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Resumen

Objetivos: Valorar laexistencia de signos radiol 6gicos que sugieran precozmente fracaso de protesis de
caderay analizar su relacion con factores asociados.

Material y métodos: Revisamos retrospectivamente 98 pacientes sometidos a recambio de prétesis de cadera
en nuestro hospital desde enero-2008 a junio-2015. Valoramos edad, sexo, peso, enfermedades
concomitantes; tipo/material de prétesis, via de abordaje; complicacionesy transfusiones perioperatorias.
Determinamos en radiografias desde la col ocacion hasta el recambio: angulo de inclinacion del acetabulo,
migracion vertical u horizontal, cambios en la angulacion del implante femoral, hundimiento del vastago,
signos de roturas de cemento, aparicion de lineas de lucencia periprotésicas, refuerzos corticales y aparicion
de pedestal en lazona de la punta de la prétesis. Analizamos qué signos radiol 6gicos aparecian antesy la
relacion con otros factores predisponentes.

Resultados: Valoramos 98 pacientes (58 mujeres y 40 hombres) con 62 afios de media. EI motivo més
frecuente de complicacion fue el afl ojamiento aséptico y la migracion de la prétesis seguido de |os problemas
técnicos. Una minoria de casos con aflojamiento aséptico y rotura del material. El signo radiol 6gico precoz
sugestivo de aflojamiento por desgaste precoz del polietileno fue la posicion asimetria den la cabeza femoral
dentro de la clpula acetabular.

Conclusiones: Lavaloracion radiol 6gica de las complicaciones de prétesis de caderas es de sumaimportancia
y mas aln considerando que el aflojamiento radiol 6gico suele preceder alaclinica. Es necesario comparar €l
control radiol6gico posquirdrgico con |os sucesivos, reconocer precozmente signos de complicacion y alertar
al traumatologo para adoptar medidas terapéuticas oportunas que disminuirian la morbilidad.
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