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Resumen:

Antecedentes: La fractura de cadera es una de las causas más frecuentes de atención y hospitalización en los servicios
de traumatología, que afecta principalmente a la población adulto mayor. El objetivo del presente estudio fue evaluar el
comportamiento epidemiológico de los pacientes con fractura de cadera en el Hospital Luis Vernaza, Guayaquil, Ecuador.
Materiales y métodos: Se realizó un estudio descriptivo, retrospectivo, mediante un análisis de la base de datos del Hospital Luis
Vernaza incluyéndose pacientes con diagnóstico de fractura de cadera (CIE – 10 S720, S721, S722) en el período comprendido
entre el 2012 y 2015.
Resultados: Se incluyeron 1050 pacientes, con predominio del sexo femenino (67,3%; n=707) y una distribución anual de ingreso:
(2012 – n=279; 2013 – n=294; 2014 – 258; 2015 – 219). Hubo un predominio en mujeres 67,3% (n=707), pacientes con 75-85
años (34,9%; n=366) y fractura de cuello de fémur (68,7%; n=721). No obstante, los sujetos con fractura de cadera con edad
menor a 75 años, fueron más frecuente del sexo masculino (47,7%) y con fractura subtrocanteriana (43,3%).
Conclusiones: Las fracturas de la cadera tienen mayor frecuencia en el género femenino, así como en los grupos etarios mayores
de 75 años y la afectación del cuello femoral. Sin embargo, en pacientes más jóvenes predomina el sexo masculino y las fracturas
subtrocanterianas.
Palabras clave: Fracturas de cadera, epidemiología, fémur, Ecuador.

Abstract:

Background: Hip fracture is one of the most frequent causes of care and hospitalization in traumatology services, which mainly
affects the elderly population. e aim of this stydy was to evaluate the epidemiological behaviour of patients with hip fractures
admitted to the Hospital Luis Vernaza, Guayaquil, Ecuador.
Materials and methods: A descriptive, retrospective study was conducted through an analysis of the Hospital Luis Vernaza
database, including patients diagnosed with hip fracture (ICD-10 S720, S721, S722) in the period between 2012 and 2015.
Results: 1050 patients were included, with a predominance of females (67.3%, n=707) and an annual distribution of
hospitalization: (2012 - n=279, 2013 - n=294, 2014 – n=258, 2015 – n=219). ere was a predominance in women 67.3%
(n=707), patients with 75-85 years (34.9%; n=366) and neck of femur fracture (68.7%; n=721). However, subjects with a hip
fracture younger than 75 years were more frequent in the male sex (47.7%) and subtrochanteric presentation (43.3%).
Conclusions: Hip fractures are more frequent in females, age groups older than 75 years, and with involvement of the femoral
neck. However, in younger patients, male sex and subtrochanteric fractures predominate.
Keywords: Hip fractures, epidemiology, femur, Ecuador.

INTRODUCCIÓN

La fractura de cadera es una de las causas más frecuentes de atención y hospitalización de adultos mayores
en los servicios de traumatología 1 , siendo considerada en la actualidad un problema de salud pública
debido a que causa lesiones ortopédicas, disminución de la capacidad funcional, alta tasa de morbilidad, de
complicaciones intrahospitalarias e incluso de mortalidad; aunado a esto provoca altos gastos económicos
directos e indirectos que afectan los sistemas de salud por lo cual se han planteado estrategias para evaluar
su impacto epidemiológico 2 .

En cuanto a su incidencia, se estima un ascenso global de 1,7 millones (1990) a 6,3 millones (2050) de
afectados, cifras que están relacionadas al aumento en la expectativa de vida, ya que las fracturas de cadera
se relacionan estrechamente a la edad especialmente después de los 50 años; asimismo la frecuencia también
parece predominar en el sexo femenino en una relación 2:1 o 3:1 según algunos reportes.

Entre las regiones a nivel mundial con mayor tasa de incidencia se encuentra el norte de Europa, USA y
Latinoamérica, probablemente asociado a factores genéticos y medioambientales 4 . En este sentido, dado que
no existen reportes nacionales o locales acerca de la epidemiología de esta patología, el objetivo del presente
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estudio fue evaluar el comportamiento epidemiológico de los pacientes con fractura de cadera ingresados en
el Hospital Luis Vernaza, de Guayaquil, Ecuador durante el periodo 2012-2015.

