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FRATURAS DA EXTREMIDADE SUPERIOR DO FEMUR:

As fraturas da extremidade superior
do fémur constituem das patologias
mais comuns em pessoas de idade
avancada, com indices de morbilidade e
mortalidade elevados.

0 advento das novas técnicas cirlrgi-
cas, nomeadamente ao nivel dos im-
plantes veio melhorar de forma signifi-
cativa o progndstico destas fraturas,
pois permitem levante precoce do doen-
te e carga imediata, que hoje se traduz
para a maioria dos casos numa recupe-
racdo total da funcionalidade e da quali-
dade de vida.

O tratamento hospitalar, onde se in-
clui a abordagem cirtrgica de forma cé-
lere, é fundamental para a otimizagéo
dos resultados finais, a par do desempe-
nho de uma equipa multidisciplinar.

No idoso, sdo consideradas fraturas
da extremidade proximal do fémur todas
aquelas que dizem respeito ao segmen-
to 6sseo que inclui a porgdo demarcada
proximalmente pelo limite inferior da ca-
beca do fémur e distalmente por um ni-
vel situado 5 cm abaixo do limite inferior
do pequeno trocanter. Desta forma, po-
dem ocorrer nesta zona trés tipo de fra-
turas: i) trocantéricas (situadas na érea
limitada acima pela linha intertrocanté-
rica e, abaixo, pelo limite distal do pe-
queno trocéanter; ii) do colo (situadas
entre a cabega e a rea trocantérica, po-
dendo ainda subdividir-se em subcapi-
tais, transcervicais e basicervicais) e por
fim as iii) subtrocantéricas (que ocorrem
no segmento entre o limite inferior do
pequeno trocanter e um nivel 5 cm abai-
xo dele).

A maioria das fraturas da extremidade
superior do fémur ocorre na populagdo
com idade superior a 65 anos, havendo
um pico médio de incidéncia nos 80
anos de idade, sendo o sexo feminino
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mais atingido que o masculino, numa
relagdo de 3:1.

A causa mais frequente para a ocor-
réncia deste tipo de fraturas séo as que-
das, sobre um osso fragilizado, osteopo-
rético.

A intervencédo cirlrgica é a opgdo de
eleicdo e deve ser efetuada o mais pre-
cocemente possivel (dentro das primei-
ras 24 a 48 horas), s6 devendo ser pro-
telada se o doente necessitar de com-
pensar alguma patologia associada.

O método de estabilizag&o cirdrgica
deveré permitir uma mobilizagéo e carga
precoces, com a utilizagdo de técnicas
pouco agressivas, mas com implantes
que possibilitem uma estabilizagdo me-
cénica imediata. Dessa forma, o cirur-
gido ap6s uma avaliagdo cuidada, pode-
ré optar por artroplastias (préteses) par-
ciais ou totais da anca, sistemas de os-
teossintese com parafusos dindmicos e
placas ou ainda encavilhamentos endo-
medulares.

A abordagem pdés-operatdria das
fraturas da extremidade proximal do
fémur, inclui a intervengdo de uma
equipa multidisciplinar que proporcio-
naré cuidados fundamentais para que
se atinjam os melhores resultados: ao
nivel da nutrigdo com a ingestdo de su-
plementos de multinutrientes; ao nivel
cognitivo com a prevencdo da confu-
sdo mental e por fim a atuagé&o da rea-
bilitagdo, focada no restabelecimento
global da forga, mobilidade, coordena-
¢do e marcha.

Em modo de concluséo diria que ha
dois aspetos determinantes para o su-
cesso da abordagem das fraturas da ex-
tremidade proximal do fémur nos ido-
sos: uma intervengdo cirlrgica o mais
precoce possivel e a intervengéo de uma
equipa multidisciplinar diferenciada.
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