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RESUMEN

Inevitablemente, los cambios que se producen con el envejecimiento son naturales y pueden provocar
limitaciones cognitivas y funcionales. Estas limitaciones pueden estar relacionadas con afecciones
médicas agudas o crdnicas, que hacen que la poblacion de mayor edad sea mas susceptible a los riesgos
que plantea el medio ambiente, aumentando potencialmente la incidencia de caidas. Las fracturas
femorales en los ancianos suelen ocurrir debido a traumatismos de baja energia y estan relacionadas con
factores como la edad avanzada, debilidad muscular, ingesta insuficiente de calcio y vitamina D y
disminucion de la visién. La sensibilizacion de los gestores de salud es crucial, considerando que
la educacion en salud es una buena estrategia para trabajar con poblaciones mayores, es
importante considerar el cuidado de los humanos desde una perspectiva holistica, por lo que los
equipos de salud también deben apuntar al bienestar de esta poblacion
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ABSTRACT

Inevitably, the changes that occur with aging are natural and can lead to cognitive and functional
limitations. These limitations may be related to acute or chronic medical conditions, which make the
older population more susceptible to risks posed by the environment, potentially increasing the incidence
of falls. Femoral fractures in the elderly often occur due to low-energy trauma and are related to factors
such as advanced age, muscle weakness, insufficient calcium and vitamin D intake, and decreased
vision. Awareness of health managers is crucial, considering that health education is a good strategy to
work with older populations, it is important to consider human care from a holistic perspective, so health
teams should also aim at the well-being of this population.
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INTRODUCCION

Las fracturas complejas de fémur distal (FFD) son una situacion dificil en pacientes
ancianos y fragiles. Estas fracturas intraarticulares a menudo se asocian con fragilidad 6sea,
conminacion y pérdida de masa 0sea. Aungue representan menos del 1% para todas las
fracturas, es probable que la incidencia aumente debido al aumento de la poblacion de edad
avanzada. La FFD se asocia con tasas mas altas de complicaciones médicas. Se ha observado

que la tasa de mortalidad a un afio es alta, entre el 25% y el 50%.'2

Las interacciones que ocurren en el entorno natural conducen inevitablemente a un
deterioro cognitivo (por ejemplo, funcional). Como resultado de estas limitaciones, la sociedad
puede experimentar envejecimiento o enfermedades cronicas, lo que puede resultar en un mayor
riesgo de accidentes, ya que esta amenaza para la poblacién es méas susceptible a quienes tienen

la capacidad de asumir riesgos.®

Al mismo tiempo, cabe mencionar que las caidas son una de las causas que mas afectan
la salud de las personas mayores. Asimismo, las caidas ocurren como resultado de una
combinacion de factores, entre ellos el ambiente en el que viven los adultos mayores, ya que
los ambientes con superficies inestables son un factor de riesgo importante, como pisos
resbaladizos y desiguales, que requieren un mejor control del equilibrio. Las fracturas de fémur
en los ancianos suelen ocurrir debido a traumatismos de baja energia y estan relacionadas con
factores como la edad avanzada, debilidad muscular, ingesta insuficiente de calcio y vitamina
D, pérdida de la vision, abuso de alcohol, uso de psicofarmacos y capacidad funcional reducida.
Farmacos metabodlicos, desnutricion, geometria de la cadera, predisposicion genética y

osteoporosis.*

Las fracturas de fémur tienen un enorme impacto social y son costosas para el sistema
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de salud debido a los extensos procedimientos quirurgicos, los largos tiempos de

hospitalizacion y recuperacion de los pacientes, y las posibles complicaciones, secuelas y
mortalidad inherentes a la enfermedad. Revisiones publicadas mostré que la tasa de mortalidad
promedio durante la hospitalizacién fue del 5,5%, del 4,7% después de un mes de seguimiento,
del 11,9% después de tres meses, del 10,8% después de seis meses y del 19,2% anual durante
dos afios fue del 24,9%, lo que muestra el potencial de complicaciones de este problema de

salud tanto a corto como a largo plazo.®

El objetivo de esta investigacion es describir la evolucion temporal de la tasa de
incidencia de las fracturas de femur en las personas mayores y ayudar a planificar acciones

preventivas dirigidas a la atencion médica de este problema de salud.

