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INTRODUCClDN. 

La lu•ecl6n cang&nlt• d• 1• C•d•r• •• un• •n­
tld•d .artap~dlce lnpartanta par la lncldencl• an nuaa-­
tra ~edlo 1 a•l ca~a por la• ••cuela• qua deja cuenda na 
•• tratada edecuada~ente 6 •• d•J• a au llbra avalucl6n. 

Aunque ha habida un lncramant6 en •l lnraala 
en la dataccl6n da l• L.c.c. an la poblacl6n d• real•n 
nacldaa, na •lenpr• •• paalbl• hac1r al dlagnaetlca -­
tan pronta ca•o de1puea del n1clmlanta y paclantaa can 
aat6 prabl••• aan vlataa par prlMara v•1 cuando al tr.1, 
tamlanto •• ~l• dlflcll. 

61 •1 trata~lanta da 1• cadera lu•ada cangln1 
taM•ntl comlanze antea qua al paciente tenga un ª"ª da 
edad, ••l•t• al potencial para una raatauracl6n c0Mpl1, 
ta y anat6mlca da la art1culacl6n d• l• cadera. D••pu•• 
d• ••ll •dad •louno• ••tla••• r•dloor6r1coa podrl•n -­
r•cord•r •l r•l•rdD d•l tr•t•~t•nto. 

Aal al objetivo d•l trelamlento de 1• cader•­
conQ6tltam•nt• lu~•d• •n nl"o• m6e Qrend1• •• ••tabl•c•r 
le ral•cS6n •ntre le cebez• femorel y •l •c6tebulo ••e 
tan c•rc• d• lo mar~•l co•o ••• po•lbl• • rln de ret•&. 
dar el Snlclo de oetaoartrltl•. Nl"o• qu• tlen•n mana• 
de un •fta d• •d•d, 1• L.c.c. puad• ueu•l••nte •eneJer­
•e •~lta••~•nte con recur•a• na operetorloa. H• •lda -
oen•r•l~1nt• conv•nlda qu• daepu6a d• le edad d• 3 efto• 
•• nec•••rl• une raduccl6n abl•rte comblnede con •cor• 
tamlento Be•or•l pera obtener un r••ult•do optl..a. 

Sln embaroa al nlfto qu• •• vlato por prlm•re 
vez entre 1•• •dad•• de 1 • 3 •fta• •~l•l• eGn une con­
eldarabl• cantrovorele de lo• merltae d•l m•n•Jo c•rrs 
do u aparatarlo. 
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Lo• que •• lnclln•n por •1 tr•t•Ml•nto c•rr•do 
h•n ••t•bl•cldo qu• eu •bordej• •• ••na• lnve1lvo y r•­
aulte manas debllldad pera 1• ertlculacl6n; loa qua pr.2. 
pan•n la r•ducc16n ablarta han citado al curao prolono.!. 
do da la traccl6n y l• lnmavlllrecl6n nue ae requlara 
conlleva al rl••oa de d•••rrallo da aateoporaal• y le -
alta lncldancla d• aublu•acl6n raaldual y la ralla en -
el daaerrollo acatebular toda •lla •aoclado can •l tr•­
tamlanto cerrado a fln de juatlflcar au abordaj• nA• -
agr•alva. 

tn •1 trata~lanto d• eata enfermedad, •• tama­

l• eparlcl6n da la necro•l• ava1culer COMO conpllcacl6n 
ya que loa paciente• qua no aon tratado• no le daaerra­
llan, ade~l• puada aparecer en la cadera contralataral 
prevl•••nt• ••n• dur•nt• •1 \r•t•~l•nto d• equ•ll•• Cllo 
lnv•rl•bl•m•nt• llev•rl •1 d•••rrolla d• o•teaertra•l• 
•n un ~•yar nG$•ro d• pecl•nt•• cu•ndo hay•n •lc•n1•da 
l• Vld• •dult• y •u ••nlr•etecl6n ctfnlc• ••r6 •'• pr•• 
coa qu• •n •l r••ta d• l• pabl•cl6n. 
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DBJETIVD. 

- D•t•r•lnar lo• r••ul\•do• d•l ~•naja de 1• -
lu••cl6n canQltlt• da la cadar• can tanota•l• d• aduct!!. 
raa 1 traccl6n aaqualatlca aupr•condll•• an dlrarantaa -
angula• de traccl6n da acuarda al d••c•nac da la aplrl­
•l• faaoral pra•l••l y cotacacl6n da aparata d• ya•a •n 
J dlfarantaa paalclan••• 

• [valuar •l ••tada actual da la4 paclantaa • 
trat1da• d• acuarda al aaqu••• ••nclanada tanta cllnlca 
aa•a radlagratlc•~•nta ••gGn loa arl•rlaa da f"c ~•Y y -
Savartn•a raapactlv•••nta. 

•Evaluar loa raaultadaa pbtantdaa con loa -­
r•partadaa en 1• 11\aratura •undl•l an cuanta • vanta-­
J•• y d••v•nt•J•• y loa rapartadaa can tlcntca• lnvaal­
••• In •1 •la.a orupa da edad. 
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ANTECEDENTES ClENT1r1cos. 

l• lu•11cl6n cang&nlt• d• 1• c11d11r11 qua •• d•• 
tect• 111 n1u:l•l11nto, prlctlc11111ont11 na arr11c11 dlrlcult•• 

d•• t11r11ptuttc1111, la• crlt11rlo• t11r11plutlco11 •• h11n ••• 
t11nd11rli11do unlver1111l~11nt11 u1111ndo per11 11110 dtr11r11nt1111 
d111po1ltlva1 qu• 11111ntl11n11n 111 c11d11r11 reducid• lnfluyanda 
d11 un11 ~•nRrll d11cl11lv11 11n 111 pl1111tlcld11d de 111 c11b••• • 
r11111or11l y •1 11c11tlbula. 011 ••to• dl11po11ltlva11, pad11•0•­
~•nclon11r ca~a •1 "''• p11topl11do par 11111 poc1111 ca11pllc11• 
clan•• que 111 reportan 111 h11rn611 de P11vllck, que p•r•li• 
cl11rt11 llb11rt11d d11 111avl1r1l11nto11 de 11111 c11d11r1111 y rodlll1111 

y pu11d11 1111r u111do 11Gn d1111pul11 d• 1011 prl•11ra11 & ••••••• 

con ••c11l11nt111 r1111ult11do11 (G 11l). 

Cu11nda el dl11gn611tlco 1111 h11c11 d1111pul• qu• •1 • 
nlno c•~ln•, •urga •1 prabl••• t•r•pluttco. L• c•d•r• • 
lu••d• qua eaport• P••o ll•v• can•taa c••bla• •n 1•• •• 
a•tructuraa 6•1!•• y part•rttcul•r•• dtrtcult•ndo •U ••• 
naja 1 ••l•ta acort•~l•nta da lo• tajldo• bl•ndoa peri•• 
c•p•ul•r••• can•trlccl6n d• la clp•ul•, cantr•ctura da• 
•G•cula• parlarttcul•raa 1 acort•atanto da V••D• y n•r-­
vla•1 ate. todo alla ••nclonada co~o ca•blo• ••\r•C•P-­
•ulera•. Dentro d• loa ce•blo• lntr•cepaularaa tana•aa 
la htpartrorta dal ll;amanto r•dando, dal ll;a111ento tran 
varaay dal \ajlda pulvlner1 tncramant6 da la •n\av•r-­
at6n ramaral 1 dleple•la •catabular • lnvaral6n rl;lda .. 
d•l labrua. · 

tl ~•naja da una cedera lu•eda •• un verdadero 
deeetfa cuando •1 nlfto h• tnlcledo la d•a~bulacl6n. Hay 
altarnatlv•• da tretamlanto muy variada• ••;Gn la ••P•• 
rlencla da la• dlatlntea aacu•l••• 
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• Aoducc16n csrr11d• baja aneal••ta • 
• R•duccl~n c•rr11da denpu~• di! t.raccl6n • 
• Reducct6n •bl•rt•. 

