Luxacion créonica dolorosa de cadera neurolégica.
JQué técnica elegir?
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Nuestro objetivo es evaluar los resultados de la osteotomia de McHale en
pacientes con luxacion neurologica de cadera tratados en nuestro hospital.

Objetivos

Realizar una revision bibliografica para comparar los resultados de las
principales técnicas quirurgicas

Realizamos un estudio observacional retrospectivo de una serie de 5 casos
tratados en el hospital universitario Puerta del Mar.

Material y Métodos Analisis clinico y radiolégico con un seguimiento minimo de 30 meses.
Tuvimos en cuenta el EVA pre y postquirurgico, realizamos una encuesta de
satisfaccion a los cuidadores y recogimos las complicaciones.

Realizamos también una revision bibliografica para comparar nuestros
resultados con los obtenidos con otras técnicas.

Osteotomia de Castle

Osteotomia de McHale

Resultados

En el 100% de |los casos realizamos la técnica Mchale. En el 60% realizamos
abordaje lateral directo.

En el 100% de |los casos partimos de un flexo rigido con una abduccion media de 10.
El 60 % logrd una flexo-extension completa con un aumento medio de la abduccion
de 45.

Un paciente presento dehiscencia de |la herida que preciso reintervencion.

En un unico caso realizamos la técnica de Castle bilateral por ulceras por presion
por migracion proximal del fémur.

En la revision bibliografica comparamos los resultados de las técnicas de Mchale,
osteotomia de Castle, artrodesis de cadera y osteotomia de Schanz.

No se encontraron diferencias estadisticamente significativas.

Complicaciones

M Cirugia de
rescate

® No precisaron
rescate

EVA precirugia EVA postcirugia Satisfaccidn cuidadores

0,
90% 45% 70

80% 40%
60
70% 35%

60% 30% 50

25%
50% 40
> > 20% 40% 40%
a0% 80%

15% 30 60%

30%
10% 20%
20% 20 40%

5%

o 0,
10% ZOA) 0% 10

0% No dolor Dolor leve Dolor

L] o O
Dolor moderado Dolor intenso intenso

Poco satisfechos Muy satisfechos

| : * La osteotomia de McHale es una técnica efectiva y segura para el tratamiento

Conclusiones de la luxacion neuroldgica de cadera dolorosa en pacientes candidatos a
cirugia paliativa.

 Mejora del rango de movilidad y |a sintomatologia del paciente, asi como de
la satisfaccidon de los cuidadores.

* No existe una técnica Gold standard para el tratamiento de la luxacion
neurologica de cadera.

* La eleccion de la técnica quirdrgica debe de ser tras evaluacion individual del
caso y experiencia del cirujano.
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