ROTURA DEL CUELLO DE UN VASTAGO FEMORAL: A PROPOSITO DE UN CASO
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INTRODUCCION: Las fallos de los vastagos femorales en la unién cabeza-cuello son una causa infrecuente de
revision despues de una PTC (0,27%), siendo mas frecuentes la inestabilidad, luxaciones, aflojamiento aséptico y la
infeccion.

MATERIAL Y METODOLOGIA:

- Paciente varon de 48 anos presenta dolor e impotencia
funcional en cadera izquierda de manera subita sin
antecedente traumatico.

Se realizan radiografias en el servicio de Urgencias observandose
una rotura del cuello del vastago femoral (Fig 1).

- Antecedentes personales: obesidad

1Q: PTC bilateral (la izquierda en 2010, implantandose un cotilo
de doble movilidad no cementado y un vastago no cementado con
offset extendido con una cabeza ceramica de cuello largo).
En 2014 se realiza una cirugia de recambio del componente
acetabular por persistencia de dolor y desgaste del polietileno. Fig 1: Rotura del cuello del vastago femoral
Durante esta cirugia, se observa metalosis en zona
peritrocantérea y una impronta en el cuello del vastago por
iImpingement con el cotilo. Se objetiva una fijacion de los
componentes acetabular y femoral y se decide recambiar el
componente acetabular y la cabeza.

RESULTADOS:.
- Es intervenido quirdrgicamente, observandose una rotura a nivel
del cuello del vastago y una erosion en el cotilo (Fig 2).

- Se realiza un recambio de ambos componentes, implantandose
una cruz de Kerboull con un cotilo displasico cementado y un Fig 1: Rotura del cuello del vastago y
vastago modular previa realizacién de una osteotomia del erosion a nivel def cotilo
trocanter mayor (Fig 3).

- El postoperatorio evoluciona favorablemente, control radiografico
satisfactorio, deambulando sin ayuda de muletas a los tres
meses de la intervencion.

Fig 3: Control radiografico postintervencion

CONCLUSIONES:

- La rotura de los vastagos femorales es una causa infrecuente de fracaso de una artroplastia de cadera.

- Se debe considerar esta posibilidad en pacientes obesos, implantes con offset extendido, cirugias de
revision en la que puedan verse danados los implantes o bien por la corrosion y fatiga del material.