R•ducct6n •bler\• daspull• da \raccl.6n, con 6 •ln t•nD\Jl. 
ml• d• •ductor•• f s.11op11oa•• 

• R•ducc16n ebl•rt• can dL•flaectoMl• w 
- R11ducct6n •blert• can a•l•alD!!'(• femoral w aateata1111• 

11Sec•• 

S• can•ldere caMa le campl1cacS6n m&a trecuante 
a l~partant• par au 1nc1d•nct•, l• necraal• ave11cu?er d• 
la c•b•l• fe~ar•l o tembl'n canacld• co~a aat•acondrltle 
•• cc•p11c•cl6n wrli• rrecuente • l111partenta par •l pat:ir•­
futura da Ja cader• y ademSa •dqutere un carecter de ar.1. 
vedad •1 ••r canelderade co•a une 111trao11nte par preeen• 
terae ••cluatvarnunte en la• nifta• aometldae • treta•lanto 
•fdlca, ya qua la• na tratado• no le de•arroll•n• Can •l 
tr•n•curao d• loa •"º•• ••ta co~pllcncl&n ha sldo •l ab• 
Jato d• dlv•r••• lnva•tlgaclanee an •r•• d• dla111lnul• au 
lncld•ncl• y loe hallazgo• han ldo Modlflcendo al tr1t•• 
•l•nta d• le lu•nct6n canQfnlt• d• l• ced•r• 9n •1 cureo 
dlt la hlat.orl•J dll'blda • ella, actu•l111•nta na •• obtlw­
nan loe r•port•• quw mencionaban ha•t• un ?~• de tnat-­
dancl•e (~,,,,o>. 

Par lo •nt•• •xpunato • tr•vfa d• la hl•Sa•S•• 
•l objettwa d• la• dlrarent•• lnv1tattgadar•• wn al tr•• 
ta~t•nta d1 S• l.c.c. tl1tnd• • evl\er 1•• ca~pltceclon•• • 
de ••ta P•taJoola. Cn nu••tro rnedto ••l•t• una dlvaral­
d•d de crlterlo• para conalderar le necroele avaacul•r• 
po~ lo qu• la• cifra• ªº" muy verted•• y •xtr•~••• 61•~1"11 
Rt1J11• co•u11lc• un ,41' •n 1• Llteratur• r~eclon•l (9). 
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Le necra•l• 1ve1cul1r d• 1• cob•t• re~ar•l 1n 

•l tr•t•~lenta d• l• ]uaec16n cangfnlt• d1 11 ceder• h• 
abllQldO • cembl1r frecuent•~•nt• la• ~ltado• t1rep1Gt! 
ca• p•r• ••l• 1ntld1d na•a16glc•• El P•d1cl~l•nta can-­
•l•t• an necra•l• d•l tejida 6110 di l• cebe•• di l• ~·~ 
falagfa dll Cu1lla fl~Df9] CIU98d9 par le lnt1rruccl6n­
parclal v tampor1l 6 dl•mtnucl6n dal flujo 11n;ulnaa par 
ca~pre1l6n ~•cinlce di la• v11ae eptflel1rlo•. Ta~btfn 
Influye en eu ap1rlct6n •l eun1nt6 de 11 pr•al6n lntr•• 
1rtlcul•r deapul1 de 11 r•ducct6n. 

la pa1lcl6n di lcren1 a da •rene e1nt1d1• qu•• 
Incluye fl11t6n d• cadar1 • 900, fl1xl6n di radlll1 900 
y ebducct6n de cadera 9DD us1d1 pare ••l•blllt•r le ce­
der• reducid• 11 una d• 101 r.ctar•• mi• l~port•nt•• de 
e•t• p•tologl• DD•o tul d••o•trado por Dgd•n y Southwlck 
•n 197J •l hacar ••tudloa de perfua16n da lo• va10• en 
17 cad6vere• da nlnoa reclen naclda• y lactante•, •ncon• 
tr•ndo QU• por •rrlba da la• ~5D da •bduccl6n la •rtarla 
clrcuntlaja ••dl• que da le clrculecl6n lntra eplfl•larla 
tu• a•trachade y comprl~ld• aobra y •ntr• •1 ll•opaoa•-
y 1• Muaculature da lo• aductora•, por •lle •a ha contrI 
Indicado ••ta paalcl6n •n 1• tarao•utlca d• l• cadera •• 
lu-•d•· c1,e,1&,11,1a). 

Cuando •• obtiene la r•ducc16n pragr••lva, 1•• 
poalbllldad•• d• necra•I• av••cul•r aplfl•larl• dla~lnu­
Y•" l•portant•••nta, y•• canv•nl•nt• el ab••rvar •1 •l~ 
ne da Hnakovaky cuando •• ha raall•ada la raduccl6n c•­
rrada1 da pr•••ntaraa 1 abllga • llev•r la cadera • au •• 
poalcl6n orlgln•l para avltar al deno vascular ln~lnen-• 
t• (19). 

L• ravlal6n da 1• literatura lndlc• qua can la• 
•ltadaa d• raudccl6n cerrada y aatablllzacl6n en pa1lcl6n 
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de Lorena 1 1• lncldencl• d• necro•l• •v11cul•r 
v• d••d• •l 1ZI 1egOn Hay\ (1972) hast• 73.~C ••oGn Hn•• 
11.ow•ky (1966). 

El u10 d• l• trecct6n prev te e 1• reducct6n C.!. 
rrede y/a ebl1rte •egGn el eutor reduce enor~•••nte le 
tncldancl• de nacroete evn•culer 6 por lo ••nae dl••lnuye 
loe tipo• •6• •erloe de le •1••• 1 hey qutenee prePl•r•n• 
le dlefleectoale feaarel en lugar de le trecct6n 1 Dmbre• 
dane en 1923 deecrlbe ••l• m~todo caao une tlcnlce de -­
ayude en el tratea1ento de le lu•ecl6n cono•ntte d• le• 
ceder• y poet•rlormente atrae autorea reeurgen •l ~ftalD 
camal Klng (1960), Kll•lc (1976) y Vetenebe (1980),y •I• 
recientemente Shaeneck•r y Sreecker (198~), argu•entendp 
qua el •l••a tiempo pueda carregtrae el v•lgo ••c••l••• 
y •l •cort•ml•nto dado por 1• dl•rl••cta•l•, qu• •• ca•• 
pan•• por •1 eatlmula v••culer qu• produce un ••yor cr•• 
clrnl•nta del r&mur acortado (1). l• dl•rla•ato~l• r•du• 
e• •1 pot•ncl•l d• compllceclona• d• l• tr•cctftn, r•cll1 
t• 1• r•duccl6n p•ra •U••nt• can•ld•r•bl•••nte •1 grDdO• 
d• dlrlcultad d• la clrugl•. 

