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Introduccidon: A pesar de la creciente frecuencia de las fracturas por fragilidad de la pelvis, las
indicaciones del tratamiento quirurgico no estan tan establecidas como en las fracturas en
pacientes jovenes.

Se ha descrito |la presencia de fracturas acetabulares asociadas a artroplastias totales de cadera,
pero existen escasas publicaciones acerca de fracturas pélvicas por fragilidad distantes al
implante.

Objetivos: Presentar el resultado del tratamiento de dos casos de
pacientes con fractura pélvica por fragilidad con patron LCII (
Young y Burguess, llla de Rommens) asociado a artroplastia total
de cadera, tratados mediante sintesis percutanea.

Material y Métodos:

Caso 1:Mujer de 84 anos, intervenida de artroplastia bilateral de
cadera en 2005y 2008, tras un traumatismo de baja energia. . La
tomografia axial, confirmo la presencia de una fractura LCII . Se
realizo la sintesis mediante placa de reconstruccion en la cresta
illaca a través de un un miniabordaje de la ventana lateral y con 3
tornillos percutaneos supraacetabulares.

Caso 2:Mujer 79 anos intervenida de artroplastia total de cadera
izquierda en 2013, tras un traumatismo de baja energia, tras
estudios radiograficos , se confirmo la presencia de fractura LCI!
de ese lado, junto con la presencia de un hematoma en el
compartimento iliaco. Se intervino mediante 2 tornillos canulados
percutaneos.

Resultados: Se inicio la sedestacion al dia siguiente, carga parcial
con dos ayudas durante dos meses y carga progresiva hasta |la
consolidacion. En la actualidad las pacientes caminan sin dolor,
con una ayuda técnica, y las pruebas de imagen muestran una
consolidacidon radiolégica en posicion anatomica.

Conclusiones: Debido a la creciente frecuencia de fracturas por
fragilidad de la pelvis, en pacientes fragiles, hay que mantener un
alto indice de sospecha de |la presencia de lesiones
mecanicamente inestables de pelvis tras un traumatismo de baja
energia, especialmente en presencia de un implante de una
artroplastia de cadera, que puedan requerir estabilizacion
quirurgica, para permitir una movilizacion precoz, como los casos
presentados.
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