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INPRODYCCION

CACIMSTRIA U LA LONGITUD DY LOD MISNBHOS PRIVICOS.

La sgimatriax en la longitud de lon miembros phlvicon es uno ds los~
problemas ortophdicos pdsg sorunce ¥ complejos yue requiere de un a-
decundo oriteric do mansjo pera obienar rasultades sxtisfaotorise.
Egta probleas en cauwundo povr mdltiples nlteranionas que 5o enumeran

asfs

I.- Anowalian congénitaos del nintespa asqueldtisoy
= Femur oortg congdnito.
- Dingoneala del VTemur proximal, coxs varn oongénita.
~ luzneldn congénits de 1a cadoera.
- Angandia conmgfuiia o hipoplania de los meson lzrges da s ax
tremidad pélvics,

~ Hemihipepirofin congdnita,

II.~ &lteracionse tameralsz 48l anqueletoy
- Dleplasis fibrova,
-~ Tnpcondronatonis.
~ Ryontosis hersditaris miltiple.

- Quiate osec unicameral.

IlI.~ Infeccliors osens y artieulares:
~ Puszden producir ssertamiento por por destrucoidn de ia plaga-
de groecimientc ¢ bien un arecimiento excenive al sumentar el—

fiajn eirculntorio en lus reglopss epifisarias y metafisariaa.

IV.~ ‘nfsroedad de Legg~Calvd-~Ferthes, deslizamiento de Iz epl{fials

femaral proximal

Y¥.~fraumstismos
w Lasidn da la Dplaca de eresivmiento gue jusde producir fusion ~
y =2cortamiento prszaturo.
~ Traumatismoes metallonrige gque jusden estimalar el crecimiento.
~ Pragturas ¢abalgadas de tibia y fewmar que producen acortawien

to o ~largamtanto del mienmbro pélvicos



-
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VI.~ Enfermedaden neuromuncularnss
~ Pardlisis oovebral infantil.
- Poliomieiitiu.
~ Hialomaningeoels ¥y otran miolodlisplanias.
- Leniones de los norvies periféricos cone la paralicis de los

nervios ciatico o peroneo.

~ P{atulas grisrisvenasan.
- Hemangionatosin de los teiidos blandos.

~ Houroelibromxionis.

Ja la ravicion do la llota anterior de padecimienton se compronds -
gde oausas gue pdeden orlginnr uns asimetrfs en -

miembroo pdivicoes, poro enire telas wllas ia po-

fraguaniia ooy

#1 primar lugnp.

e desigunidngd oy la lengitud de las extresidades pdflvicas ng fra -

4
v
o

lromieiitiss en un nido poqmerio Ja-

1ralinie de un siembro pfivico cosi sieaprs produce un acortamisn—

h*]
o

ta dmpoptants durente ¢l Uracimntente. in embrrgo;, no se osaprondé-

oorqud me retrass el procass de desarrvolle de una sxiromidad afects

da por parallels pareisl o zconpleta. No oboetanis, Ia wagniiud del -

rat-rdo purece ser propercional a ln grevedsd y extensidn de la pa~
PO

ralinis.

min Trwin { 47 ;, in contescturs de la banlelete iliotivial mede

A

en eierta nedida ratrasar ol creolimiente = nivei de in opifisle ti-
bisl proximal y 4o asbse epifisis Temoraless pusds »papecer adenfia-
i@ un scortaniesto real, uno apureste de la vriremidad pélvica, ooa
sionands una obiicuidad pélvica fija, contracturs en flexoabluceidn
de la cadera, sontractura oo {lexidn u ateac deforaidndes de in ro-

4i1ln nef como deformidndes sntations del pid.
Daben corregiroe cuslgquiera de seias eventualidadaes antes de entar

an conticionns de walorar la incapacidad resultante le una verdadera

poimetria on ls: longitud de los miembros pdlvicos.
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Jon Trecuencia uedw atribulrne uns gran clasdisoascidn acortamien
to por =i sole, cunndo enm rarlidad Il csupn prineipal meae ser una
paralisis, en especial de los misculon glutsos.

En gstos ¢nsos, ol e ipunia la longrtud de las nisnbros pélvicon ~
se eliminn ln olsudicasidn eu forms parcial, hneho o 8 pregise -
explicar 2} proinnte ¥y a sus fanilinres.

5o sienpre an deneabls la igusincidn axactn de In longited de los -
miembroa pélvieos en los poclontes policmieifticss, nobre fode ouan
do #e neassita uner uns orteais aita con in radillia Dlegiende ya  ~
gque 8s facilita la marols ob el lade nfecinds o5 1 & 2 cios. mis cor

to gue ol opussto.

En la mayer parte de les pagisntes (n asimelpin on lonsitud de loa-
miswbros phlvices mede tratarse en Toream satinfactoria elevando el
calzade, pero cusnde el asartamionte 98 do pran sagnitud la alava -

npidn gue se requiers os antipmtéiion y

iante #olests oomo psya ~
fatigrr un nmiembro ya paralizndo.

nds o8 DPOTURS un ZYAN acoriamlento on Lon xioazbros palvicos de-
un nifie o ge lg sneuantra gn wun 2dalte dedon indligarse intervanclio-
nes quinirgicas corrastoras.
231 oriteris do nanelo del acortaztento de un miambrs peivigs an un-
niflc difisre por completo al de un adulto =n sl cual y» sntd oatp ~
Diecido.
“noun nifis muede retsrdards el erecimiesto el miaesbro wds lwrgo =
4iante operaciones en ¢l cartilago ds crenimiento e la edad apro -
nindas lae operscionss gue se plansaroen sspecific-zente para zcele-
rar el orecimicntso del sniesbro mds corto -wnue S 4ot gonptitu-
yen el trstamlente ldeal, no fuviercn vullaionte &zite samo pira  ~
justifioar su utilizacidn.
“n el adultc, una diferencia de longitud tan grande como pars Justi
ficar una intervencidn quirdrgica, puasje trutarse medisnte la resec
cidn de un Tregmento adecuads del P&mur, tibis ¢ perond del milembro
més 1#T8O.

o un nifo, e! inlice de crecimiento dos eytremidsdes oz ian

importante como su diferencin en longitud, y dicho fnlice seré gra-
ficaln perisdinamsnte en ralecidn ¢on la odad snquelédtics.33lo re -
Aiante estos drtos podrA ser anticipada 1a diferencia final de lon=-
situd y la posibilided de igualaria oedi-nte la epifisiodssis de ia

extreridad mAn lrrgn en el momenta oportuno.
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CRECIHISNTO LONGQITUDINAL DB LOS HUELOS,
Bn las oxtranidades do loe bBusuws largos se encusniven doa tipo: de

epifisin, do presidn ¥ de tracocidn.