Qutene• 11r1rrler11n •1 uso de l• tr•cclftn eequel! 
tlc• no dasccnac•n le• rle•ga• d• lee16n d• le Pl•c• •• 
rteerl• 1 ls tnreccl6n •n el eltla de calac•cl6n d•l cla 
vo, l•• fr•ctura•, l•• 1ana• d• pr•et6n y ••car•• cuende 
•• uea tr•ccl6n cut&n•• etcltere. Pera can •lla •• •••­
gur• un dewc1nso proor••lva d• 1• c•b•I• f••ar•l elt• •• 
hasta abac•rl• rrant• •l acet6bulo y podar •fectuar le• 
rqducct5n eln mayor campllcacl6n, Nlcholson (19!') raoo• 
mtend• l• tenatoml• d• lo• aductor•• •1 •l•~o tl•~pa psr• 
roclllter el desc•nao y dl•mlnulr l• t•nd•ncl• • 1• ••• 
lsqu1•l• c•tlllca (10). P•ra Duchan•n y Gr•ar na encuan­
t.r•n ninguna v•ntaj• con ••t• proc•dl•lanto dD•Oatr•d• • 
con cllculo• ••t•d{atlco•• (,), 
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L• traccl&n ••quelAtlc• coma proc~dlnlmnto p•r• 

•l tr•t•~l•nto d• alguno• caao• de lu•acl&n congfnlta -
de 1• cadar•. •1t& dacu~entado d••d• 1921 por Dbbatt, • 
quien ua1b• clavo• da Stelnman pravtoa • l• rcduccl6n • 
abierta, haclando •u• publlcaclonaa an 1926 1 ~lllaon -­
utiliza un procadl•lenta aemajante al tratar adulto• J2 
v•n••• Dlckan en 192~ r1porta al uao da la tracct6n en • 
•1 ~l•~o procadlml•nta y Crego ttana •1 m~r1to da enra• 
tizar aabr• la lmaortancla de •ate prac•dl•l•nto en la 
raduccl6n de le tncldencla da necroal• avaacular de la 
cabeza re~oral con •l u10 da 1• traccl6n eaqualltlca,­
pracedl~l•nta ~u• u1a en Par•• rutinaria en •1 Shrlner• 
Haapltel d• st. Loula Ml••ourl deada au apartura en 192~ 
r•allrando •u• prlN•r•• publlc•clon•• •n 19ll, con•oltdA 
•u• tnv••tlv•clon•• •n 1939. R•port•ndo d••d• entone•• 
•r••ult•do• •nt•r•••nt• ••tl•f•c\orlo• •n•t6•1c•~•nt•• 
•n 26 d• 2B c•d•r•• tr•\•da•, can DS d• nccro•l• •V••-­
cul•r• (1!,19,~). 

Po•t•rlor••nte S•lt•r •n 19&! Sllk Chlldr•n, -
Toranta, C•n•d• canflr•• ••t• •ltado d• tr•t•~l•nto •u~ 
t•nt•ndo •U t•arl• •n lo• ••tudla• ••p•rlNent•l•• •n -
o•rdo• • p•rtlr d• entonce• •• •uc•d• un •lnnGMero d•­
report•• •" loe que l• b••• d•l ••tudlo ••ti d•d• por l• 
tr•cc16n pr•oper•torl• y ••l G•Q• y Wlnt•r con •u •ltodo 
P•r• •••lu•r el d••c•n•o de 1• c•b•z• f••ar•l loar•n •• 
abt•n•• un cero d• lncld•ncl• d• n•cro•l• eve•cular, lo 
cual •• conflr•edo por B•rckey •n 19!~ 1 encontrando qu• 
el •d•ele •• h•c• un• dt•rl•ectoala prort1Actlc• de h•A 
t• l e•. que •• 1• tolerable, le tncld•ncl• de necro•l• 
eve•culer dl•~lnuye (2,10). 

El u•o d• l• tr•ccl6n ••quel•tlce h• r•ducldo 
l• lncldencl• d• necro•l• avaecul•r ••gGn 1•• dtr•r•nt•• 
dlcedea, • cantlnuecl6n •• det•lle un cllculo apro•• 



D• i9~6 a 1957 
De 19SB a 1967 
De 1968 • 1977 
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27S (2). 

La rav1•16n de le llter•tur• rev•l• l• gran -
dlaparl•d•d an l• abtencl6n de 1• lncldencle da necro•l• 
avencular, en parta por 1• obtancl6n de aatadlatlc•• in­
cluyendo todo ttpa da cadera• luMada• y hacienda la eva­
luacl6n con dlatlntaa claatrtcaclon••• 

Le comparacl6n de lo• eatudloa an lo• que •• -­
hlzo treccl6n preopcrolarle con loa que no aa aractu6 r!. 
velan •l gran deacenao an lncldancla da nacroala avaacu• 
lar con aquella y •• lluatrado por Salter 1 Koatulk y Da­
lla• entra 1957 y 1962 obtanlandoaa un 15K al uaar trae,¡, 
ct6n y tanolo~la da aductora• contra una lncldancla dal• 
301 antea da haber uaoda lata rutina. (1). 

Slgulanda la ld•• da 1•• dlartaacto~l••• •l Ho.1, 
pl\11 ghrlner• de Houe\on, Texa1 en 1969 de•arroll•n un­
pra\acola d• \ra\aMl•n\o qulrúrglco p•r• 1• lux•cl6n con 
g'nlt• d• l• cnder• hnCl•ndos reducct6n •bl•r\• y corr•.s. 
c16n nl ml1ma llempo de lado• lo• dareclo• 11acl•dDB del 
•cet6bulo y rE~ur, provtando al pnclente d• un1 r1duccl6n 
concfntrlca •ln naca•ldnd de otro• prac1dlMl•n\a1 qul-­
rGrglca1 poa\1rlare•, encontrando d• 51 cad•r•a \r•t•d•• 
ninguna necra,11 •v11cul1~. ceb• manclonar que \ad11 .. 
111 c1dar11 •• 1am1tl1ran 1 \racct6n pr1oper1\arl1. Sa 
hlt6 11! por la cepacldad p1r1 •1 remodelamlanta y cre­
clnlento que tl•n~n loa paclen\ea 1n\r1 12 y 36 •o•••• 

euchhlz y Dgden y KelaMchl (1978) advlar\•n di 
11 probabllldad d• qu• 1• detormldad aagulda • la n•cr,¡z. 
111 1v11cular aean •l lnlcla de un• oateoartroal• dals,. 
ra1a p•ro •• ignora cama •• 1uced1 Aa\o par l• ralla da 
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••tudla• • lerga pl•ta qu• la dr•ue•tren, P•ra 
con•lder•n qu• l• onl•a•rtra•1• a• une cand1c16n •ln• • 
quonon d• 1• n•cra•lD ove•cUl•r (1')• 

Buch•n•n y Gr••r •n 1981 hecen el •n611•1• r•• 
tro•pectlvo en un grupa d• 50 c•d1r•• de un grupa ha~a­
gf•1a •n toda• la• ••P•ctae, tada• menar•• d1 '6 n••e• 
30 tuvieran tr.ccl6n praaparetorl•, pero '6 •• le• htz6 
r•ducct6n c•rr•d• y ~ ebl•rt•, •u rr•cuencl• d• necro•l• 
BVBICUl•r e• del 36~. (2). 

Glb•on y B1n1an en 1~85 •l ~•c•r el en•ll•l• 
r•traapectlvo d• 1~7 c•d•r•• bloqu••d•• trnt•d•• can -­
ll•b•c'a•I• •ncantr•ran 3 vece• •'• probl•m•• de c••bla• 
d•Q•n•r•tlwa• qua •n la• tr•t•do• etn ell•, concluyendo 
qua 1• ll~bectaml• lnrluy• •n l• 01teoartra•l• te~pr•n•• 

En otro an61l•l• de 52 C•dar•• •eguld•• par 15 • 
37 •"ª•• y qua hablen slda tratad•• con tr•cct6n eaqu•ll 
tlc• ancantraron un 9.DS de nacra•l• nvesculnr, to~hlfn 
•• h•bla reelltado l• llmb1ctaml• par conald•rarla coma 
un ocaclonndar do rell• •n 1• reduccl6n de l•• 2/' parte• 
d• la• ca•o•, coma •re de ••P•r•r•• •l de1nrrolla da •• 
artro•l• rua precat. (29,,D). 

