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SUNARY

25 patientes were checked during a week period at the Darfo Fer-
nandez Hospital, which is a subsidiary of ISSSTE Hospital. The -
research was based in clinical studies, supported by X-Rays, in

position AP and ultrasound. The measurement technique used was

graft's.

The results obtained among 19 patients showed they were normal;
another one with graft type, another two, one male ond one female
had graft Il type; and three famole and one male hod graft type.
In gerenal the research showed that this technique is not at all

satisfactory to all the patients checked.

Dr. V. Hugo Mejfa
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DETECCION OPORTUNA EN EL DX. LUXACION
CONGENITA DE CADERA POR MEDIO
DE LA ULTRASONOGRAFIA DENTRO
DEL PERIODO HEBDONADARIO

INTRODUCCION:

La luxacién Congénita de cadera o para muchos otros displasio
congénita de la cadera, no es un podecimiento nuevo, Hipécrates
la describié en el tratodo Corpus Hipocratus, por oquel entonces
el padecimiento condecnaba a los pacientes que la sufrian a llevar

una vida sedentaria.

A través del tiempo es descrita nuevamente en 1510 por ---
Ambrosio Pare el cual publicé y mencioné lu patologla y es has~
ta 1826 cuando Dupuytrey describe el cuadro clinico que mucho
se parece al cuadro clinico actual refiriendo que era por un de
sarrollo del acetébuio incompleto o un defecto de profundidad.
Otros outores levaron acabo infinidad de estudios y en 1935 G,
Faber pone énfasis en lo naturaleza hereditaria del mismo.

En 1979 Heinser sostiene que [fa causo es debida o una dis--
plasia por lo cual existe un desequillbrio neuromuscular nombran,
do a la {uxacibn como una miodisplasia congénita de cadera para
lo cual se basa en fundomentos en tres pardmetros:

a. Causa original:  Transtorno en el desarrollo embrionario.
b. Topograffa de la cadera.
c, Modificactén en la forma y relacién.

En la causa original se puede suponer que fo actitud modifi-
ca las relaclones de los diferentes componentes dc la articulacién
y pueden dejor 6reas comprimidas y libres creando una deformi-
dad evolutiva con el crecimiento.

- 7 -



Algunos situaciones agregadas o estos los autores coinciden en que es
mds frecuente en primigestas con presentacién padalica en un 30 ol 50%
¥ que inclusive pueden acompadiarse de torticulis congénita y aducto --
metatarso,

La teoria que al final def embarozo existe una displasia principal en el
aductor mediano , menor y el psoasiliaco las cuales dan alteraciones en el cre
cimiento de los misculos (Acortamiento}, esto conlleva a una contractura

que a la vez desplaza el miembro inferior a actitud progresiva en aduccién

y rotacién externa.

Esta actitud nos provoca una relocién anormal, existiendo en realidad ung
comprensiébn que da una deformacién entre la epifisis y el cotilo.

Otro factor causal es la laxitud de los ligamenteos péivicos este fenéme-
no es debido al resultado de la accién de las hormonas maternas con ma-
Yyor frecuencia durante el trobojo de parto.

Andren y Borling encontraron aumento del estradiol 17 beta, durante los
primeros tres dios de vide aunque esta hipbtesis no es da.

P

£n 1963 Barlow utilizé por primera vez el uso del ultrasonido en la de-
tecclén temprana de la cadera, quedando en el olvido hasta 1983 en que
Berman L, Catteral revisé y aplicé nuevas técnicas en el uso con el mé-
todo ultrasonogréfico, la eficiencia del mismo o sldo comprobodo en los
aflos siguientes,

Es por eso que el estudio a revisibn en nuestro trabajo no es més que
comprobar la eficacia de dicho método o en su defecto rechazario.



JUSTIFICACION ;

La Importancia en la deteccién temprana de la luxacién congénita
de lo cadera resulta de suma importoncia no solo para el paciente -
como persona, sino también para prevenir el mayor ntmero de com-
plicaciones u intervenciones quirfrgicas.

El estudio ultrasonogréfico resulta ser un medio inofensive para
el paclente y a la ver confirmar la eficacia del mismo.

En el Hospital Dario Fernéndez del Instituto de Seguridad al Ser-
vicio de los Trabajadores del Estado (1.5.5.5.T.E.) lg incidencia de
lo luxacién congénita de cadera no estd cuantlificada, elgunas veces
por la impericia del exémen ¢ negligencie de la madre de los pacien-
tes, por ello el estudio a realizor es detectar oportunamente la —--
luxacién congénita de cadera dentro del periodo hebdomadario (Pri

rema semana)l.

HIPOTESIS:

Si'fa detecclén oportuna de lo luxacién congénita de cadera es --
llevada con eficacia por el método ultrasonogréfico entences la implan-
tacién por rutina del método serfa la ideal.

Si el método ultrasonogréfico resulta ser el ideal entonces lo implan-
tacibh de este m&todo més lo valoracibn clinica completo del paciente
tendrio que ser ruting dentro de un servicio de cunero.



