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RESUMEN

Presentamos una evaluac16n de los resultados efxcac1a, beneflcxo de la -

técnxca de osteotomla alta de la tlbla envgeno varo‘por ostecartFOSIS. Se

El pac1ent que:tuvo:poca orrecc16 sevle coloco osterlormente una pro-

tesis: total

PALABRAS ‘CLAVES: Osteotomfa alta de la tibia en geno varo



ABSTRACT

This work 1s an evaluatlon of the results eff1c1ency and beneflt of the -

high tlblal varu e teotomy technlque by ostheoarthrOSIS

A retrospectlve exploratory. study was peAbormed 1n 14 patlents of the trau

matolpgy an rv1ce of the~H.R.L.A.L.M. I.S.S.S.T.E. from march'.

1992 to

The clinicali evaluation at:the preoperatlve was

paln in9 knees :béin;énd' .

defofnét

Key Words: The high tibial varus osteotomy.” -



INTRODUCCION

La rodilla probablementeSé_a_’ Ia;a_r‘tit:ulaci_vé_,h_ més.;vulner:able1en:e1‘,;cuie'xfbo -

que constituye»uha;;fu' T té ‘d‘e<dqi6r":‘e's‘tld esdebldoa importan id de la -




Lllago exLerno es; casn c1rcular y el 1ntern0 es verdaderamente semllunax 0

des o céndilo

gamentos ‘capsulares
orlgen de
pr1nc1paL

or una chrrll

cies art1cu1ares no son ﬂ etri as de anera q e no forman,una artlculacxén



estable y congruente

La 51metria es creada por la 1nterp051c16n de los menxscos flbrocartllaglno

de una-osteoartrosis-unicompartimen-




tal, una osteonecr051s y una deformxdad ‘en varo. (12)

Desde entonces han sldo descrltos dlferentes tlpOS de osteotomia todas las

en un paciente con osteoartrosis;(13f;(j4);(15)

TECNICA QUIRURGICA

Mantenga la rodilla flexionada 905Qréd'>

inserc l ones

de la cabez

céndllo tlbla ext

A contlnuac16n ublque y cauter1ce la arterla y la vena genlculares 1nfero—



externos. Incida el tejido subcutdneo, proteja el nervio:cidtico-popliteo

externo con un separador.de punta romay reseque la mayor parte’de-la cabe

za peronea (Figun




co fuerte pasado a travéz de los agueJeros hechos en el hueso Luego suture

geno varo. Se efectuo un estudlo retrospectlvo en el H R LVA(L M. .




MATERIAL Y METODO

Se estudiaron pacxentes con dlagnéstlco de geno varo por oste

oartrosis tratados co. la técnlca de osteotomia alta de la tl—.

bia en el serv;c":’ ”oxtopedla y traumatologia del H R L A L

afios. deambos

spirometria

complicaci
Se analiza

diOVCOﬁtf,Qe studens a ' 1oy mar "dé'ééaa

estudjb.igéfoéséhtékik‘

i S i o T e . FRWWUT €47 mIntnae cma ¢ cbA WML X RYAAD



RESULTADOS

Se estudiaron 14 pacientes con d1agn65t1co de geno varo tratados con osteo

tomia alta de la tlbla Fueron 10 mUJeres (71%0 y 4 hombres (29%)

(Gréfica
E1'§rad§"

total de rodillas
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DISCUSION

A pesar de que muchos articulos se han publlcado acerca de la

'ratar a: las‘deformldades —‘

osteotomia-ﬂart é la tlbla para

femen1no

Diversos:a

raiel iratamiéﬁfo

lece la fun-

Se

de

de

Si

un e
osteofaaf

Insall refiefeique‘la inestabilidad'e$ eIﬂbrfﬁcibé1‘éfitefio

11



para dec1d1r en: el Lratamxento

Se con51dera en. nuestro estudlo que todas los pac1entes con. -

osteoartr051s cursan:con 1nestab111dad




CONCLUSIONES

a) La osteotomiafdeﬂqlineatiénfaita7de la tibiaes uh'buen

tratamiento en geno:varo.

Una buena.planeacién prequihﬁrQiC§ (mgdi§j6nféXa;ta:har

‘una ‘buena ‘opcién

c) ;Séidébe de seguir:usandoidicha técni auquifﬁkgicéfyé“:-

que ‘es’

d)  Esta técnica cursa con un bajo indice’de complicaciones.
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GRAFICA 1

FLACIDEZ
714 %

INDICACION QUIRURGICA DE GENO VARO EN 14 PACIENTES
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GRAFICA 2

SIN CORREGIR -
714 %

SOBRECORRECCION
14.29 %

~ CORRECCION |
ADECUADA
7857 %

RESULTADOS DE 14 PACIENTES SOMETIDOS A
OSTEOTOMIA ALTA DE LA TIBIA EN GENO VARO



GRAFICA 3

14 — ' B ASINTOMATICO.
13 L [J DOLOR DURANTE EL EJERCICIO
12 L ; ¥ DOLOR, DEFORMACION Y FLACIDEZ

11+

CORRECCION ADECUADA SOBRECORRECCION SIN CORRECCION

SINTOMAS QUE PRESENTAN 14 PACIENTES POSTERIOR A
OSTEOTOMIA ALTA DE LA TIBIA POR GENO VARO
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METODO DE BAUER
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