Se hen propue•to dlr•rant•• tearf•• par• ••• 
pllcer 1• nccra•l• •v••cul•r durante el tretemlento d•• 
1• lu•acl!n cong6nlt• de la Ced•r• pera •ola 2 •• h•n • 
•ceptada• cama 1•• N6e cralble•¡ 
t.• L• prlm•r• po•tul• un• abatrucct6n ••tr•cep•uler da 

lo• v••o• nutrlentaa •n l• pa•tct6n ••trema d• ln~a­
wll ti•c16n. 

Según lo• eetudlae de Ogd•n, como l• n•cro~I• 
av•aculer .ract• gen1rel~ant• • 1• •ntrad1 d• l• cnbez• 
f'e1t1ar•l "'• bl•n au• • 1• parc16n p11que"•• 11 deduce que 
la abetruccl6n deb• ••r en el tranca arterial pra•l~al-
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~6• qu• • lo• vaao• tnrmln•l••• El •port• ve•cular •• -
p•rtlculorment• vulnerable •n tr•• lr•a•l 

•l entr• la• mGncula• lllapso•• y •ductar••• 
b) entre lo• mGecula• lllOP•o•• y •l hue•o pGblca 
e) •ntr• c•J• ecet•bul•r y ••cat•dur• tnt•rtra 

canttrlc•• 

2.- L• ••gunda Implica le exce•lw• pr••t&n ~•clnlce eJ•X 
clde •obr• le cab•Z• femor•l. 

l• poslcl6n forzad• de l• c•der• podrle •P•len 
car le c•be1• f•mor•l en •l ecet6bula 1 con •1 tlr•nt• d• 
lo• ~G•cula• •ductor•• •ctuanda co~a fularu•• El lncre­
ment6 de la Pr••l6n podrla d•rar•er l• c•beza c•rtllagl• 
no•• el6atlca 1 de ••t• tarm• deprlve •1 certllega d• eu• 
nutrlcl6n por aclua16n de lo• c•nal•e •••culere• lntre-­
cartll•glnaaoa y •1lmlnacl6n del mecenleao da bo•b•a re• 
querlda pera la dlfu•l6n lnt•r•tlcl•l de la• nutrl•ntee 
•In el cert!l•ga. 

De ••ta •• deduc• que lo• larga• perlada• de• 
treccl6n can grande• deeplezaalenta• d• l• c•d•r• elang•n 
las tejida• blenda• oantractur•doa, habl•nda un •etlr•• 
mienta mueculer qu• disminuye 1• pr•el5n lntr•ac•tebuler 
•n le paelcl&n da r•duccl6n. (17,19 1 19, 20, z~,25). 

D19pufe d• 1• r•duccl6n •• he r•qu•rlda un pro• 
m1dla·d• S.5 me••• pare ver •perec•r el cr•cl~l•nta del• 
nGcleo da oalflcecl&n •n la• C•d!re• aln n•cra•l• ecas• 
cul•r y 1D.S mraee en l•• cedPr•• CPn necrP•l• •w••culer 
Deapufa d• 12 mea•• da 1• reducc16n y• no ocurre le n••• 
cra•l• ava1cular. 

P•tpecto • lo• ratadloa de Wlnter y Gag• ae hen 
obtanldo dato• pare normallter •1 V•lar d• l• treccl6n -
rnspwcta nl 1atadlo de la ~lam•I 
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E•t•dlo D r•Qul•r• 17~ d•l pr•o corpor•l. 
t•t•dlo 1 r•Qul•r• ZlS d•l pr•o corpor•l• 
t•t•dlo•Z r•Qular• 39~ d•l pr•o corpor•l• 

La dl•p•rcl6n d• lo• dato• r•rl•J• l•• v•rl•­
clon•• d• 1• rl;ldez blo16glc• de lo• t•Jldo• bl•ndoe -­
p•rl•rtlcul•r•• y probabl•mrnt• corr••pond•n • el tlpo • 
d• lu••Cl6n d• c•d•ra QUe pueden •er 1• verl•d•d •pr•t•d• 
a 1•••· 

Co110 regla general •e lntcla can •1 10" d•l -­
peao corpor•l y ae •umenta dl•rla••~t• D.5 Hg. • la tra~ 
ct6n h•eta obten•r· 1111dlant• la• redlo;rarl•• un e•t•dlo 
• z. En un ettudlo dlcho est•dlo •• •lcan16 en un tlr•pa 
de 1• a 57 dl•• con un• Medl• de JJ.• dl••• (10). 

Da acuerdo • Buch•n•n y Gr••r, le lncld•ncl• d• 
necro•l• av••cut•r rue ••tudl•d• •" r•l•cl6n • 9 v•rl••• 
bl••· 
le• Tr•cct6n pr•r•duccl6n en po•lcl6n d• Gag• y Wlnt•r• 
z •• Dureot6n d• 1• tracct6n ••quetltlca. 
J.• Poatct6n d• ln•avlllZ•cl6n po•t-r•duccl6n. 
•·- Ttpa d• tr•cct6n. 
9.• Decada durenta la cual a• re•llr6 •1 tr•t•11l•nto. 
6.- Ed•d al no••nto de reducc16n. 
7.• Ra•lla•cl6n de t•noto•l• d• •ductor••• 
a •• Tlpo d• r•ducct6n (abierta 6 carrad•>· 
•·· Durect6n de ln•ovlllaecl6n •n al lar. •olda d• v••o­

d••pu6• de rnduccl6n.(Z,10). 
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PLAtlTCAHIENTO DEL PROBl.CHA. 

• Slenda l• lu•acl6n canoAnlt• de 1• cader• un• 
prablem• rr1cuent1 •n 1• pr6ctlc• artap•dlc• pedl•trlc• 1 

•• l•port•nt• •ncantr•r un_prac•dlml•nta ldan•o d• trt•• 
•lenta, la cu•l •aluclon• la• ptabl•N•• d• eatabllldad y 
cangru1ncla •rtlcular d• dicha patalogl•• 

.. El •oluclan•I' ••t• probl••• •• tr••c•dent•,­
parqu• un bulln reaulteda evttar• •n el P•clent• lnc•p•• 
cld1d runctan•l 1 dalar, cl9udlcacl6n, n•cra•l• •v••cul•I' 
di 19 c•blZ• reMD1'9l 9 lnl9t9bllldad 9NDClOna1. 

- Un• vez •nalllada r1tra•pactlv•11111nt• •l r•• 
•ult•da a largo plazo dal prac•dlml•nta prapu••to, ••·­
padr• d1t1r111tnat 11u1 t•n utll reaulta an ••t• grupa da• 
pacl•nt••• 
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HATCRIAL y MCTOOos. 

No•atro• ravl1a"ªª la• ••P•dlent•• de toda• -
la• pacll!nta• con lu•ac16n can;ftnlt• de cadera qua t•nlan 
antr• 1 y l anoa d• edad cuando ruaron vlataa par prl~•­
ra vi!• an nueatr• consulta lloep .. E:apectalldede• JMSS. -

entra 190J y 19Bft,. lo• paciente• con 1U•act6n taratoloQ! 
ca, paralitica, •'ptlca 6 a•cunderl• a atraa ruaran ••-­
clulda• da nuestra eatudla, ta~blfn ••clul~a• loa pacl•!l 
taa tea que hablan recibida trata~lento anta• de praaen­
taraa an el Instituto, tanta privada 6 da otra ln1tltu-­
ct6n da aalud. 