La epifiaio A0 preszicn o8 una #pifisis articuiar por

1 onta locali

gRds on 8l oxtrewe ds un husso Iopgo que antes 8n In Yarmagidn do-

uns artiovlacidn. Una props srecizionto longiiudinal
de loo hienps lnrgos oourys a nivel de sobne epfiicis d4a presidn.
Las epificie de traeaida olrven como sitiss de origen o lnaseroidn -

4o lox mivoulos) dady que sotdn mjetas g tracaidn ou contrivieidn-

i
v

al creciamtento longitudinal 4o loo huscos largaes

insignifionnia.
Las huesns largo? tlenesn una epiiisis ¥ oune fisie tanteo on el oxtre

ao distal como en ol proximnl.

Los nuecon lavgod orooen an lengitwd s wivel de 1t regidn onarti axl
noss e sus extrenidades, comp fub demoatrade por Hales { 7B} Lg =

anterior fud confirmads pastartornants [x telchter | 12 ). Duhamel

{ 1%, 12 3, demounird gus o1 craciaients

ozurre tnobidn
en grade wariable en in A4ifials y que sl grosor s dotn oe produde
oy apdsicidn. Posteriormente Hunter { 29, 30 } demasstrs jus 1a a-~
mniteids 48l huesoe s acompndiaba de resoreidn del huoso proviazents
foyrmado.

Epffisis.~ £n la mayor parts 48l craciniento ln epffisis lo haos a-
mannara de ung hemlosisra, atade poeco o La longiiud toial de la dia~
figia.

Fizin o pleca de crecimiento.- L2 zona de cartilago sn reposc ore-
an sedisnle aposlcidn ufs que por crecimlents intersticial y numan-
t3 ml difwetro de la diafinis unicameniey ln zonn Jde curtilzgoe sn -
olivaracidn crece por divialdn inftersticial vy aumenta In longitud,
For dlties, la soua de vacuollzacidn y tesenleifigacidn no contrilm
¥o n ningln nusento lwportsnte =n ias dissnciones transversze o ver

tianlss 4o 1a didfiels.

Metarinis.~ Sote 3 el nitic en qua ocurre ia reassoreidn aciiva -~
4pl Bueas, la tendencia os hnela 19 reduecida dol calibra progresis
van de la didrficis,

DiAf1eig.~ Aumonta de difmetre por engrosamlanto de ln cortezn y ux

paneddn de la médula por apesicida.



PATROWNS DB CRECININATO BuQUeLsTICO.

Un prerreguisito eon sl irvefamiento de la asimetrfe en la lengitud de
lon miembroa pdivices 25 coneecer low principios y los factores bAni
conr que cantrolan sl srecimients futuro como lo sctudiaron Green y—
Anderson { 20-26 ).

fltmo de ereoimicnie.- 2! ritse do oresimiento varis con Lo ednd, es
raplde durznta loo laetsnola paro Alaminuye ie manora progresive du-
ragte log aides de la yrimera dicada basia ol princlpio del ¥ impul~
a0 ig cregimionio del adolescente ' momenio en yus we acelora mievg

mende. La duranicn ds suts impulso ee de uno = 408 afios, courre on~
3

£

in nivie sntre len disz y los doce mnon de gdad, en el nlde misle o~
ta

pursrdr entre jor doce y los cntores anan.
fhirante ¢ate pariids de crscimiente répide en la sdolescensia log =

ritmos de crecistenty de lon puesos isargos y de ia ¥alla genoral -

suelen dusligaree, cuslTo ados que asiguen €1 ritmo ds crsoi-
miento iiezimaya baoin cero. karante todes los mnos gue prasedsn a~

este wuimive de oracishento del adole:

Ins extresidaden padlvi-
gan crseen o uh ritme sfs ripide que el iponco, sn tande gque desy -
més ds este immuing 21 tronno crace won mds rapider que lae axtra-
aldndes pilvican.

En la primersn ddoada de 1n vida ol rituo da crecimiento sz gemsjisnte
an aifes y pifise, pero Jduranie ol imjulso de cresimliente del adoles
eente bry 4ifermnciaz definidne ontre asbos sexon. Bn genaral, las-
nifizs van adelunts yue los nifos dos afos en la inlciacidn del im -
milso del crecimiento de 1a adolescencia y 4l Terminar el desarre -
1le. 81 crecimionto impori-nte de las exirsmid«des pélvicas suele -~
terzinar hoeia los catorse allos de 2dnd en la nifia y bacis los dis-
eipeis afice en ol nide. De euatro anue hasia la sadure? en la oxtrs
midad pélviea normal el fesur suele mu.entar pu longltud totml en -
dos centimetros por afig, on tanto que ol ritmo promedis de crecl -
mlento de lu tibin en dz 1.0 sms por aso. Jagin Dighy { <0 ) 6%% -
del crecimients de ¢ada extremidad pélvica courre alredsdor 4o la~
rodilla { epffinis fevoral disial 35% y spificis tibial proximal —
365}
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51 3%% dal creginionto totsl ocurve en 1s parte provimal del Towuar-
15% v an la tibie diusnl) 20%, Estio oifras adls non ajroxinadas, -
Marto que no pe cansiderd on ounte afloulo sexa, a4, &mpul:s do -
erocimionto ¥y talls relative { 20 .