OBIETIVOS:

1.1. Generales
a. Conocer el método de revisibn por medio del estudio
ultrasonogrdéfico.

b. Conocer la apliacién y eficacla del mismo en la luxa-
cién congénita de cudera.

1.2. Especificos
a. Deteccién oportuna de luxacién congénita de cadera
en el servicio de cunero fisiolégico del Hospita! Da=-
rio Fernéndez del 1.5.5.5.T.E,
b. Conocer la incldencio de presentacién y ademds de
apoyar la veloracién clinice integral efectuada en el
recién nacldo.

MATERIAL Y DISERO:

El estudio se realizé en el Hospital Dario Fernéndez del 1.5.5.5.T.E
en el servicio de cuneros fisiolbgicos a los cuales se tomaron los siguien-
tes paréametros.

a. Pacientes masculino y femenino dentro del puriodo hebdomadario sin
. patologfa agregoda y sin deformaciones congénitas.

b, El! No. de pacientes a estudio fueron 25 los cuoles contaron con un
estudio clinico previo.

Este estudio clinico del pacicnte se llevé a cabe tomando en cuenta
los siguientes porémetros:



1.~ Prueba de Barlow

2.~ Asimetria de pliegues : Pierna, gllteo.

3.~ Maniobra de Galcazzy; consiste en acortamiento del fémur a juzgar
por la diferencia del nivel de la rodilla con la cadera,

4.~ Signo de crossing: Cruzamlento del miembro scspechoso més allé
de la Ifnea media.

5.,- Limitaciébn de la abduccién : Parte importantisima en la valoracién
clinica del paciente,

.- Signo de Ortolani; Chasquido a nivel de las caderas explorada.

En los pocientes en estudio, el Gnico criterio de exlusién, fueron
{os pacientes con deformidodes 6seas evidentes,

Los pacientes en estudio fueron sometidos a aplicacién de toma de
Rx en proyecciones AP y rana tomgndo en cuenta los siguientes po-
rémetros:

o. Linea Hilgenreiner

b. Llinea coordenoda de ponsety
c. Lfnea de Shelton Menard

d. Lfinea de Von Rose.

{Ver llneos radiogréficas)
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El estudio ultrasonogréfico fue tomado con la técnica de Graft,
esta técnica fue lmplanlqda en 1983 el transductor es colocado en
el trocanter mayor reclizande dos tipoes de corte,el coronal que -
nos permite una visién antero posterior y el transversal cuyo --
corte es parecide al que se realiza en ung tomografia. El corte -
coronal es el que nos servirG en la deteccibn de luxacién congé-

nita de cadera,

Este ‘corte ‘adembs nos permite observar el nbcleo de osifico-
cién proporcionando la relacién con el acetébulo sdemés de per-
mitir medir el diémetro con frecuencla, se aplica en la cadera -
probable, se coloca ol paciente en dechbito dorfsal con una lige
ra flextén de la rodilla y una rotaclén interna obtenido el --

corte coronal se tlenen tres ifneas a trazar.

a. Sobre promontorio del acetbbulo
b. Se toma como base linea de hilgenreiner

c. Se traza una perpendicular sobre ¢l nbcleo triradiado.



ESTA TESIS MO DESE
SAR BE LA BIBLIOTEGA

TECNICA IE GRAFT.

A, FROMONTORIO DE ACETABULO
B. LINEA HILGENREINER
C. LINEA NUCLEQC TRIRADIADO

CORTE CORONAL.
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Le técnica de Graft tomo en cuents los éngulos olfa y beta, se
tomé en cuventa el siguiente parémetra:

~
5
Q

Descripcién
Normal
tnmadura
Luxada

L

Severo

RESULTADOS :

Angufo A
+ 60

50-59

~ 43

No velorable

Angulo B.

0+ 77
400

Dentro de los resuitodos obtenidos del universa de 25 pacientes
dentro del periodo hebdomadario, 12 de los pocientes fueron clini-
camente sonos con lo finalidad de que sirvieran como testigas.

Los pacientes con sospecha cifnica y valoredos por método ultra-
sonogréfico y radioldgico fueron 13 pocientes.

Universe

Testige : 12
Patolbgico :
3H

1

25

_equivalencio

equivalencia

equivalencia

Incidencic de 4 a 1 favorable femenino.

e

48%

12%
20%
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Con el método y tablae de Greoft se¢ obtuvo ;

Tipo | ¢ 19 coderas narmales (Gngule cife 60 grados).
Tipo I : 2 caderos {1 hombre, 1 mujer )
Tipo HIl : 4 caderas (1 hombre, 3 mujer }

Tipo IV : npinguno

DISCUSION:

En el andlisis clinlco y de voloraclén ultrasonogréfica, considero
que el método de Croft existente no es un mébtodo de total eficacle
por los siguientes puntos:

a. Debido a la supuesta mala aplicacién de la técnica.

b, Métado el cual antes de realizar debe de estar bosodo en
wn estudio clinico integrol completo.

c. Lo hipbtesis seguida es rechazada, debilde a que no ofrece
ninguno certeza totol pore apoyornios como base diognéstica
en la luxacibn congénita de cadera.
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