Hubieron 20 pactentaa¡ 15 ntna• y 5 nlnaa da .. 
eata• ruaran 13 lu•aclona• unll•tarela• y 7 btlateralea 
dando un total da 27 cadera• lnvalucradaa. L• •dad pra­
~•dlo para al dlegn6atlca tua d• 19.7 ••••• (ranga da .. 
13 a 36 IU!aaa),. 

TAATA"IE:NTD. 

Toda• loa paclant•• ruaron tratado• con traccl6n 
ant•• da la raduccl6n. tn todo• loa paclentttoa •• cala­
co tracc16n aaqualftlca aupracandll••• aln haber Indica­
clan abealut• para •lla, para la prararl•o• par tan•r• 
••naa paalbllldada• da caMpllcaclanaa qua con la traccl6n 
blanda. la tndlcaclonaa r~latlva• da la traccl6n eaquel!, 
tic• reportad•• en la literatura aon: 1u•nct6n alta an­
un paciente da l& ~•••• 6 ~la. - cuando na hay •lgracl6n 
dl•t•l d• 1• c•beza remaral an Ja• controle• redlagr•-­
r1caa poatertor al uaa de treccl6n blanda. 

Jnlala~a• an 19~j con ~ paclantltaa qua recl-· 
blaran tr•cc16n aaquelftlca praraduccl6n an ror~• lntra-
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ha•plt•larl•. l• tracct6n ru• •altead• en l•• c•d•r•• -
en ~lnlm• •bducct6n y lD • 450 d• rl••16n • tln de di•• 
~lnulr l• ten•l6n de lo• tendon••• L• tracc16n e~qu•ll­
tlc• tu• apltc•d• par ~edla d• un clava colocado • tr•• 
wf• d• l• ••tarl•l• ramar•l dt•tel. Cl pe•• lnlcl•l d•• 
1• tracc16n rue uaual~ent• d• C.9 • 1.3 kQ. y tu• or•-­
du•l~•nt• lncr•m•ntada de •cu•rdo • la tolerancia d•l•• 
ni"º• Cl peso •l•l~o pramttdlo tu• z.9 kg. con un r•nga 
d• 1.• • '•• kg. le• redlooratla• ruaron raaltrad•• •· 
intervalo• ••~enarto• par• v•lorer l• poslc16n d• l• • 
c1b•1• r•mor•l• 

El pro•edlo d• durect6n de le traccl6n ru• da 
3 ••••n••• ! peclantttoa r•qulrlar6n ha•t• ' •••1na• -
por tr•ccl6n ~•1 ••n•J•da par •1 paraon•l de •nt•r~•rla 
y ••dr• de lo• pactantlto•, •n atro• 3 ce10• t•mbtfn •• 
r•qutrla un promedio ~•yor por lu•ec16nea •uy •Ita• Y• 
por pr•••ntar dolor tnt•n•6 •ln r•l•ct6n. La tracct6n •• 
continuo ha•t• que le cab•Z• ra•aral pudo aar P•lp•bl•• 
~•nte r•duclda •1 lada da la c••• 6 h••t• qu• lee redl!!, 
gretl•• •aatraron qua •l nucl•o de a•trlc•ct6n habl• -­
elda colocado por d~b•Jo d• la lln•• de Htlg•nraln•r,•­
conocldo ca•o •atadlo •2 de üeg• y Wlntar. Cuenda eato­
ruf compl•t•d• •• Intenta un• reducc16n c•rrede suev• -
con al paciente bajo en••teaf• a•ner•l par• ••Jor•r 1•­
r•l•J•cl6n mu1cular completa. La raduccl6n •• Intento • 
con tracc16n •ueve con •1 ~u•lo rle•lonado y educida lo 
cu•l ruf llevada l•nt•••nta • la abducct6n. 51 le r•duc­
cl6n rua logr•da •• valoro l• ••labilidad, emp•Z•ndo con 
la ced•r• rla•lonada por la ~•no• • 9DD y abduclda • no­
•I• d• 6CD. L• cad•r• rua aducid• l•nt•••nta hasta qu• la 
cab•r• t••or•l •• aln\lo r•lU••rae. Cl arco •ntre 600 da 
abducc16n y el •ngula qua ll•v• • l• lu•act6n corr••pon• 
d• • l• zon• da •egurlded dartnld• por Ra~••Y •t •l• 
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St l• cader• porm•n•c• reducid• • tr•v•• d• -
un ercD d• par la ••no• 25g d• aducct6n l• rcducc16n tu• 
con•tder•d• camD C•tabl•• L• c•d•r• rut temb16n cutd•dO• 
••~•nte evelu•d• en varia• gr•da• de tle•l6n • tln de -­
d•ter•ln•r l• po•lct6n m6e ••tebl• en ••t• pl•no. SI la• 
•ductor•• ••tuvtaron ten•a• •" 1• po•lc16n d• r•duccl6n­
d••••d• l• t•notom!• ruf r•ellrad•• Un• ve• qu• •• logro 
un• reducct6n ••t•bl• •• tomo un control r•dlaar•rtca • 
pare •u valorac16n. 61 1• redlogratle •a•tra el nucl•a 
d• D•ltlcacl6n da l• caber• temor•l •punt•ndo • trsvt•-
6 dlacretemente por debeja del certll•oa trtrr•dl•da, l• 
r•udcct6n •• can•ldara eceptable. Se obaerv6 •loun•• va• 
ce• un 1ncr•ment6 •n l• dl•tanct• entr• •1 nucla de os1-
rtcac16n y el acatebula camp•r•dD con la C•der• opu••t• 
pera •at6 an •1 nD ruf lndlcecl6n P•r• •u•p•nd•r •1 tr•• 
l•mS•nto cerradD •n un• cader• por otra P•rte ••t•ble. • 
Aunque •• r•e1Sr6 l• artragr•tla oceclanalment• •n 1• •• 
ultima p•rt• d•l n•tudtD •ncDntr•mo• qu• •• de manar v•­
lor que laa •tono• cl!nlco• d• e•t•bllldad •n 1• v•lor•­
ct6n da l• r•duccl6n tnlcl•l• 

Ocapu•a d• la rcducc16n carrade, la• caderea• 
ruaran lnmavlllzadee •n un• eaplca da v••o bll•t•r•l can 
l• ceder• an por lo ••nae 9DQ de r11w16n y no •6• de 600 
d• abduccl6n poslclon conocida cama Hu~•n•. tl •P• d• • 
yeao •• ca•blo •n tnt•rvelas d• •praklm•dftm•nt• 2 •••aa 
al prl••rD V 9agunda cambia• uau•l•anta rueran hacha• -. 
can •1 paciente b•Ja •n••t••!• o•naral. L• ln~owlllracl-
6n •• mantuv6 por un promedia da 7.6 m•••• can un ranoa• 
da 1 • 11 maa1a l•ta perlada tu• neceaarla par• permitir 
••tre~har•• a 1• C•p•ula articular da la cad•r•, ••f ca• 
mo pravear une r1du~cl6n 1atebl1. A partir d•l 2do. ca•bla 
d• v110 •• tomaran radtagrerta• con le• cederae ektandl• 
d••• SI na ewl1tla avldencls da aublu•ecl6n con 1•• cadl 
rae •n 11t6 po1Scl6n •• auap1ndlo •l Tw. can v•ao. 
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ldaalmrnte el control can rerul•• d• abducc16n 6 • 
1lguno tra lmplem1nt6 artealco •• cantlnuo por un ano o• 
he•ta qu• ae v16 la reducc16n concentrlc• •n una r1dlogr4 
r1a AP. an blp1daatacl6n de la pelvla. 