21 execimionto ouro loawitudinad oo o asiudiasdo woliiantes lugs linese

do creciniomto detsntds de

s tasmparal, qus san

aan clavamanie delinnadays da ragiopsendnd sumentads

. . . e e
paralels 1 s fie Yagin ol sriraso do i disfisre.
da Forsacian de las Iincas G0 detaneidn del sveclinlento 2p el gl e

- . S Yy . wivps 13 & A w 3 e
siguan Tabriosnds teiide oeso y se savmals Riasoe de Doermscidn reclon
ta que o v& como estrins radiopaoaeg troasversas en la radjograflia.

iinonn ds detencidn dal cre~

Groen ¥y Anderson que yeourriaron

tun entre ios ding y-

TOMSE 3

nival

gcimiante Tibinl detal an prehils 2 nivel de

In advafinie gprozimal de ests

Pamniic relative.~ La lonsitud relstive del ¥ tibin on relacidn
con iz pd=d wsgqualética non fagtarss laport-ntes par: deteymianry la

predlecidn 46l oresimiento futurs. Un nido qua va » aoavertirpe en—
140 tipne inerasentos srunles ralativaments sayores en su -
srecimiznio ¥ 9o aonpcuontlt, finales de longitud-

o

en lng extrenidades pélvi

i8]
&
5

en uan niag ~lio quaw
#n Un nlho brio.

L altura de los padres o de loz herownos Bayoren ayuda un poco para
enloglar gl tnenie e vi s tenor un paspeny cucnde ey afulto sl -

no hay varincionss en el pitedn familiars

Haduregz relxtiwa,- Bsin es deserminada por in edsd esqueléticn, te-

arnds an cusata el =opoato rediogrifice s lon huesos de manos y o -
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Cmufiecns de niﬁos ¥y nivng daades o nnwimiente heota los dieolocho -
~dpo de odddy a1 eomparar lre radicgrafian de la marieca ¥ la mano-
e un nifio d-do can radiografing stondard do las miemas veglones ~
se detorminn 1n sdal esguelérion.

L ndad ﬂequelétiaa g un bndioador exeelants de 1o sadures ¥y sn ~

ins prodiceiones del erseiziento futuru se dsta y oo in croneldgl-

an 1n que debe aonsiderares. (iro dato clave da la adures esqualé
tiga oo el desarrilie de low carscieres usyusies fgcundaries, apari
oidn del valio publano, emmblios an la voz, doesarroilo asmirie, ma—
nares ato. Eeton indicndeorss fisices extarisrss sin enmbarge, tlenen
Zrsndes werisciones iwndividusles de orden y signifivaeds 4s aparicidn
y g881n son guian burdan en ol sejor de lag canos.

¥l ritmo de crecimisnio s otre Tastor qus debs aeonwiderarse al verd

fiear 1s maduracidn, in terminacidn del immilso de crecimisnte de -

1w #dplescendia indige mayoer sajaress



METODOS RA0IDLOGIOOLN BN Lh MEDICION OB LA LONCGITUD DX LOZ HURSOL

LARGOS .

lag mediciones glinicag de la lengitud 4o los niembroz pélvicon son

por natursless bestunte iwpreciass, Los ded

ane de 1n longitud ds Yewmirens y

L9y

gon oen escenciales oo el tratasmionte de can

portente de lx longltud de los miembron pelv

cual
enreisdo an I ploos radiogririon cuanin In

oo “
oo i { 3{ )‘.-,

Televr diografin.- tn eudn tézalon 5se

placs con unn zols 8Ly

5
R

e dnn metieldn

numante producids oor lem majyou

dintorsidn aon canbion de posic

el nuene y dletancin ontre sness y o ploons

v

dal sumente modlante trianguiacidn conswme

4 cads dade de

GrEelHion S 1y

Ortarradiografin.~ Graen, aon

giguiente méigdo: »n uns

minscionas ©is proci -

agdiconte adtodon radieldgt -

Iguier

AC0HE s

las, an

Gaouns iiane sus

radioaratfine sobra ung-

dai tubo, luongitud

R

&

aneaws y p»ralela a-
medicidn de 1-p telarwa

. .
amdean ¥ Ian hiblass we-—

q 1946 leuscribieron el-

crifien grande se nooon tren ox

gaieiones sucenivas, zon sentrads excin nobre onderas  rodillsas -

¥ toutlillos.

1o andn

axpasickin

rimatomonte.

piaon

et 4o 1483 mts y ocada ~

abremidad pdivica apro



Hablan ua-de nates un tilnel Inrgo de portaplicas que in¢ofporabs dog
gscudos decilzanten de motal con objote de restringir iz zonn radis

da du in

vlata en iponiclonen suesnivas. ¥hs reclentoments

notifienron la utilizaeidn de un eelimador de nag rectangilar o -

permitia qua ia pelfculs se fomarn an la parte alls do ln oooa sine

unar tanel de yortaplocas wooiro egqulpo Gon sute uitimo -

neshar con ol

mas ol roloate racibls

i Lenlsres -
I hueasoy Drgetc Lo oboarvan dotal les dge -
onga, placas splficariss ¥ oontorno 3o Yoo Duasod Lo-

iurar dles factores e ln defornidadils brapooxaldn~

Iog 414
ra

ST BOSUBL NG palR

O

In prensicidn da-

1) omi habho debe centraces sobra los eitrezon -

arjicuisdon largpoes ¥ a6

dor de motal sa Ios puntos axaston d& Foce sa andn pinaag 2) Eo dw-
be cambiaras la pocdeadn 4o lapg extrovidedes enizy o ¥ oirn szpo~

sohnmnvil ileacidn

I ka de 1los ointu

y =i oire sgbra la
=g goicesn gason de avens & oeda lado de -
Yas piae, ol tdoslco dabs oxsiloar aun qut no de

cutdeda e pag

ditia p eadera.

de yodilis ¥ andatyg we Yoman f’f:-i,i.t'g afiam lateriliss del 66—

r
tibin 0 ze toman dos viebtsw sonteroanteriores, una do vE

2 snfoqus sobres a-der- o ¥y 1 goatinuseldn rodilla, 7 la cirs

gsobre tibia mte onfequas uobrs rodiliag 3 oa continu-otda asbre
i

tobillon. o cusisulor sedo so juade obtener lo longitud  precisa -

de low huesos.
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4} Bn cnso ds desipunlidad ble en la longitud de lou mismbrosg pﬁi

viges moda saentrdo adsouade del tubo da royes X won

diverrencia de lon rayor y distorsidn reosaltantes; casa se -
Bagfn oxpaoiol radiogrAfican gepiraden de onda extranidad {5 1,

