pertrocantéreas.

e Desde la primera descripcion de NAV tras fractura pertrocantérea
en 1954, pocos casos han sido reportados en la literatura vy,
como tal, la relacion causal entre ambas, asi como su
patogénesis sigue siendo discutida.

e El objetivo de este trabajo es reportar un caso de necrosis
avascular de cabeza femoral tras osteosintesis de fractura de
femur proximal.

e Se implanta una artroplastia total de cadera cementada dada
la alteracion estructural femoral, siendo que la cirugia trascurre
sin incidencias.

e Se autoriza alta con carga inmediata a la paciente.

e Al ano, la paciente deambula sin ayudas, no presentando
dolor.

3 meses

Fig. 1: Se puede observar la progresion de la consolidacion viciosa desde
el postoperatorio hasta la radiografia de control anual en que la paciente
reaparece con un dolor en la cadera intervenida.

e La necrosis avascular tras fracturas extracapsulares es una entidad poco frecuente.

e Paciente de 67 anos con antecedente a destacar de carcinoma
escamoso de pulmon no metastasico que tras caida en la calle
sufre una fractura pertrocantérea izquierda.

e Se interviene mediante tornillo-placa deslizante, sin incidencias.
Los resultados de anatomia patologica descartan fractura
patologica.

e En las radiografias de control al mes y tres meses, se observa
un desplazamiento secundario de la fractura sin afectacion
clinica, con deambulacion asistida y sin dolor.

e Al ano, la paciente vuelve a presentar coxalgia izquierda
que se incrementa con la deambulacion observandose una
necrosis avascular de la cabeza femoral con una consolidacion
viciosa de la fractura pertrocantérea.

e Ante una clinica invalidante y la imagen radiografica comentada,
se decide reintervencion mediante retirada del sistema de

osteosintesis y la implantacion de una protesis total de cadera
(PTC).

Fig. 2: Ante la imagen de necrosis avascular de cabeza femoral, con
clinica de cojera y coxalgia, se decide la implantacion de una PTC.

e Se debe sospechar ante la aparicion de coxalgia mecanica tras un periodo sin dolor posterior a la cirugia.

e El tratamiento de rescate suele consistir en una artroplastia total de cadera.
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