Cuando na •• lagr6 una reduccl6n carrada a1tabl•,-­
•l pacl•nt• ruf preparado para ctrugla, la cadera ruf cu­
blart• y •• reallz6 la reducct6n ablart• par ••dla de un­
abordaJ• anterior tlpo S•tth-Petaraan. Alguna• paclantaa 
ruaran aa~etldoa a pracadtmtentoa r~mornl•• a acat,bularea 
•1 tte~po de la reducc16n abierta. La artragrarta ruf a -
~•nudo de utilidad en la vnlorecl6n d• la cobertura d• la 
cabeza re~oral par Je vlauallzact6n dal acatabulo cartll.t 
gtnoaa y •n d•ter•ln•r la eatablJldad da la rQduccl6n. 

CVALUAClON CL1N1CA Y RAOIOGRA~JCA. 

Tonnl• dn•crlblo un •l•t••• d• cl••lrlcacl6n -­
pare d•tlnlr la aaverldnd d• l• Ju••cl6n h•••d• •n l• r•• 
lacl6n antr• •l nucl•o de o•ltlcncl6n d• Ja c•b•za r.~or•l 
y al Margan nuparolaternl del •cet6bula, V•lorando l•• •• 
radlograrlan •1 grado d• Ju•acl6n rul dater•lnada co~o •• 
alguaz Grado?.- C•ntro da D•ltlcac16n d• l• C•b•Z• re~oral 
daeplnZ•do lateralmente pnro lnrarlor •l bord• nuparol••• 
tarnl del acetAbulo vardadnro, 

Grado 11.- Centro de oalrtcnc16n al •l•~D nivel d•l 
angulo auonrolataral del ncet6bulo verdadera. 

Grado III,- Centro da oatrlcoc16n ru6 auperlor •1-
angulo euporoloLeral del acet6bulo verdadero, (tlg, 1). 

Lea po•lctonaa d• trncc15n coma ruaron daacrl• 
taa por G•o• y ~lntar ruaron raol•trndaa pnr• ced• pncla~ 

••• 
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GAADO I 

~ 
Fla. 1. Gr•do• d• Lu•ac16n, ••aGn de1crtpct6n Tonnl•. 

rta. 2. 

Crado J. Centra a•lrtc•cl6n tnr•rlor ceJ• acetabular. 
Grada JJ. C•ntra a•lr. •l nlv•l ceje •catebul•r• 
Gr•da llJ. Centl'D a•tr. •upertar ceJ• acetabul•r• 

F'lg. '· 
Medlcl6n d•J lndlc• •c•t•bular. 
r•dlaar•rtca. 

H•dlcl6n radtagr•rlc• del 
•naula de atberg. 



-,, ... 
D••d• l•• pl•ca• lnlcl•l•• y prereduccl6n l••• 

radlogrefle• 9ntaropoatarlor•• par• •1 control tardla •• 
ruara~ c•al •le111pr• to"'ad11• con •1 paclent• d• Pl• poi' la 
Qua •e pudo dat•r~lnar cualquier d••loualdad an 1• longll, 
tud dal ~l••bro P•lvlca y p•r• d•ter•lnar la pr•aencl• d• 
aublu~acl6n ra•ldual. 

El Indica acat6bular (flg. Z). •• ~ldlo •n to-­
da• l•• radlogr•fla• d•l control • fin da valorar •1 d•••z. 
rollo •cet6bular. El •ngula de Wlb•ra (flg. 3). rut da •!. 
c9ao valor •n ntnoa qul•na• tuvieron ••nos da 3 anoa d• -
•dado A cau•• qua ful dlfloll deter~lnar con aegurld•d •1 
cantro de l• cabeza faftoral debldo • 1• o•lflc•ct6n-ln•u• 
flclenta o l!~c11ntrlca 1 1at.6 nngulo •ln e111bargo •• da b••• 
t.ant.• utilidad para al control radlograflco tardla. 

Lo• crlterlo1 d• Salt.•r y cal•. fueron utlllZa• 
do• P•r• det•r•lnar 1• pra••ncla da necraala •vaacular. 

El control aubaacuent• d• re•ultadoa aa hl16 • 
por un• •valu9cl6n cllnlca •egGn loa orlterla• d• He "ªY 
111adlflcada por Bark•l•Y• (Tabl• J). La ev11lu11cl6n radia• 
graflca •• hlz6 ua11nda la• crltarlo• d11 Sevarln .. a. (Tabla 2). 

TABLA lo CRJTERJOS DE MC KAY PARA EVALUACJDN CLJffJCA DE 

RESULTADOS. 

Gr11do. 

2 

Ranga. 

Bu•na 

01•crlpcl6n. 

Ol•~lnucl6n d•l dolor • no cl•udlca 
cUin - i-6a de• ,,g da rotac16n lnt.ez. 
na • atgno da trendele111bur11 (.). 
Ol11~tnucl6n del dolor - claudtcact6n 
~lntma - dt•~lnuct6n llQ•ra d• 1•• 
•avtltded da la c•dera • Tr•nd•l••• 
bura (.). 
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D••erlpc16n. 

Dalar elntNo • debitld•d ~ader•d• • 
Tr•nd•l••bur; (•)• 
Dolar •1vnttlc•tlva. 

TAGLA 2. CAllEAJOS OE StVCRtN•s PARA EVALUAClON RADJOGR•• 
r1cA Dt RESULTADOS. 

Greda .. 

1 

• 
> 

Ap•rl•nel• nar••l 150 (5•1J •"º•> 
2DD (14 1111\09 •)• 

O•PormldeQ mlnl•• d• c•b•z• y 15Q (5•1) •no•)• 
cuello f't•oral o •c•t5bulo. 200 (11t •fla• ... ). 
Dlapl11•l• o dtf'ar•ldad •ad1ra.. inena• de 1$12. 
da e•b•z• y cuello femoral o• 
•c•t•bula o •mbo•• 

lt Sublu11•cl6n da 1• C•btza rcll!O• 
r•l• 

5 Artlculael6n de l• cabtz• f•mgrel an u~ tal•a• 
ac1t6bulo .. 

& Ralu•acl6n. 

RESU1.TAb05,. 

Raducct6n J procad1~l•ntoa •«cundarlaa. 

Lo• data• cllnleaa dt tadoa la11 paclentea •n• 
••I• aart« eon vl•\oa •n 1• Table 111. 15 pect~nt1s (7,S) 
f'u•r6n tratada• aatiafaetor1em~nt• por r•duect6n c~rrodn. 
2 de ••l•• ceder•• •• r•lU)l:flf'an pero fueran eati•fnclcrl.!, 
-•n\e l'•ductde• d1 nuevo por metodoa c~rrado•r •~b•• ocur. 
rlaron d•ntro d• l•• prtmerea ' a1mane• de la r•duccl6n­
lnlcla1. 
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12 cadar•s (251) requlrleron un• raduccl6n -• 
ableta paaterlar • falla de a•tabllldad por ~•toda• cerrs 
do•• ír•cuentemanta le reducc16n ebl•t• •• raall26 eln• 
necaaldad da otro procedimiento concomitante •acundarta. 

Da l•a caderas qua ruar6n tratada• por reducc16n 
carrada aolamante en 5 da ella• ea raqulrla un trta•lanta 
qulrurolco •ub~acuenta por subluxacl6n reeldu•l• 

Hucho• factor•• •n 1• nec•eldad de pracadlml•ntoe 
sacundarlo• daapu~a da reduccl6n c•rrade fueron enallaedoe 
Incluyendo le edad del paciente al •o~enta de la reduccldn 
el orado de luxacl6n y el indice ecet•buler previa • la • 
reduccl6n. 