1 autor coconiend: 3 ¢ rafia con

L oa LA R ey A e % v - . i . L,
LELT Tegndllo &L By seeivmlents en alyp ~

T hnesyr lo sypouinidn oone nedir

zle, Yanta g

¥

grafiens gromdan oy

e oagLminar ep-

wn mitades, wodn de in stana
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TRATAKRIENTO
ba diferaocia de longiiud de lan ertresidedes pflviecas ze peode sorre

zir oon custesquiara do los siguis-ntes métodon:

1}a= Detencidn peormancnis del wresimicntae de la extremided mds lnrga

croeintante de b rriremid-d nds larga me~

axiremidnd

lorgn.

nxbresidad més corts mediants osteotomia y ~

Cusnin in desigunidsd on ia lengitud de lon miesbros pdlivigoes en wnind

AMmenio en 3a susia del wapato; onnndo

P e L T L
FENE A Llemeies s

referiremns ol

de inderson-iolaman,

b BATHE:
M tnoria sl métods idesl prre fguniar In 1o axtrocidp~

daa consleta an

mediants -

1o saiimelzcidn dal gracisiorn

do degalwniadoras o bien Iz ontecio

bia enrtom. En is

wi primers on hocer una elongnoiosn oosa

e .
Ao de 19095 pote aulor sjeoilo

o travde del ealosneo, apliganda inmediataronte un solde de yeao en-
enpica prea sonnervar ir elongasidng notified loo resulindes on 26 -

eazes oon un suseiaia on lengitud aus varid entrs 3y 3 ome



ALARGAMIENTO TIHIAL.

tsie proosdimiento fud creade por Abbet en el siio de 1927, munque se
han ideade diverses mdtodon 2o alnrgamiento femoral desde 8l pripoi-
pio del siglo IX 1.

i Y8gics Ael alarganmtentio 4 la extremidadl carta en vez del acorta~

de lan pormal ssbtimuid al praincisio gran entlucliazwe por el pro

ry

orte . W3y Lan

Bl ane

L tibinl sn dgewnaneld 7 i BUE

merssae soneiisn

HmALR R

complic

e suhot ouynn carectg

A= Distiraceidn dinria de lon segmentog tiblales modianis cinvillose

&g transfizidn oul awarats de dictraceidn de orems -

Llera. {9, 10 .

Ly tlanicws do fnderson ow ostimy
16 puevaments sl interds pror 21 - largamzisnto tibial.

%1 pétodo ds Arvierson tiene ventnjas defipidas: 1) LA lesidn de te s
o5 @a minimay P} Da ovibta ol despegumiento peridstice; ) Ua srener
wn el tuno paridsiico y 45 ol hemotoma se converws localtizado { % )

Lan prarssowisttoe =sinblecidos

incluyeron: 1) wue 2l preleate dehs ser apn nidie de B 4 10 nflos con -
un sgortaniento esperads de 4 cany y 93 debe asber deblilded migeu -
lar euficiante an 1n pleres de modo que vy plerdm muy poco can sl -
procedinionto de slargamiento de is mitma,

Colemsn {

H

15 1 popalnriad ol sdtode de Anderson da alargamtenio ti

&

Bial en HZotades Unidor de

s8rics ¥ el procedimionts as somatid

a pruehn en A

sronta gs pao de wouliiosto que sl a-

Pargamiento 4o la slorna con ia bdenien de Andacson oo acoppatia de -
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morbilided muy aumentada eon comparscidn con lo epitisicdesiz. Por lo-

tante, Celoman y Noonan nl revionr su expariensis sfiadieron obtras in-

dleaaionens 1} =1 nido debs astar muy ceros 48 1p sadupas sngusidtics

de modo gue no se logre ento saltiofactorio medinnte detencidn

el crecimlento oplfisario =1 tersiocr ol alswmod 2) nue rs entlonda ~

qie miede SO nscontria do amputacian siono ws logra daasl

Gre

procadimionte

cason anlecgelonndos de

gl Jde dabi

mio de alargs-

aquehio tione

ajata u oCh or a8 o vn owee mede pomvenic lus 2ifarencizs ime
portanten on 1o vl preionte sadura-

ientlon qulsdfy1ﬂud Lk

nmok aaresiv ageptanio { 27 ) .

For todo 1o eedinionte de elongncidn

tibial loba

H

Ponsdon de maners cui-

dadsen ¥ en gantros orbopdiicon an nlAon; Lan
canién ¥ oprotenis
greisn de Andaroon de oun de & cnc debe sumentar

srngeracidns iu ln debi-

lided muccul~r an 2Ais incapasliante on unn oxtrenidad ya debliltads ~

126 @n uans nerntls
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CORPLIODPOIONERED

Las complicasiones inherantss sl mdtodo de clongacidn tibial con ia -
téenias de Anderoon s pueden dividir en ouatvo g poa:s

I+~ Hiperastiramiento.

It~ Interforencin con o] nbavtecizionte sangiines.

TIZ.~ Flingiin ansaficlants da log fragmentos.

IV.~ Dofectes ds la idcnics operatoris.
I.~ Compiiciclonens por hipersestiramienteo: l.~ Cambins artlculasres y L)

.
auoléticon.~ oo antan o menude defornidad equincvalsa iol pid y to

billo o deformrd do lox dedos on Pleaxion piontar. Zotas cosplicanie-

noz puedsn preveniien neodia

Ao astiramienio puolvo, S0
nerrbra por oodie e una ffrula dw yaso-~

no debe e clizarse sin orite

PR I 2 .
PRier A5 dar

Geautiaa ¥ omo¥wl
va deformldad on evarzian ds: tobilis miode provenirss swedisante sings—
tanpig tidnioperones distal como 1o desoribilera Anderson o dlen ssdiants

1n fijacidn de Llon sagmentas $161

11 ¥ pmrones dicshiles con owan bornd
insesrtads traneveranimes .
1

e erifisic

pramnsiura soteaide de son Prapmentou perokoog-
cafectoni: malinnte in resecoibn de un seguento

de 3} con,

B . %
AnTmnie ol

w2l

Up pifd flevinle o juls Lorhar

e
trp Lana

siemure ¥ oou: rigida en posicion delornrda.