MATERIALES Y MÉTODOS
Diseño de estudio y selección de la muestra
Se realizó un estudio descriptivo y retrospectivo en pacientes con diagnóstico de fractura de cadera

ingresados en el Hospital Luis Vernaza de la Junta de Beneficencia de Guayaquil, el cual es el centro de
atención médica general más grande sin fines de lucro del Ecuador, durante el periodo comprendido entre
el 01/01/2012 al 31/12/2015.

Para la evaluación de los casos, se utilizaron los datos de las historias clínicas que se encuentran en
el departamento de estadística del Hospital Luis Vernaza, los diagnósticos fueron codificados según la
Clasificación Internacional de Enfermedades, décima revisión, modificación clínica (CIE -10) 4 . Los casos
fueron definidos como aquellos pacientes mayores de 20 años, hospitalizados con diagnóstico de fractura de
cadera (código S72), de los cuales se seleccionaron los códigos (CIE-10) S72.0 (fractura de cuello de fémur),
S72.1 (fractura pertrocanteriana), S72.2 (fractura subtrocanteriana). Se excluyeron los datos duplicados
(pacientes readmitidos con el mismo diagnóstico) y los casos con otro número de codificación.

El estudio fue aprobado por el comité de ética institucional del Hospital Luis Vernaza, bajo el número
de aceptación: LV-2015-2, los datos obtenidos específicamente para este análisis fueron: sexo, edad, año de
ingreso, días de estancia intrahospitalaria y tipo de fractura de cadera.

Análisis estadístico
Los datos fueron introducidos en una hoja de tabulación de Microso Excel y posteriormente analizados

en el programa SPSS versión 21, las variables cualitativas se expresaron como frecuencias absolutas y
relativas, evaluándose su asociación mediante la prueba chi cuadrado de Pearson y las diferencias entre
proporciones mediante la prueba Z. Por su parte, las variables cuantitativas fueron expresadas en media
±desviación estándar, comparándose mediante la prueba ANOVA de un factor. Se consideraron resultados
estadísticamente significativos cuando p<0,05.

RESULTADOS

El total de pacientes con fractura de cadera evaluados fue 1050, cuyo promedio de edad fue 75,3±18,2 años,
con predominio del sexo femenino (67,3%; n=707) y una distribución anual de ingreso: (2012 – n=279;
2013 – n=294; 2014 – 258; 2015 – 219) Figura 1.
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FIGURA 1.
Figura 1.

En la Tabla 1 se muestra la distribución de ingresos anuales según sexo con un predominio del sexo
femenino en todos los años, en la evaluación general según grupos etarios la frecuencia más elevada de sujetos
fue en el grupo de 75-85 años con 34,9% (n=366), Tabla 2. La distribución según sexo y grupo etario se
observa en la Figura 2.

TABLA 1
Distribución de sujetos con fractura de cadera según sexo y año de ingreso

TABLA 2.
Distribución de sujetos con fractura de cadera según grupo etario y año de ingreso.
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La fractura de cuello de fémur fue el tipo de fractura más frecuente con 68,7% (n=721), con un mayor
porcentaje durante los años 2012 (86,4%) y 2013 (91,2%); mientras que la fractura pertrocanteriana fue la
segunda más frecuente, predominando durante los años 2014 (48,4%) y 2015 (47,9%), Tabla 3. Al evaluar
los factores relacionados con el tipo de fractura solo la edad mostró asociación estadísticamente significativa,
con una mayor frecuencia de fractura subtrocanteriana en los sujetos <75 años (43,3%), Tabla 4.

TABLA 3.
Distribución de sujetos con fractura de cadera según tipo de fractura y año de ingreso.

TABLA 4
Distribución de sujetos según tipo de fractura, sexo y edad

* Prueba Chi Cuadrado
** Prueba Z de proporciones: p<0,05

¶ Expresado en media±Desviación estándar. Comparaciones con prueba ANOVA

DISCUSIÓN

El presente estudio es un análisis epidemiológico retrospectivo de los pacientes ingresados con diagnóstico de
fractura de cadera en el Hospital Luis Vernaza de Guayaquil, Ecuador; en donde se evidencia el alto número
de casos en nuestra localidad y la relación de este tipo de fractura con ciertos factores personales.