SCGUJMJCNTO CLINJCD Y RADJOGRAíJCDe 

Las pacl•nt•• lncluldoa •n nuestra serle haeta • 
recha tienen un aagulml•nto de 1 •"ºª (ranga 5 eftae • J a). 
hasta •l momento •ola 2 paciente• han ll•g•dD • le madu•• 
ra& a•qualetlca por cl•rr• del cartlJ•go trlrredleda. 

Cn le ultime aveluact6n cllntce da nuestra pact•n 
tea an al 90$ de aeta• cadera• ae D•t•loo•ron coma axe••• 
l•nt••I un• fuf buana y en~ raouler. 

En e1 eeoulml•nta radlograr1co 701 ruaron oda J 
de Savarln•a. gdo. IlJ a, gda. ); 1. Tuvt•o• proble•ea •• 
can al aeoutmt~nto rodlogrerlco terdlo puaa mucho• de -·• 
nucctro• paclantcs tlcn• un tla~po mlnl~o da evoluc15n 
por lo qua loo ca~blo• radlograrlco• algnlflca\lvaa na •• 
ruaran •vldent••• 



TABLA! 111. D•ta• cltnlca• d• paclent•• anallrada•t 

a••a ••Jea C•d•r• •d•d dJC. h•lla1ga• AJC. gda. lu11•cl6n. Tr•ccl6n pa•lc16n rr. T•• 
tnlclal 

' .. " taq. " .. l.A. )6 11 ••quel•tlca ·I • D C•rrada • 

••• ' 0•1'· ,. •• 1.111. ,. 11 • D •• 2 • C•rr11da. 

'·· ' D•r• •• .. 1.A. " 11 • • o •• 1. C•rr11dae 

••• r D•r• " .. 1.a. ,. 1 • • o •• z. Cerr1ulo. 

••• r Izq. 26 .. 1.a. )6 111 • _, •• 1. C•rr11dao 
6.· " I1q. ]D •• 1.A. '" 111 • •• • D C•rrada • 

••• r A .. b••• .. •• l.A. • • II •• ... 1. C•rr11dn• 
D•t• Salt•l'o 

••• r J1q. " •• loA• )2 1 • o ..2. Carrnda. 

••• ' 1.a:q. JD •• l.A. .. 11 •• ..1 • C•rr11da • 

'º· ' o .... " .. t.A. '" 11 • o •• 1. C•rr11da • ... r l1q. •• .. l.A. ,. 111 ., •º C•rr• •n 
2 acaclan••• ... " o .... )2 .. J.A. ,. 111 •• • o C•rr•da • 

• Raat11 de nu••tra• pt1clentaa •l control radh1laglca pr•vla al trata111lanta na • .. logra lnt•or•r par ca111bta de ha•plt11l y d•puracl6n da o•padlanta• cllnlcqa 
y r•dlalag1ca1, al aa111anta •• tnlclar nu••tra tr11baja .. logra •l ••QUl~lenta 
aln ••b•r al ••tado tnlclal d• loa •l•111aa, can toa r•aultada• cllnlaa• y radia• 
109tcaa ya ••nclanada•• 
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01SCUSJDN. 
Dl•;no•tlco terdla d• luxecl5n con;lnlt• c1d•r•• 

El ••e111lner l• c1d•r• •n un n•an1to, no •ll•ln• 
cD•pl•t•m•nt• el prable~• d•l dleQ~aattca terdla d• lU••­
cl5n canglnlt• d• 11 c•dera. Jlrald y W••tln na• d•~u••tr•n 
an roraa •lgnlrlcatlv• qua na tad•a la• lu•eclan11 aon -­
c1lnlca~ent• d•t•ctablaa 1n la ••la da naan•ta•. 

S•lt•r y OubD• (1), igual QUI Vl••er (1\), DbalL 
v•n que el nOmero d• paclentea can lu•acl6n d• cader• en• 
rar~• bll•taral y na •an dlegnaatlc•do• h••t• qua lnlclan 
1• ~•rch• •• reletlv1m•nte •lta. C•t6 no ab••rv••a• t••-­
bl•n en nue1tra ••tudla ya quw 1•• 1ua1clane1 bll•ter•l•• 
rueran dl•gna•tlc•d•a mA• terdl•m•nta. Vl•a•r cree QUI -­
••to •• d•blda a l• •u•ancl• d• al;na• QUI aan llplc•••nta 
a•acl•dD• an luaacl5n can;!ntta d• l• cad•r• an nl"o• ••• 
yor••J •j••plo abduccl5n ealmetrlca, algna v•laazzl (•)• 
Palm•n menciona •1 papal d• la abduccl6n debe ••r valora• 
da pua• un• cadera can ••na• di 600 d• abduccl5n co~a 
hallazgo al1lada d•b• hecar aaapachar de lu•aol6n. 

Camp•racl6n can otra• aarlea. 

Tane~a• rel•tlvament• paco• reporte• co•pren-­
elvaa d•l naneja de la lu•ecl5n canglnlta d• la cadera -
en ni"ªª que no aan vl•t•• hasta d••pula Qui ella• h•n -
lnlclado la ••rch•• Pan••ll y rrtg•rla repar\•n el re•ul 
lado d• reducct6n cerrada aln •1 uae rullnarlo d• \raccl5n 
pr•llaln•r y tenotomla d• •duclore•s a•leola11l• da•rat•­
dara fe~ar•l tnrdl• fua reellZ•d• •n 13 cadera• (211). • 
11ar•l de•crlbl6 un ~•todo dand• par reducct6n cerr•d•1 -
abt•nld• •n rar111• grndu•l par lr•ccl5n canltnu• y pa•l•• 
rlar~•nla •n rar11• rutlnarla l• realltacl6n d• a1l•olamlw 
lno•ln•da¡ ~arel concluy• QUI la reducct5n c•rr•d• no -­
pr•••nl• nln;un• ll111llaol6n d• "'ovl11tantoa canlrwrlo •1 -
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pacl•nte qu• ru6 eometldo • reduccl6n eblert•. 
Glb•on y Beneon 1 revl•aron loe r••ultada• •n • 

pacl•nte• que ruer6n tratada• por trecct6n prell111lnar 1 • 

r•duccl6n abl•rt• y ••cl•l6n d•l ll111bu1 y aeteotaMle d••• 
rotedare fe111orel aub•ecul!nt•. Ponaetl 1 abeerva que •l •• 
ll111bo puede contener •l cer\ll•ga d• cr•cl,.l•n\a que can• 
trlbuy• el d•••rrallo compl•to del ace\lbula¡ por la que• 
•l elta rengo de proc•dlmll!ntoe •ecunderloe en le ••rle • 
de Glbsan y Beneon puede e1r ocectan1de por le ••clel6n•• 
rutln•rl• d•l ll~bo. Salt•r y Duboe 1 reparten el resulteda 
•n paclen\1• que fueran trs\adoe por treccl6n pr1ll11tner• 
eeguldo por r1duccl6n ebl•rte1 cepeutorrefle y osteato•l• 
lno•lnede. 

En nuestra ••rl• 1 las pecl1n\ee fueron trete ... 
da• prlmsrlemen\• por reduccl6n cerr•d•• prevle tenota•le 
de •ductor•• y treccl6n eequ•lltlce y •e;uldD• por proc•• 
dl111lentoe ece\abul•r•• aacunderloe •l era necessrta par • 
eubluascl6n r1elduel y dl•pl••l• ece\ebular. Heete •1 ·-­
••gUl•l•n\o 11ctual de ••noe de 5 eftaa nuea\roe r••ul\edoa 
aon co•parado1 con loa ob••rvedoe por atrae ••toda• d•••• 
crltae •n le lltarature. 