Le compresida dol avtragnly paode anr por resiltsde une artrTozsis degens
rativa del tabilios

Otea complicocion dusy-nis el » sato Mmbiediente ¢ oL Zemi Yalgoe

de intenciand crecsionts,

Nets wn ounm complionsids comin, 1- disminucida

2+= Canrbien Qus

16l modsr moifor e lon ndsoulos de Ia ertpemidrad alargsda ¥ ocurrs en -

1

grﬂd? variatle =atra ie misad y doo tsrclos e los cnses, En alfunas ox
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tresidaden up faetor camsnnts ey 1z tuguomian de lan milrculos elong
doa; ol trastarnc. circuldatorio ou ol resultads de hevovragia ¥y ~de-
ma contecutive a 1o ostastomf- tibial, tr-uma por estiramiento qaqé
nico © aplicacidn de moldes o f8rul=y 2o 7080 pera prevanin defor@l
dades on squinos

ELERY

Inn ves tepminnads el alprgomisnto oo pigde esparar oiorie grade do-
a

requpsracidn de la funeldn moetora, on clsrio poccants jo lg ghscg -

2in embarge la pérdida molora sz parmanente. Uofiold ¥ cols domos -
traren que La sorreceldn de Is desigusldad on la longitud de las ex
trenldisdesn péivicus no necasaviamente di por resultade meojoramiento

l.~ Cambics nouralen,~ Una compligreldn plential qus mirscs agtar =

et

relaciopads con el grado y la rapldes del alargsmianto o2 la pardli

#iz de loz nervies ciftian popliteos 5 slantares per estirasienta

e

los trastorncs cencitlvos y 1an debilidad motors suslen sar iransite

fan oouriy paralisis r

rautlas

am P

wanenios.
Ti,~ Sompiicsziones por intsrferoncia en ol fluojo snnguinso.~ La u-

Y

aidn reteuuada ¥ it falts ds unifn son cemplic:Cion® s COMURDS us -

?

s

piedan asperarse <uwondo a lan ochko semanas de la operncidn 68 chser
wa faita de puentes csgecs sulicientesn. Tanto Kszamura coms Jrosa re

comiandan sl injerto ¢seo o lon gu-tro maness cawodn

pruel 3 das-

{inidas 46 unidn retrasnda; eilos obtiogen unidn an muk GuU tro oa -
aos 46 f4lta 4o unidn despfes dal inderts asao ( 27, 12 ). La Talta
de unién on la slnontoesia tibioperonaa pu-de uvroveniras medisnta £
iaoidn interna con un tornillio.

Tozipvoviteh ¥ Paizy { 39 ) notiticaran sanento de ls rresibén arte -
rink de zds de 20 uns 4w mercurie dusante el mitodo do alargamients
tibial on 20 de 24 paciantas. Zn su tpabajo sxpsrinental on porros-
courrid aumanto de le presidn arterial gwasads por i respy-ats a -
1a tenaiée wobpre @) nervio cidtice; satog sutores sugirisren que la
elevacsidn de in prenidn arterisl en losg peoientes jue se abian ao-
matido a1 al-rgamients feuornl o tivial se debia o la alamy cauaas
Los tejiden bl-ndos puoden alterarse tambidn cowe r saltadn de ia -

disminuelidn del flujo s nguines periféries, no un rarss I glanog =
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sl y ol nlemn 44} 3185 en oconsiones pusden llegiwwr o osurrir necro=

ais 0 bian gangrena 2 gnuua dal estiramionis,

Iil.~ Complicnciones por fijecidn inadecundes de los fragwentos:
1o~ Angul 2idn antarior.~ L1 angulneidn anterior ds 1t 11Dis oourrid

a memudo en los primeres mdtedos ds alnrgamisnto tidblial con s! safas

cale resultsnis de In o plel nuors

¥ ln gretrucidn do uno o ~
amhos fragmontos tibialas n travds de 1o ple) complicfndess con see

teonielitis seounderin e f

rogulrioron aamiaclon.
La Aeforaidad snqeisy ap eausady oy molotauisn ipadsoteds 45 loag -~

- N

niwvon, esificazién ¥ oaptabilidad imamfivlentes po 2l wcmento an el

que B8 apiton ol

3a 0 Dien ceands se retican los slavos.

i rentunn sn ol oress o alvel del s~

degarrolinds unnesiabili~

Poy ap, b rotn
3 LN e H 4 5 3 n I
tnde do Yiliaaion d in ylerns dsnywe del apa

resp pasteriormonie dah

P

-

. O
TaAn aseu oy o nartect

- . . \ T ) -
9.~ Sonpiiesclongs por dofento o Yo . teonlen opurntoris. - Por de-

fegtoas nn Lo thonica opornisonin epe preouenias cowplicaciones graves

n todos 1o plveles,

a tnfecoidn ds lejiidos Glmp

¥

is unidn retranwds o s £alga-

arente. Yenian ve mancionan ls

g4, 1abille por falia de unidn ea Ia sinosto

desformidiad equinoev:

1igi
nia tibioperonsn dintal, 1 sngulacidn ¥ jroetresidn de los fragmsnios
tibi

nar falte de fijacidon de los mismes 9 bien La Tragturs tibial =l -

a

permitir un npoye precoz.
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~3
<

N1 ¢x GPLUHATORTIA

Bl procedizmiento puade efectuarse on une etapa caxo lo

lenman o Dien an dos atamn

an una etaps ahorra al MIMTRIC.

totills #n uns

paraianue dintales ge

4 9 amd de largd yon osh Neresio distal. Os inectde ol tejide mabouip

nee ¥ ose exvilissn los 2ordesc de

v inerda e osooneurosig

profunda on

los tendonas peroness
[ SSTIT -

sarank

ien
A sival daw
iém is 4e un ~

toerntlle iroasverasal de lo%aral baciao wedial, o1 boenillo 4

agnlocado con mroxiaided

srociminntc ddsftalen de
g Lo forma ordinsrie.

¢ gantihuacidn ce i

jirecnidn tranevergm, los pr

te lar npticuineisn ds larsdd

a ia superficie articulsar diuvtal da It tiblag 99 oote prso non sy -

-

var Jda gulas

horizontalee dal aprits Jdigtractor.

