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Objetivos:

Material y métodos:
Paciente de 86 años con fractura intertrocánterica inestable 
de cadera izquierda. Se realizó una rutinaria intervención 
quirúrgica con clavo intra-medular tipo TFNA. En el 
posoperatorio, se observó anemia resistente a transfusiones 
y aumento progresivo del volumen del muslo. El TAC vascular 
reveló hematoma extenso en el muslo interno y sangrado 
activo en la arteria femoral profunda. Se optó por un 
abordaje quirúrgico directo para tratar el sangrado..

Resultados:
Ante la imposibilidad de embolización en nuestro medio, se 
realizó un abordaje abierto directo de la lesión. Se 
encontró un gran hematoma con grandes coágulos  en el 
muslo interno y un sangrado arterial activo abundante en 
la arteria femoral profunda, coincidiendo con la trayectoria 
del tornillo distal. La arteria se ligó directamente, logrando 
la hemostasia y la recuperación de la anemia en los días 
siguientes.

Conclusiones:

Descripción de la rotura de la arteria femoral profunda tras 
técnica de clavo intramedular en fractura pertrocantérica. 
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Se concluye que la lesión arterial resultó del traumatismo 
arterial causada por la broca al perforar el orificio distal por 
el avance brusco e inesperado al vencer la cortical interna . 
Dado que la arteria está ubicada a escasos 2 cm del fémur, 
es esencial prevenir esta complicación mediante la 
incorporación de un tope en la broca o la utilización de 
brocas con tope diseñadas específicamente para evitar 
perforar más allá del diámetro del fémur. Se enfatiza la 
importancia de no confiarse en ningún caso. Se debe tener 
presente esta potencialmente grave complicación en 
situaciones de anemia inexplicable persistente y en casos de 
inflamación inusual en el muslo.. 
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