Necraele svs•cular y aalflcacl6n Irregular \e111por•l• 

Ninguno de loe 11111\odos de trate111lanta 11enclone4 
doe he•t• ahare •lnl•l•• la lncldencle de necroela eve•• 
cular. Mucho• lnve•tl;adorae "''nclonan qu• l•• rar .. ee ••• 
veres de ••t• co111pllc111ct6n lt1troQ1nlc• pu1den ll•ver • le 
ar\rltl• dag•narattve ta~prana. 

En nue11tro 1!9\udla la lncldancta de n1cro•la 
eve•cul•r rua 11uy b•l• 1 lo qua etrlbul111ae par la culdeda• 
•• at11ncl1Sn • loa prlnclploa d• traccl6n prall111tna.,, -
r1ducct6n c11rreda con 111antobr•• euevea baja en1et11ela ;ral. 
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trnoto111la de aductor•• aelactlva y evltar las ponlc1anca 
axtra .. aa d• abduccl6n an la ln~ov1llzac16n. 

Salter y cola. atribuyan le oelflcacl6n lrrr. 
oular te111poral • la calrlcncl6n acelerada de la cooe:c • 
remaral en reapueata al eatlnu1o de la reduccl6n. Ouchclz 
y Oodon 1 piensan qua la potoocneala rua rolnclcnada a -­
aclual6n parcial tc~poral de aog~entoa del suplr.manto -­
vancular de la aplrl•l• 1 con peQuenoa Impacto• an le fl• 
ala y matlflele. ~uchoe lnvestio~dorte ta~bt~n mcnclonan 
que aetoe conblca generalmente ocurren can dcfo~ldad 
realdual ~lnl•• en otro• a pcqueftoa de•llzn~lcntca de la 
aptrtala rc .. oral pro11tl"'el e co11e fBagne 111cdaroda. 

Traccl6n. 

El objetivo da la tr~ccl6n prellm!nor en aota 
aarla ful obtener que la cabeza femoral, •nlor• dlot•l-
1118nta • una eatacl6n da O 6 +1 o Qua cllnlca .. en!a ae -­
pal'!lllt• dc .. oatrar 1• raductlvllldad de la cadera en la­
ca .. a del pectanta. 

Cuando aato ful logrado la relajacl6n ~uocular 
prov6ata por anaataala general y tenota~!• eelactlva de 
aductor•• ru¡ auriclanta en la mayorla de lDB pnc1ent~n 
que par•ltlo una reduccl6n nuav• de l• •rtlculnc16n d~­
le cedar•• Dbaarva~o• pragraao de le poalcl6n da tracct6n 
en •1 ª°" de nuaa~rae pac\ente• qua fueron trntadoa por 
tracc16n ante• de l• raducct6n. La \raccl6n an~ualf\lce 
•• racomendad• por Buchanan para lograr una paalcl6n -

••• 
Aeduccl6n. 

L• teduccl6n cerrada ful obtanld• en ror~• -
sa\lafactcrla y mnntanld• •n 15S de la• caderaa de ~ate 

aerl•· 
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Porcentaje camJH1r11do con lo rapartodo par 1\ar•l y ono­
cney y un paco m6a bnjo qua lo rercrldll por ~anaetl Y"" 
rrlgcrto. Daopul!• de lo rcducc16n en 8 codar•• natamo• 
un lncrae•nt6 en lo dlotonclo antr• la ~at6rl•t• pro•• 
•llflnl del f6mur V la oomb~a de la cej• ecl'tabul•r• 9• 
cree que l• pre~cncta de enoonchomtenta de 1• •rtlcul.! 
c16n al tte~po de raduccl6n e• una tndlcact6n par• de,1. 
cantlnuar et trotamlanto cerrodo en una cadera apar•n­
tcmante entable¡ eln •Mbargo ente• c•d•ree deben ••r .. 
culdndae1111ente 1111guldae por aerl•• r11dlaoreflc11e y •l .. 
pcrelote por m6a de 6 acmona•, la reduccl6n ablart• •• 
ueualmente lndlcada. 

Oaaarrolla acetabular dcapuee de reduccl6n. 

El potencial de de1arrollo ecetAbuler deepule 
de l• reduccl6n da lu•nct6n conglntte de cedere en el 
paciente ~ayer de 1B '"Dnee •• controvar•l•l. Snlt1r. 
Al tlampa que el ntno e8 vteto lnlclal~ente 16 ~eeee• 
~• lndetcrnlnado 111 el desarrollo oaea del •cet6bulo• 
puad• ocurrir deo¡iul!e de le reduccHln, Herrle. Por -
otra lado •• obnervn un deaarrallo eatlefactarla del­
acet6bula en ntnaa que non tratadan nn\ee d• l• edad• 
de ~ ona1, provlondane una raducc16n cancentrtc•, ob­
tenido y 11111ntenlda D trev6n dol crect11lanta. 

Noaotros obaervnmon un continuo dennrrollo 
acotnbulnr1 derlnldo par dlamlnuc16n del lndlce •e•\,! 
bular y la au11encta d1 aubluxac16n en el ••oul11t.ento• 
deapuE• de le reducc16n. Cn 101 ceder•• que Dbaerva~a• 
evldoncla radlogratlca de aubluxoct6n, el lndlce ecea• 
t11bulor nl' vlglla por un perlada eprox. 2 • ' ª"ª•• 
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CO~CLUStDNES. 

El tr•l••l•nto d• l• lu••cl6n conofnlt• d• l• C.!, 
d•r• an 21 c•d•r•• •n nlftaa antt• 1• •d•d d• ' • ) •"a•• 
can prDc•dl•l•ntoa •D•tebul•r•• ••cund•rl~• an la• ca•a• 
n•c•••rla• par aublu•acl6n r••ldu1l carr•ctiv•i •• obt\l­
vlar6n t•auttadaa Igual•• 6 auparlar•• • loa abt•nldaa -
par Dtro• -•todo• da tr•tsml•nta reportada• •n la lltw•• 
ratura. 

L• r•duccl6n cart•d• rul ••tl•factarle~•nt• ob•­
tanlda v ••nt•nlda an 7!$ d• l•• c•d•raa, al tral••S•nte 
marrada ofr•ca la v•ntaJ• d• ••;urldad y no-lnva•l•o• 

Un acaptabl• bajo ranga dt nacroala avt•culat 
t.5- an l•• cadaraa tratada• par M•todaa c•rradaa •• abty 
w& par la culdadaaa atenc16n • lo• Prlnclpla• da \taccl6n 
pralt•ln•r, r•duccl6n c•rr•d• o«n\tl b•J• •"••t••S• O•"L 
r•lt ••l•ctl•o UID d• l•no\o•la d• •duc•ar•• y evitar l•• 
po•tclon•• ax\r•~•• d• abducct6n dur•nt• tn~avtllr•cl6"• 

Se laora d•••rroJln ac•tlbulwr. d••put• d• redu• 
ccl6n,,\uvl•aa un• r•ducel&n co"c•n\rlc• d• l• c•bez• •• 
t••oral an •1 •cs\lbulo. 

Ho•atroa ct•••a• qu• la ab••rv•cl6n oo• un oerl.!, 
do d• v•rla• afta• •• Q•r•ntl• •nt•• d• can•ld•r•r prac•• 
dl•len•a• ••cundarlo•• 

LA AEOUCClON ABIC"TA CH coNeLUSION OEBt StR RCSE! 
VADA PARA AQUCLLAB t•DtRA5 QUC NO PUDJCnD" SER RCOUCIOAS 
POR EL Pf!TODO CERRADO O CO~SCRVADD~. 
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