Fijacion espinopelvica en fractura luxacion L5 S1. A propdsito de un caso
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Introduccidn

Las fracturas-luxaciones lumbosacras son lesiones poco frecuentes tal y como refleja la literatura médica.
En 1940, Watson-Jones describid al primer paciente, desde entonces, apenas se han publicado casos de esta
lesion.
Objetivos

Valorar si la fijacion espinopelvica en un fractura luxacion lumbosacra es similar a la artrodesis
circunferencial de 360°.

Material y Métodos

Varon de 55 anos de edad es traido por el SAMU tras precipitarse desde un cuarto piso (10m) como intento
de autolisis. Se siguio el protocolo ATLS de atencion al paciente politraumatizado. A la exploracion fisica
no presentaba afectacion neurologica central, con sensibilidad y respuesta motora en MMII. Vejiga
neurdgena inicial. Se completa el estudio con un TAC total body donde se diagnostica de fractura-luxacion
L5-S1 inestable. En la radiologia simple presenta fractura bilateral de ambos tobillos y luxacion
glenohumeral 1zquierda, tratados conservadoramente.

Resultados

Mediante un abordaje posterior, se realizo una laminectomia descompresiva de L5 y fijacion transpedicular
en puente de L3-L4 a S1-S2 con Cross-link superior, asociando una fijacion espino-pélvica bilateral
(tornillos iliacos). La evolucion postquirurgica fue favorable. Al ano postquirargico el paciente deambula
sin ningun dispositivo de ayuda, con ligera dificultad en el pie derecho, y presenta como secuela
neuroldgica incontinencia urinaria e impotencia sexual.

Conclusiones

Algunos patrones de fractura-luxacion L5-S1 desde el punto de vista biomecanico deberian considerarse
una disociacion espinopélvica. La ampliacion de la fijacion espinal a la pelvis debe ser considerada ya que
confiere una gran estabilidad y podria evitar una artrodesis circunferencial.
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