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OBIJETIVOS

Presentacion de un caso clinico sobre la fractura-luxacion S1-S2, tras una precipitacion en un accidente
deportivo, asi como la gravedad y la urgencia en su tratamiento por las importantes secuelas que puede
conllevar

MATERIAL Y METODOLOGIA

Paciente de 27 anos es traida a urgencias tras precipitarse desde 4 metros mientras practicaba parapente.
Refiere intenso dolor neuropatico en cara posterior del miembro inferior izquierdo, hasta region poplitea. A la
exploracion presenta hipoestesia en region perineal y genital con tono disminuido del esfinter anal. Se
realizan radiografia, resonancia magnetica y TAC, donde se objetiva fractura en H del sacro, tipo Ill de Denis,
con desplazamiento de 12 mm S1-S2, y compromiso de dichas raices.

RESULTADOS

Debido a la inestabilidad de esta fractura, y a la afectacion neuroldgica progresiva de estas lesiones, el
tratamiento quirurgico debe realizarse lo mas pronto posible. En este caso se realizdé una laminectomia
bilateral con liberacion de las raices afectadas, descompresion de cola de caballo, y fijacion lumbopélvica de
L4 a lliacos. La paciente mejoro la clinica de cola de caballo, pero requirio tratamiento rehabilitador de suelo
pelvico en el postoperatorio

CONCLUSIONES

La fractura-luxacion de sacro es una patologia poco frecuente, habitualmente causada por traumatismos de
alta energia con compresion axial. Se encuentra en estrecha relacion con la cauda equina, lesion urgente
gue precisa tratamiento quirurgico en las primeras 24-72 horas, para maximizar la capacidad de
recuperacion del dano neuroldgico. Es fundamental la intervencion quirurgica, y en torno al 80% de los
pacientes tienen una buena recuperacion neurologica, aunque la evaluacion es muchas veces dificil debido
al estado de gravedad en el que puede encontrarse el paciente. Una de las secuelas mas habituales es la
Incontinencia urinaria
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