MATERIALES Y METODOS

La busqueda bibliografica fue desarrollada en mayo de 2024 en la base de datos virtual:
Ncbi, National center for Biotechnology, utilizando los descriptores MeSH: ‘femur’’, y sus
equivalentes “’reemplazo femoral’’, ’ansianos’’. La bdsqueda se baso en estudios de revision
sistematica. Se establecieron criterios de busqueda por idioma, seleccionando articulos en
espafol, inglés y portugués. EI rango de tiempo de recuperacion fue de 2018 a 2023. Se
consideré como criterios de inclusion aquella literatura publicada mas recientemente menores
a 5 afos, el criterio de seleccion estuvo basado en articulos de revistas cientificas indexadas
en bases de datos cientificas como PubMed, Medline, Scielo, Elsevier,y Google Académico,
articulos disponibles en texto completo gratuito. Adopté como criterios de exclusion resumes
de articulos, cuyo texto completo no esta disponible en forma gratuita. Fue seleccionado 11
articulos lo cual fue elaborado este articulo de revision.
RESULTADOS Y DISCUSION

Una encuesta realizada por Junior en diciembre de 2019 mostr6 que 7.023 ancianos
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fueron hospitalizados con fracturas de fémur en el estado de Piaui, con la mayor incidencia en

2017 (28,94/100.000 habitantes) y la méas baja en 2010 (11,46/100.000 millones de habitantes),
equivalente a una media de 638,45 admisiones al afio. Alrededor del 68% de los pacientes

hospitalizados en Piaui son mujeres, segln el estudio.®

Los datos obtenidos por Souza et al., indican que el maltrato y el abuso de adultos
mayores es un problema global de salud en las relaciones, con tasas que oscilan entre el 2,2%
y el 44,6%3, en medio de diversidad entre regiones, culturas y situaciones sociopoliticas. La
tasa de incidencia combinada de abuso general fue del 15,7%, incluido el 11,6% de abuso
psicoldgico, el 6,8% de abuso financiero, el 4,2% de negligencia, el 2,6% de abuso fisico y el
0,9% de abuso sexual. El resultado de este maltrato, especialmente la violencia fisica, suele

acabar en fracturas, lo que se convierte en un problema de salud publica.’

Vaérios fatores podem ser citados na literatura para justificar essa tendéncia. Vieira et
al., por exemplo, citaram diferencas na composicdo corporal entre 0s sexos. As mulheres tém
menos massa corporal magra e forca muscular em comparacdo aos homens.® Los aspectos
sociales y familiares también son factores importantes que se consideran. Entre los idosos, las
mujeres son las principales victimas de abusos (64%), especialmente la violencia fisica y
psicolégica. Muchas veces, existe una relacion préxima o mismo de parentesco entre el agresor

y la victima, y la violencia ocurre frecuentemente en ambientes residenciales.®

Aunque las tasas de incidencia se asociaron con las mujeres, Peterle et al., informaron
que la mortalidad y los dias de hospitalizacion fueron ligeramente mayores en las personas
mayores de 60 afios, independientemente del grupo de edad con fractura de fémur. La tasa de
mortalidad promedio para hombres y mujeres es de 1,13/1, pero la diferencia tiende a ser mayor

con la edad.?

Correa et al., en un estudio de mortalidad relacionada con traumatismos en pacientes
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hospitalizados, también identificé el género masculino como un factor de riesgo importante y

menciono la hipotesis de que existe una gran cantidad de comorbilidades no diagnosticadas o
tratadas inadecuadamente, lo que lleva a este resultado, lo que lleva a complicaciones
postoperatorias mas graves.® Las enfermedades cronicas mas asociadas con las victimas de
caidas de edad avanzada incluyen la osteoporosis, la hipertension y la diabetes. Las personas
con presion arterial alta tienen ocho veces mas probabilidades de sufrir caidas que las personas
con presion arterial normal. La neuropatia periférica por diabetes mal controlada se asocia con
un empeoramiento de la marcha y el equilibrio. Esta cifra es ain mas significativa si
consideramos que estas afecciones, fuertemente asociadas a caidas y fracturas en personas
mayores de 60 afios, pueden evitarse o controlarse mediante medidas preventivas como una
atencion primaria de calidad, la actividad fisica regular y la prevencion. Cambios en los habitos

alimentarios.®1°

Si tenemos en cuenta el aspecto nutricional, la investigacion realizada por Xavier et al.,
demostro que la suplementacion con vitamina D es un factor importante en la prevencién de
fracturas osteopordticas, reduciendo el riesgo de fracturas osteoporéticas en un 90% este
incidente.! Por lo tanto, la sensibilizacion de los gestores de salud es crucial, considerando que
la educacion en salud es una buena estrategia para trabajar con poblaciones mayores, es
importante considerar el cuidado de los humanos desde una perspectiva holistica, por lo que los

equipos de salud también deben apuntar al bienestar de esta poblacion.®

CONCLUSIONES

El mundo esta experimentando un envejecimiento de la poblacion, lo que esta
provocando una mayor incidencia de fracturas femorales en los adultos mayores. Las
poblaciones de menores ingresos también siguieron esta tendencia nacional. Ademas, la
acumulacion de comorbilidades en los adultos mayores, la falta de conocimientos sobre la

prevencidn de caidas en los adultos mayores y la falta de infraestructura hospitalaria adecuada
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en los paises afectados para atender y tratar a tantas victimas de traumatismos hacen, con razon,

que este problema sea un problema de salud publica que causa mayores consecuencias. Se
espera que este estudio ayude a orientar futuras acciones de prevencion e intervencién

relacionadas con este problema.
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