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Introduccion y objetivos

Las fracturas subtrocantéricas pertenecen a un subgrupo de fracturas de fémur proximal localizadas entre el trocanter menor y 5 cm distales a este. Dada
la ventaja biomecanica adicional de un brazo de palanca mas corto y su técnica de implantacion menos invasiva, en comparacion con los implantes
extramedulares, los clavos intramedulares se consideran el tratamiento "gold standard".

Con el fin de analizar los resultados, hemos realizado una comparativa entre tres tipos de clavos cefalomedulares para el tratamiento de fracturas
subtrocantéricas de cadera.

Material y metodologia

El estudio parte de una cohorte de 24 pacientes de nuestro centro los cuales presentaron una fractura subtrocantérica de cadera en un espacio de
tiempo de un ano (mayo 2020 - abril 2021).

Todos ellos fueron tratados quirurgicamente mediante tres tipos de clavos cefalomedulares (Affixus de Zimmer, Gamma3 de Stryker e Intertan de
Smith&Nephew). Se han analizado y comparado las caracteristicas de dichos pacientes junto con los resultados tras la intervencion en forma de descarga
de la extremidad, de reingreso y/o reintervencion relacionado con la fractura y de supervivencia.

Resultados

Del total de las 24 fracturas subtrocantéricas, 7 clavos Affixus (29,2%), 14 clavos Gamma (58,3%) y 3 clavos Intertan (12,5%) fueron implantados. Las
caracteristicas de los pacientes intervenidos se recogen en el siguiente recuadro:
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Discusion y conclusion

Nuestros pacientes presentan altas tasas de supervivencia con unas cifras bajas de reingreso por reintervencion a los 6 meses. Estos numeros coinciden
con los reportados por otros autores, situando la incidencia de reoperacion entre 3y 6,7%. A pesar de la escasez de la cohorte junto con el limitado
periodo de seguimiento, se ha visto diferencia en el analisis de supervivencia, en contra del clavo Affixus, siendo también conscientes que |la muestra esta
sesgada por la edad y el sexo.

Estudios previos afirman que la reduccion adecuada de la fractura y el posicionamiento correcto del tornillo cefalico son factores importantes para
obtener un buen resultado independientemente del implante elegido. Se han realizado comparaciones de disefos de clavos, que incluyen un tornillo de
traccion frente a uno de hoja helicoidal, y un tornillo de traccion simple frente a uno doble, para investigar el riesgo de reoperacion, pero no se ha
demostrado claramente que ningun diseno sea superior.

Por ultimo, cabe mencionar que otra via de investigacion deberia evaluar la longitud del clavo como factor condicionante en el resultado postoperatorio
de las fracturas subtrocantéreas ya que existe un debate en curso sobre el posible beneficio de un clavo largo en el tratamiento de este tipo de fracturas.
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