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RESUMEN

Se estudia la formacién de calcificaciones periarticulares en una serie de 104 ar-
troplastias totales de cadera no cementada modelo Lord.

Estas osificaciones ectdpicas ocurren mds frecuentemente en varones que en
hembras, en una proporcién 3:1. En nuestra serie no encontramos una relacién di-
recta entre las calcificaciones y la causa que llevé al enfermo a la intervencion o
las operaciones anteriores sufridas por el paciente.

Descriptores: Calcificaciones periarticulares.

SUMMARY

A study is made of the formation of periarticular calcifications in a series of 104
Lord model non-cemented total hip arthroplasties. ’

These ectopic ossifications occur more frequently in males than in females, in a
proportion of 3:1. The authors did not find a direct relationship between the cal-
cifications and the cause which led the patient to the operation or the previous ope-
rations undergone’ by the patient.

Key Words: Periarticular calcifications. Cementless total hip arthroplasties.

Introduccion de 500 artroplastias totales de cadera (1).

La formacién de osificaciones periarti-
culares después de una artroplastia total
de cadera es un fenémeno bien conocido
(1, 3, 7).

BROKER en su estudio sobre 100 ar-
troplastias consecutivas de cadera encon-
tro calcificaciones en el 21% de los casos

().

Diversos autores han citado este he-
cho como relativamente frecuente aunque
muy variable después de la cirugia de ca-
dera. Asi, LAZANSKY cita una frecuencia
del 81% de calcificaciones en una serie

Mis recientemente, LORD (1983) pu-
blicé una incidencia de calcificaciones pe-
riarticulares del 14% en una serie de
1.500 artroplastias no cementadas de ca-
dera (4).
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FIG.1.— A: Radiografia anteroposterior de la cadera de un enfermo de 50 afios de edad. Se ob-
jetiva una necrosis de la cabeza femoral. B: Se colocd una prétesis no cementada tipo Lord.
18 meses mas tarde desarroll6 calcificaciones periarticulares grado 111 de Osloof y IV de Broker.

Material y métodos

Se estudian las calcificaciones periarticula-
res ocurridas en una serie de 104 artroplastias
totales no cementadas de cadera modelo Lord,
realizadas en nuestro Hospital entre 1980-1985.
Los estudios radiolégicos fueron realizados al
tercer mes del postoperatorio, sexto mes y
anualmente durante el tiempo que ha durado
el seguimiento de estos enfermos.

Debido a las maltiples clasificaciones exis-
tentes en la literatura hemos empleado dos ti-
pos diferentes (Osloff y Broker), pretendiendo
realizar un andlisis comparativo entre ellas
(Tabla I) (5, 1).

La evaluacién clinica de nuestros enfermos
se realiza de acuerdo a los criterios de Merle
D*Aubigne y Postel considerando un resultado
como excelente cuando la suma de los parame-
tros dolor, marcha y movilidad era de 17-18

puntos, bueno si la suma era de 15-16, pobre
de 13-14 y malo por debajo de 13 puntos.

TaBLA |
Clasificacion Osloof Broker
T e, 12 (42%) 12 (42%)
I e, 7(25%) 2 (7%)
I 9(32%) 9(32%)
IV e 5 (17%)

Resultados segin la clasificacion elegida.

Resultados

Frecuencia y distribucién segiin el sexo: De
los 104 enfermos estudiados, un 27% (es decir,
28 casos) desarrollaron calcificaciones periarti-
culares, 24 casos (85%) eran varones y 4 hem-
bras (14%). e e
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Edad: La media de edad del grupo que de-
sarrollo calcificaciones fue de 563 afios. La
media del resto de la serie fue de 53 afios.

Tiempo de seguimiento: El seguimiento cli-
nico y radiolégico de los enfermos fue de un
periodo minimo de un afio y maximo de cinco
anos.

