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Historia 

• Paciente masculino, de 15 años de edad.
• Altura, 1,83 mtrs.
• Peso 83 kgrs.
• Jugador de Rugby.
• Dolor en su cadera izquierda.
• Toma analgesicos y realiza FKT,  que le calman el dolor, transitoriamente.



Exámen Físico

• Dolor en su cadera izquiera, en su vida cotidiana, que aumenta con el deporte.
• Movilidad de cadera completa.
• Fuerza conservada.
• Maniobras para pinzamiento femoroacetabular (PFA), positivas.
• Dolor a la abducción.
• Analitica normal.
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Discusión
Os Acetabuli

• Es una lesión intra articular, que se caracteriza por la separación del borde 
antero lateral del Acetábulo.

• Se consideran 3 etiologias : 

1. Núcleo de osificacion secundario del acetábulo no fusionado (verdadero 
Os Acetabuli).

2. Fractura del borde acetabular, por sobregarga, en Displasia Acetabular.

3. Fractura del borde acetabular, por impacto crónico en casos de PFA debido 
a CAM femoral, retroversión acetabular y lesión tipo pincer, o lo que es 
más frecuente a una combinación de ambas.



Discusión
Os Acetabuli

• El Fragmento esta compuesto por Hueso, Cartilago y Labrum.

• Cuando la causa del Os Acetabuli es la falta de consolidación del Núcleo de 

Crecimiento secundario del acetábulo, la brecha de separación es paralela a la 

articulación.

• Cuando la causa, es Displasia o PFA, la brecha de separación del fragmento, es 

perpendicular a la articulación.



Discusión

TRATAMIENTO:

Depende de: el tamaño del fragmento,  de la inestabilidad de la cadera y del grado de 

artrosis.

1. Fijación del fragmento.

2. Resección del fragmento.

3. Si se reseca el fragmento y la articulación queda inestable, por Displasia Acetabular 

residual post resección, Osteotomía Periacetabular (PAO). 

4. Si la causa del Os Acetabuli es  DISPLASIA O PFA , PAO o cirugía de remodelación del 

cuello (CAM) asociada a resección parcial del fragmento.
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Rx Comparativas

Preop Postop



¿Qué le hice y por qué?

• La causa del Os Acetabuli en el caso presentado, es PFA tipo CAM. 

• Se realizó, fijación del framento y remodelación del cuello femoral.

• Abordaje a cielo abierto, por luxación controlada de Ganz.

• El cartilago articular acetabular y el labrum se encontraban en buenas condiciones.

• Al matenerse la articulación estable despues de fijar el fragmento y remodelar el cuello, no se realizó otro 

gesto quirúrgico.

• Si bien el paciente presenta un retroversión acetabular, pedominaba la deformidad de CAM por lo que se 

decidió solo fijar el fragmento.

• El procedimiento quirúrgico realizado se puede llevar a cabo de manera artroscópica. 



¿Qué le hice y por qué?

Reseccion del CAM



¿Qué le hice y por qué?

Fijacion del Os Acetabuli
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