Juanis exista deforzidad o0 sy

(]
s

1irienitd on colopar

el rifé en po ickdn neutry me valordara Lo onee ilad de efaciusy alar-
g-minnte del tenddn de foullec de prelorencls pog vin subouinnoge

Y continuncidn o travéo de ung peauenic aooride parior nte s Lo owitade

snLre 1oz 2 a diciala: 1on nprofis o ose inDpilita Ja titia me ~

dtente erfarsclonez mitipies e Uilad AR AN e sue certianles
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ventral, dorsal, o-«dial y l-ieral. e osteoelnslz ae terminm uobre un
bords de Angule mude sonplettndo 1t esteotomin tibiale La pequefin he
rids ge suilurs con une o don pintes ceparades. De piede cologay up -
slnvy de Sisiman trpnecealenneo » ra asntensr o olongroidn del tanddn
la tquiles. o toms control radieldghico en AP ¥ lateral p ra verificar
ls celocacidn sdecurds do los olaviliont a contiminclon se aoloon un-

molde de yeso circular en dsa partes, 1n proximel incluye low clavillos

ol T ve e nferioren més el oleve tranzchlcaneo; ve-

by
2
4
o
sl
2
i
o
&
s
%

wplicn al aparnto distractor =0 los 1oa elaver de Dtelwman

que hrcen protrusibn.

Bata tdonics he rufride sigunas sodificscionse x lo largo ds los afies

anes 38 Loz paios Fosw han obienido mejores re-

o

qee bhan facilit do

sultzdon,

Kawamurs on 1 mencionsba oue en hase o nowo sstudics de in -

Lonen para hAacsr una elongacitn sspdra sont

1

Nomd
,
o

.
L]
vt
-
o
b

i} stie deabe dejeras como un tuba o manera de pente snirs la

cetestonf{e pova leeniioar el heasstonpn deblondo ner s slavacidn perics

@
ongaciin decidida.

s

tign dom vecer tan larga come ia o
2) Ha elonprcidn de unm ghernn cord el 108 de su loagitud total o ne
noe; 33 eiongasidn on tres o sels olapas, gr-odunlmente durante dos ne
vanas o mAB; 4 ln olongicidn inicixl aerd manor del 3Ib de la longi -~
.
J

tud 48 la tihia; 5 en cadn olongncién se rewlere sodackdén dal pa -

ciente para evitar dizminueifdn de 1~ ciroulwcidn periférica vy 6) in-

k=

jerts omeo ~n cangh de ret rde o de fslta de unidn.

erie 5'iubigns y Dubgsuasret { 3§ reportaron en 1971 su experiencia-

con elongneidn $ivlal on cases de grandes discrépanciag de longitud ~

de los siesbrosn pblviess sjecsutada en psclontes adultos 0 en nifios ma

yoras; s variscidn que se hace a ln téonica de Andersoan s im splioa

cién de in Zegorticncidn Iropuesta por Judet y colsboradoren, el pro-

cedimionto se liava a cabo en dos etapas. lus resultaden fueron uns »

longuoidn ds 5 6 cmz on o=l primer mes en tres paoisntes de ia gserle

Reporta consnlidacidn complets entre cusiro y cipnco messs; no reportan
epmplicacsionss ou nds s usa la tScnica de decorticacidén on dos etapas
¥ no ze llevi s sas de sels centfmetros leelongacidn idial.

n nuestro medio Perez Teuler { 43 ) reviss 43 casos de elongacifn &3

Hinl revortados como srzesleates, enulearndo en 38 de elles injorto os-
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tarilizado de banceo, p-radinflisario. La técolea emplvadn as 1a de Ap-
dérﬂan nodilficedn.

Kerurith ¥ Yorgan »n 1971 rorortan 3% cnuvs de elong cibdn Vil con
las precegstos de Anlersen 10 cwnl nmodifican »n ¢l ¢ o5 de la sinosto

ais tibioperoneo distal hn

andoln nmon impsctacidn tronsversal del -

frapgmento dal psrozd s 1o tidbis, con rosulindss oinil reas

Log priveiplos de slongacian $idial do Anmderssn—<cintnan fueren emcls

tratamienio do rengfinita de la bibia oy a-

M Yae

en 1971 & 3%

W

wn lon dltimon 29 afos Ao s hablido meldifigneionss ingoriantes a la-

téenica de eloagncifa tidial de Andersoni we ban introd

sido varias -

Bl

ciones on algoner de lon Dascs de Ja tdentos eriginal pora tratar de

diswpinnir 1 fromuerncls de complicnciones y abtenny wejores regulia~
don. Asf, an 1976 Haeatn orea un nueys aunreio distTacior sus permliis
8 trpatanmionto amimil=torin de los procitontasn avitonde 1o
sifn prelengadal roporia W snser irstados oon ante nédlodeo degds 1870

. s :
an bueno: resultades | 3Blilan

[]

SU8 TR LA ok

larcse: 7 no boy endancin n le migreeidn lotersl o w1 angulacidn~
dg low fragmenios; 3! nay menoes -~issges ou loy trayectos de lss cla -
was ¥ 4} ¢l apoye ¥ it deostulacidn tempranay o
4o por 1& tanto au hospitalimacidn.

“m onuastrn medio Kirnnde ¥y ool. (41 § reportan en 1975 ilon resultados
ontenidos on 30 gseos tratados pos asimetria ds lop mieabros célvicos

per medlo de elongacidn tidial con varinz Tormas on cusnto a ln ostey

temfs tidinl; encuantra @45 deo iz mitad de lea ¢isos con retardo de -

consolid=oifn ¥ posudoartrosis en el sitio de la outsotonis, intredu-

ap dnmw varianta s 12 téenlea original, ls aplicnscidn de injertc osao-

antdlago toem-do del perond en ¢l witic de i+ ocuteotosia tibial en 4 -

¥ al £inal e l= distracoidn.
Jn oafion mig recientes oirons sutecres {15, 31 ! no hocen modificacio-
neg importentes en la téenios y sun resultados uon semej ntes a los -

ranortodoa praviansnis.
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o

fo revisaron #% expedieantes clinieerradioldgicos dr prciuntes apers —
Aoz ~n el Sepvielo do Ortopedisa dal Hospitnl de Fediatria del OMN -

del I.I. 8.0, on an periddo somprendide antre Julilo Jde 1972 ¥ Abril -

1o 17T con asimdiria de miembres palvicos por difsrentss cauean o -
log que se les practivud siongecidn Libial con tdenica do Andersnen 1)
difieads por ostestowis 18bial on 2 adicionandn e injerto oseo auté-
go del perond 2l final de iz dlutraccidn.

