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Resumen

Objetivos: Describir la prevalencia de fracturas vertebrales (FV) radiológicas previamente no diagnosticadas
en pacientes ingresados por fractura de cadera de bajo impacto.

Métodos: Estudio descriptivo retrospectivo de pacientes "ancianos" (> 65 años) ingresados por fractura de
cadera entre junio 2018-diciembre 2020. A los pacientes sin diagnóstico previo de fractura vertebral se les
realiza de forma sistemática, durante la evaluación inicial como protocolo de asistencia compartida, una
revisión de los estudios radiológicos previos para detectar la presencia de fracturas vertebrales usando los
criterios de Genant. Se considera que un paciente tiene estudios valorables si tiene realizado alguno de los
siguientes: Rx lateral de tórax, Rx lateral columna dorsal y/o lumbar o TAC/RNM columna.

Resultados: En el período analizado hubo 242 ingresos de los cuales analizamos los 235 primeros episodios
de hospitalización por fractura de cadera. La edad media fue de 82,8 con un predominio de mujeres (75,3%).
El índice de Charlson medio fue 1,70 (20,9% presentaban alta comorbilidad: ? 3) y el índice de Barthel
medio 74,25 (únicamente un 36,2% eran independientes). Un 45,1% presentaban algún grado de demencia
(16,2% grave) y un 11,1% estaban institucionalizados. 50 pacientes (21,3%) tenían un diagnóstico previo de
fractura osteoporótica. Solo 27 (11,5%) tenían algún tipo de tratamiento osteoprotector prescrito en el
momento del ingreso. Se realizó revisión radiológica a 217/235 pacientes (92,3%; 12 con FV conocida previa
y 6 extranjeros o turistas) de los cuales 148 (68,2%) tenían estudios valorables. De estos 148 pacientes un
26,4% (n = 39) presentaban una FV radiológica.

Conclusiones: Hasta un 25% de pacientes que ingresan por fractura de cadera osteoporótica tienen una
fractura vertebral radiológica previa no diagnosticada. Esto supone una ventana de oportunidad para
intervenir sobre la osteoporosis previo a la aparición de la fractura con más morbimortalidad asociada.
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