TasLa 11
Serie con
Serie global  calcificaciones
ATtrosis  ............... 69 (66%) 17 (60%)
Necrosis idiopatica 26 (25%) 10 (35%)
Necrosis post-traumat. 7067%) 1(35%)

Relacion etiolégica entre la serie global y la
serie con calcificaciones.

Distribucién de acuerdo con la etiologia:
La distribucién de la serie total de acuerdo a
la causa que llevé al enfermo al quiréfano se
muestra en la Tabla II.
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Distribucién de los enfermos con calcifica-
ciones de acuerdo a la etiologia: La distribu-
cion de estos enfermos se muestra en la Tabla
IL.

Cirugia previa sobre la cadera: Cuatro en-
fermos habian sido operados anteriormente de
la cadera afectada, en tres casos se habian rea-
lizado artroplastias totales y en uno osteoto-
mia.

Distribucién de las calcificaciones: La dis-
tribucién de los enfermos que desarrollaron
calcificaciones periarticulares y de acuerdo con
las dos clasificaciones estudiadas estdn descri-
tas en la Tabla I.

Evaluacién clinica: Todos los casos que de-
sarrollaron calcificaciones periarticulares fue-
ron evaluados clinicamente de acuerdo a tres
parametros fundamentales, dolor, marcha y
movilidad.

La media de puntuacién obtenida para el
dolor en los enfermos con calcificaciones fue

_2.— A: Enfermo con artropatia degeneragiva. de la cabeza femoral. B: Un afo mas tarde
Fe desarrollé6 pequeias calcificaciones periarticulares grado 1 de Osloof y Broker.
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de 4‘4 puntos. Para la movilidad fue de 506 y
de 4‘4 para la marcha.

Casos bilaterales: De los 28 casos con cal-
cificaciones, existian dos casos bilaterales en
los que las calcificaciones periarticulares se ha-
bian desarrollado en el mismo grado en ambos
casos.

Complicaciones: Tres enfermos que desa-
rrollaron calcificaciones periarticulares después
de la artroplastia total de cadera sufrieron lu-
xaciones de la protesis en el postoperatorio.
En tres casos fue necesario recambiar el cotilo
y en uno la artroplastia sufrié una infeccidn.

Discusion

La presencia de calcificaciones periar-
ticulares en el 27% de los pacientes en
los que se ha realizado una artroplastia
total de cadera tipo Lord depende del
criterior utilizado (1, 2, 3, 6).
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Si excluimos aquellos enfermos en los
que la presencia de calcificaciones es mi-
nima, es decir, aquellos calcificados en
estadio I el resultado final seria de
144%.

La distribucién etioldgica de los enfer-
mos fue similar en la serie general como
en aquellos que desarrollaron calcificacio-
nes periarticulares. '

Aprotimadamente en el 60% de los
casos el proceso que llevé al enfermo al
quiréfano era artrésico, mientras que en
el 30% fue secundario a necrosis idiopa-
tica de la cabeza femoral.

Una dato sorprendente ha sido el en-
contrar que los pacientes que habifan su-
frido operaciones anteriores en la cadera
afectada no tienen un riesgo. especial de
desarrollar calcificaciones (14%~10%).

FIG. 3.— A: Enfermo de 60 anos de edad con artropatia degenerativa de la cabeza femoral.
B: Calcificaciones periarticulares en el mismo enfermo, grado IH de Osloof y Broker.
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Sin embargo, comprobamos que los
excelentes y buenos resultados obtenidos
en aquellos casos que desarrollaron calci-
ficaciones periarticulares es significativa-
mente menor (67%) que en la serie ge-
neral (81%). Los parametros que mas

disminuyeron en estos enfermos fueron la:

movilidad {—0'6) y la marcha (—04).

Finalmente diremos que el desarrollo
de calcificaciones periarticulares despucs
de una artroplastia total de cadera no ce-
mentada tipo Lord se encuentra ligada al
sexo, siendo mdas fecuente en varones €n
una proporciéon de 3:1.
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