51 ectudio comprende 14 pnclentes del sexo mozouline que reprosenian

P O - - .
el 95 v 1] prcoienten deil sexo femonine que aorresponden 2l 445 { Ta

bla I !s La odad ds los pactentes varid entoe % y 13 nfios, opn un -~

ii

promedio de Al avestamiento garims fud de 12 oms y 8) sini-
ma de ) ezms oon un promedio de 4047 ema. U1 promedio de elongacidn ob
tonido fud de 2.6 mns enoun tienpe grovsdic de 20.4 dias y el fisspe
promedin de cansolidacidn fud 4s 9.9 msssa { Table 11 7.

p

Bl diagndstico waaper-tole, sticlogiz del acortamisnic Mud de secua-

jag de poliowielltls en el 30% Ap

P

Go sanen; sasuclas 4o ooteoartritise

)

rn nl A% eecuelas 4o ustesmislitis 4% vy etlulogia sonpénits en ) 12
g8 las camoen { Tablsz 111 2. Tedon low parientes bedinn nlio tratados—
finjoterapla ¥ »lguncs habian oido nometides o ciruginse previags -
pars sorpegiz  divaerses deformidndes. La valoraoién nocromusenlar pra
opepstorin fud deficionte an 407% ie lor cavos y en 20 fud narsal,

La técnlen quirdr

ch empiesda fud onigul ndo les prineipios dadas por
on { %}y Voleman { 1% Ji #n todews iou easoz se hizo ninosto -
slg tibisperanen di-tal 2on tornil.o de Hhersan, sezuida de ostapte -

mia diztal del perond con resscoldn de oA oone,

230 tiblal ne hizo com wunn pegusis incision-

vantromadinly Ja ostetumin practicada en In tibia Fud en G oa nivel) -

del tercin meiloe v e apsrnto Hotrrctor emplonds Db ol de inderson—

Colsman, “e priacticd elonguceidn del tenddén de Aquileom en 1l cacoa; din
traceidn trancoper-lorit en 3 44308 ¥y #a wsd farula o bottr de yoso en

al pentoper<torio on 21 cason.

L Ablstraseidn se inleld =1 48 sigurente 1o la operacidn » una velo-

cidad Ae don vueltas eon 23 horas { 2.6 u 6 J. La elongrcidn conmsgui-

24 tuwo veolores oisioo de 50 man vy niniso do 26 amz con un pronadio -~

im M.64 mes { Tabls T1 ).
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-

21 aparato diastracter fud retirads en un tiempo promedios de 27 dins.

% gontinuacidn les protentes fuoron control-des =n 3> consulia axter

na, 50 ooloed yeas circular e luysade log olsves revicsnde o log pa

clgnias 0dn Aoz o ores e

Wt el yueso sin peye a oolde -

o
ERFI i S

~abalatoria retiradn lon elavowr 7y finslaente se em; to orto

pédlco largoe; oL trempo promails io connolldaniSn rud de G909 oanes -~

-

inciuyendo ton easos dg vebsrds de consolidhweldn y uno de pssuidoarire
i,

Las coaplivasionas oo conalisraron

tampranan ¥ tardias; Iag pri-

hal

seraa incluyercn evavlade geropirulonto en loa oriflcios de ioc clinvos

an b ensow, paresteniss an L onpo, doior y edems oon 6 sasss, ssias oog
pligacionas e conslderaren leves.
Las gompiicouctia

zida omen, 2inen

R . .
te ratards de oomuatidesion N

Forvie { Tadla IV ),

g evaluaisarron

#in alteracidn e la conaalidgldn ¥ ¢cayan coupliis-cloass no tuvigron
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preeuca

Pt
(=]
P
=

La whyor parte de loa p sasented cnatre los 10 ¥y loe 13 & -

doe in ed-=d, a sen, gun

idorarase deniro de los pardmetros-
establiesidos cersnnos o lw madurer eagueldtica. Algunos satores {(15)~

emstderon fsto coms un factor imporisnte en relacidn con ln pérdida~

e

dg eleng-oidn adtenids vecamendnnde i+ cirugls 20 Uinslizsr el cregi-

mianto.

Jnomegssarioe sedtisr la v leracidn sdecumds de lny tablan de Cresl —
ziento de Mndaruon~Green [ &, 22 parn ne interferiy son 2] aresi —-
mients polencial del proirpie, Bl grado de asortsmianio minimo de 4 -~

lon en 1z slong widn tibinl, -

e nueesiro sstudle sasun wmifnto promedio de 347 cmp -

pom 1o ousl oge £5iR de sutores [ % ) e sedsnlan una-~
o . - Y.
Mardaeion e 4 o O emn oy oqus paccden astiar en relssicn son g cnusan-

el o wgorianionto, Ias ounles en sata estudic fuaren s moncienndss -

en 1 lteraturas |

trminatis im-

as uzna caplicgcelisdn comin su pa~

cisnees con seguwlian d 201 1 Etis, @& bn mencion:do sue taroloads

\ - L. ; .
1= eiongaclion miade recupsracion de in fuacidn motora —
%3 i 1

£ un parsentolse Lo, ebropa, Lo lhasipucién le la -~
funtrza as

Briolen numerossl reporian y ssldn de aewerds 1o mivoeria 2 jon aulo-—
res [ 42 § en e rapn evitap eonpliceeicnss oo deba ageeder Ir 2lon-
greidn e b ooms, premivnade Banamurs {32 ) on sus estudioce histolégh

-

aos, histosuinmicoz v alasipawiog

rifieos pin debs limigerse 1o wlonga-

- ! M N % 1 g H 3 e - = P 3 .A’ 3 .
cion A un 195 fe i~ longitad total de is $ibia v ne omas da un 3% ds -

la «longncion inleisls
La slongsolin mencionsdn pe laord nadi-nte uan valosidad vorinble de-—

una 4 don veslice diaripa 6o oun promedio de Lres selapie, o qua entd

¢

o acuerds con lo senalado por Kawamurs. Sin esbargo, owros autorss -

033 ) sestienen m-odiante sutadies radioeldgioos o hlateldgloos que e~

rimte uns lasidn 4 nivel e jou oxvitigns epifisarion debids a la prg
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1an elavos 22l come por 1o intensilad 7 veloei ~

fud oo £ sn el torcio madio como

provicremte por Kepwitl | 13 o qulen ohoervd s esmteo anr

formicion de atundqnte callo sweo, unidn -

a98lida ¥

praviens o: usireconmizate o tubuitsidn Ael calle oaso viete oon Y, ~

pateataain traneverui.

