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INTRODUCCION

Las fracturas del anillo pélvico aumenta en prevalencia a medida que la poblacidon envejece. Se presentan en el contexto de traumatismos de baja

energia o en ausencia de los mismos (fracturas por insuficiencia) .

Estas fracturas se pueden manejar, de entrada, conservadora o quirdrgicamente.
Cierto numero de pacientes, cuyo manejo inicial es conservador, presentan sintomas y limitacion funcional. En |a literatura, se describen técnicas de

fijacion percutanea con resultados aceptables pero poca bibliografia.
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OBJETIVO

Proponer una técnica quirurgica nueva para el manejo de la pseudoartrosis de fracturas por insuficiencia de ramas ilio/isquio-pubianas, tratadas de
forma conservadora inicialmente.

MATERIAL Y METODOS |

Mujer 66 anos.
Antecedentes Personales: estenosis de canal lumbar.

Motivo consulta: dolor lumbar irradiado a gluteo y dolor inguinal derecho hacia rodilla y tobillo. No refiere

traumatismo.
En las consultas de COT:

- Inicialmente, se piden radiografias, RNM y gammagrafia 0sea, con resultado de «coxartrosis bilateral». Se
inicia tratamiento medico.

- En ulteriores consultas presenta mal control del dolor. Ante la discordancia clinico-radiologica se solicita
nueva RNM donde se describe: «fractura por insuficiencia no consolidada de la rama ilio-pubiana derecha.» Se

decide derivar a la Unidad del Dolor.
- La evolucion clinica y radiologico es desfavorable. En |a ultima RNM se objetiva: «pseudoartrosis de ramas

con inestabilidad y diastasis de |a sinfisis del pubis, con leve edema muscular en obturador interno».
- Se realiza tenotomia percutanea de compartimento adductor derecho.
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RESULTADOS

- Tras la intervencion, la paciente deambula con andador sin analgesia pautada.
- Se observan signos de consolidacion y disminucidn de la diastasis de |a sinfisis pubica.

CONCLUSIONES

La incidencia de |la fractura de ramas por insuficiencia esta aumentando y con ello sus complicaciones. Sin embargo, no existe suficiente bibliografia al
respecto. Proponemos la tenotomia de adductores como procedimiento poco agresivo y con resultados clinico-radiologicos prometedores, en casos

de fractura de ramas en tratamiento conservador con evolucion desfavorable.
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