El número de afectados evidenciado en este estudio es similar al mostrado previamente por Orces en un
análisis epidemiológico que incluyó 1005 ecuatorianos, cuya tasa de incidencia anual bruta de fracturas de
cadera fue de 49,5 por 100 000 (34,8 por 100 000 hombres y 63,2 por 100 000 mujeres) una de las más bajas
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observada en Latinoamérica 5 . Por su parte, Povoroznyuk et al. 6 , realizaron un estudio donde analizaron la
incidencia de fracturas de cadera en 2 regiones de Ucrania donde se evidencia 255,5 por 100 000 mujeres
y 197,8 por 100 000 hombres mayores de 50 años, constituyendo un serio problema de salud en este país.
Mientras que en un análisis epidemiológico en un hospital terciario hindú se admitieron 2214 pacientes con
fractura de cadera en el periodo 2015-2017, muy superior a las cifras de nuestra región.

En relación al género y la edad, nuestros hallazgos coinciden con los reportes previos donde existe un
predominio de afectados en mujeres y sujetos de mayor edad, además con el comportamiento común de una
mayor frecuencia de fracturas de cadera en hombres en el grupo etario más joven y de mujeres en el grupo
etario de edad más avanzada similar a las tendencias en Reino Unido8, Ecuador 9 , y Ucrania. Sin embargo, es
importante evaluar en futuros estudios los determinantes del comportamiento más homogéneo en el número
de casos según la edad en nuestra población.

El aumento progresivo de la incidencia de fracturas de cadera esta dado principalmente por el
envejecimiento, la disminución de la resistencia ósea y un mayor riesgo de caída relacionado con la edad 10 .
En conjunto, el 98% de las fracturas de cadera aparecen en personas de más de 35 años de edad, a partir de los
50 años la relación mujer/hombre se invierte y la proporción es de aproximadamente 2:1, posteriormente las
mujeres dominan en edades avanzadas 11 . Esto hace necesario la educación de los pacientes adultos mayores
por parte del personal de atención primaria acerca de las medidas preventivas y cuidados que debe seguir en su
rutina diaria, de los hábitos que influyen positiva o negativamente en la salud ósea y del pesquisaje oportuno
de la osteoporosis u osteopenia.

Asimismo se evidenció que las fracturas del cuello del fémur son las más frecuentes de forma general, similar
a lo determinado por Tiihonen et al. 12 , en un estudio retrospectivo en 490 pacientes finlandeses con fractura
de cadera donde la afectación del cuello femoral ocurrió en 58,6% de los sujetos. No obstante, también se
observa que en los últimos años este comportamiento se ha modificado, con un incremento progresivo en
la frecuencia de la fractura pertrocanteriana, probablemente asociado a factores como la nutrición, factores
socioeconómicos y ambientales.

Al evaluar los factores asociados al tipo de fractura, se evidencia que los sujetos más jóvenes presentan
mayor frecuencia de fracturas subtrocanterianas, por lo que son necesarios nuevos análisis que precisen
la causa de esta mayor frecuencia. No se mostraron diferencias según genero ni en el número de días de
estancia intrahospitalaria, la cual en general fue prolongada y representa un factor de riesgo para desarrollar
complicaciones intrahospitalarias que empeoran el pronóstico de estos adultos ingresados. Por ende, es
necesario involucrar a todo un equipo multidisciplinario de especialistas que permitan un abordaje adecuado
de este grupo de pacientes, manejando comorbilidades, requerimientos y potenciales complicaciones y
trabajando con el objetivo de una resolución ortopédica más rápida.

En conclusión, la frecuencia de casos de fracturas de cadera en el Ecuador es baja en comparación con
otras regiones del mundo, con un predominio en mujeres, en sujetos mayores de 75 años y con afectación
del cuello del fémur. Sin embargo, en pacientes más jóvenes predomina el sexo masculino y las fracturas
subtrocanterianas. En próximos estudios se recomienda cuantificar la población objetivo para determinar
las tasas de incidencia, así como la evaluación de otras variables que permitan especificar el pronóstico y
evolución de este grupo de pacientes.
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