noapdanply

o X
leg on 21 44k~

—

} .
:4 tendon le dnu

o

sracticsnente &

g notn de vouo on

e L proecencin o doler -

zranio lel paguste -
neRr vvasculny que oo alonn por oun lado a1 Yilajo vage

enlar ¢nn odemn pereistande 5 osn Lo

av gion 1w

i marzurio o

3y -

cifnte par lo ogae ge-

ant
e Leoenta durnne

oh auga poer 2} -

Garrsn dael ocpoypety Alniroatoar, lent oy un papel 1mport ntg 1 velge

dnd de ciongueldn 1 contractapa del itounddn de

&
=
2
Bed
o
s

i portante ucde sexulionar lewiones on la [lel con peli
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%1 In nmpwieolan no ¢e mayor de diss grodof 8o puede esperar aoprag-e
PO . Do,
cidn durs: ta ol crecimiento.
1 gxudndo 1 nivel de lon orificios de los clavas e hw viete ocon {re
cucrela, nocotros lo observamos en pocos cnsos, alandeo fste ung resc-
eldn intiezmntoria lees) que se scompntin de dolor, febriculs, edema y~
syudado serohemitice sue puede deDuapaTecer Con gur-cionos Loc les dia

ring.

CONOC LU T ONAG

+

Lo La mdad d¢ loo puolenten candid tos s elongncidn tibial debe ner—
gl

srfips peros ser conniderndon esgueléiionmente inmeduros. Para
pagientsa noyorss de 12 »hom, con acorisnianto m-yor de § czm se debs
wrloarar 2l procedipients denerito por Judet o blen uo progronn de sa--

femoretivial tomnndo on cuwenta fag iablre de crocimisnto da

o $ ek ey \ o R J S <
Bam MY proce timirnte fe olongacidn tibial flesne wn o Gio incide do mor

S G e e e

Aa= L2 o -
gpanie 1z o rRolon ~-

uns fdmils o hote de
Go— o regomicends wiiiiBar oL 1ipe 4o Gstectomia on & pars peemitic u
ws gonvalldanidn tomprana y avitar somplicossiosnes de retordo v faltn~

de unifne.

S.w 8 suplersd valerar is utilidad de in splic-giédn de injerio osao -
autdleps -1 terminsr la distrsscion pars diomiouir o) tiempo de inmo-



ELONGACTON TIBIAL
OSTEOTOMIA BN "Z¥ + [NIERTO OSED
Bo. Sexe 2dad Dragnbistico Acortamiente eilondacidn Uliempo consolidacida
diag

1 # 1o Comgérito 4 s, 18 oms 13 £ meses
2 ¥ Iy Polic S WS, 30 mes 21 24 meses
4 ¥ 11 Poliao 4.9 7 79 mmy 1% & meses
4 ¥ 11 Polio 3.9 " 23 mms 16 6 meses
5. # 10 Poiin 6 oms 44 mms 21 6 meses
& F 11 L.0.C 6.5 " 40 mms 40 6 meses
-7 M 1l Polin 5 cms. 345 mme 21 7 neses
# bl 10 astean, 10 ems. 50 mms 21 12 neses
9 M 12 Polio 3.4 " 3% mas 16 & mesas
10 F 12 Polio 6.5 * 27 mms 16 & meses
13 M &) POlio 4.9 » IR mmg 24 6 meses
12 v 7 Art. Pisg. 1 ons 10 mms 23 Pend.
13 # 10 Palio o 19 whe 19 & meses
ia H % Tolio 4 oms 40 mns 20 o meses
15 F 5 Polio 4 ons 35 mms 19 12 meses
16 M 10 Polio 3,3 34 @ms 19 16 meses



RLONGACION TIBIAL

QSTEOTOMIA EN =Z" &+ IHJERTO O0SEQ
]

No, Sexo Edad Diagnbstic Acortamiento  Elongacisn Tiempoe Consolidacidn
1as
i F 3 Polic 3.9 oms 3% mas 15 - G meses
18 ] i2 Folio 3 omn 3% mms o4 44 meses
19 i G Polie 4 oms 26 mms 24 12 meses
23 M 1i Polio % ome 30 mme 19 10 meses
21 “ 12 Polie i el 33 34 mms 19 6 meses
22 Lo i Cong. 4.5 o133 35 mms 21 6 meses
23 ¥ 13 Polin 4.5 oms 40 mmg 15 11 meses
24 ¥ o3 Polio 3.9 cms 34 mms 20 & meses
25 ¥ 1l POLlio 5 oms 30 mmg 18 6 meses

Hosp. Ped. C.M.N,
T.M. 5.5, 1978



TAEB LA 1
ELOoNBARCTON  TISEIAL

25 C AU UG

xaécuiinos o 14 56
' Faaenines 11 44
Total 25 100

Hosp. Fed. v.H. N
T.HeBetin 1978



TAB LA 11

ELO05CGACION . TIBIAL

25 PR S I
Edad promedio 2.9 afios
Acortamisnto prosedio 4.47 oms.
Acoriamisnte ivimo 12 oms.
icortamientse minimoe 3 Cha.
Yromedio de elongreidn obtanido 34.64 nms.
Tiempo wroasdic de elengacidn 20.44 dias.
Promedio do  osoneolidscidn $.3 mases.

flogsp. Ped. 1
I.¥.0.0. 1978



.M. 00,

CTAB LA I11
ELONGLCIUON IBI AL
25 € as5 08
DIAGHOSTICO
1o~ Lepguelas do ooliomielidia B0
Da= Unteoartritie  pidgena 4 %
3.~ Saecuslanm ¢ ositeomislitis 4 %
“4a.~ Congdnito 12 %
Hogp. JFed. C.M.N.
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TAB LA v

T LOHO AC YO N TLBIAL

25 € &L 02
CORFPFLICAHETTITONES

Oatectonfa GCason ingulacidn Fracturs Hetardo “alta
Sxposicion tni én Unidn
2 25 1 5 2 3

Aougp. Ped. C.M. K.
T.M.5.5. 1978
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