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« Mujer de 39 anos

Displasia de cadera Crowe Il
Dolor inguinal (durante el ultimo ano)

Antecedente de Osteotomia de Chiari en 1999




Examen Fisico

 Dolor durante la actividad diaria
« ROM: Flexion 0°-130°
Rl 0° RE 10°
* Discrepancia de longitud: 3cm
 Otras articulaciones afectadas: NO

« Antecedentes clinicos: NO
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 Reconstruccion acetabular

a) Centro de rotacidon elevado

b) Centro de rotacion anatomico

c) Necesidad de injerto 6seo acetabular

 Reconstruccion femoral
a) Necesidad de osteotomia femoral de
acortamiento?




Planificacion

ACARO

AsccigciGn Argenting para el Estudia
Bl da |a Cadera ¥ la Redilla




Conducta
ACARO

Asociacion Argenting para el Estudia
de |a Cadera v la Rodilla

Abordaje posterolateral

Osteotomia cefalica

Ubicar acetabulo verdadero

Fresado secuencial, necesidad de
fresas pequenas

Si descobertura mayor al 25% injerto
0Seo
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| :Qué le hicev Por Qué?
Hacano €% yPore

de |a Cadara v la Rodilla

 Abordaje posterolateral, ubicacion del acetabulo verdadero, fresado acetabular, se observa defecto
0seo acetabular del 25%.

« Si bien se logré una buena fijacion primaria de la copa se decide la colocacion de injerto 6seo
utilizando la cabeza femoral y se fija con 2 tornillos. Tener en cuenta la edad de la paciente

« Se colocatallo corto Microplasty Zimmer-Biomet, con cabeza de ceramica Delta 32mm vy polietileno
de alto entrecruzamiento.
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: Length: 8.7 mm '
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] Rxs Post Op

* Rx control 3 anos PO

« Se observa consolidacion
del injerto

 Sin reabsorcion del mismo




Rxs Post Op
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