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Fracturas intracapsulares 

Afecta a la cabeza femoral (asociadas a luxaciones de cadera) o al cuello 
femoral. Asientan sobre un hueso peor vascularizado. No son infrecuentes la 
ausencia de consolidación o la necrosis avascular. 

Rotura de la cabeza del fémur, se observa habitualmente en personas de edad avanzada 80 años. Existen varios tipos de fractura en función de 
su localización. 

Fracturas extracapsulares 

Son las intertrocantéreas (o pertrocantéreas) y subtrocantéreas. Se producen 
sobre hueso bien vascularizado. Suelen ocasionar más dolor e inestabilidad 
hemodinámica que las intracapsulares. 

Osteoporosis. Perdida del equilibrio. 

Etiología 

Clasificación  

Clasificación según Garden 

Tipo I: incompleta impactada en valgo. 
Tipo II: completa sin desplazamiento. 
Tipo III: completa con desplazamiento parcial. 
Tipo IV: completa y totalmente desplazada. 
 

Clasificación 

Estables: tienen contacto cortical posterior y medial una vez reducidas. 
Inestables: son todas las demás y las de trazo invertido. 

Tratamiento 

➢ Analgésicos para alivio del dolor. 
➢ Corregir el balance hidroelectrolítico y vigilar la saturación de oxígeno y los parámetros hemodinámicos. 
➢ Heparina de bajo peso molecular para corregir TVP. 
➢ Tratamiento ortopédico. 
➢ Tratamiento quirurgico. 
➢ Rehabilitación. 


