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RESUMEN

En el tratamiento de las coxartrosis, por medio de substitucion articular con prétesis total de
cadera, se plantean una serie de problemas una de ellas la dismetria residual en el post operatorio
de la artroplastia total, con este estudio demostramos como con las protesis tipo W. Link
realizando una medicién reglada en el trans operatorio se permite una correccién de esta dismetria,
permitiendo de esta manera al paciente una mejor calidad de vida, primero calmando el dolor y
segundo permitiendo una marcha sin claudicacion.

Se identificaron 38 casos, la informacion se tabulé mediante formato de recoleccion de datos y los
resultados se analizaron y reportaron en graficos.

Esta revision pone en evidencia que la coxartrosis primaria es la mas frecuente , afecta mas a la
cadera izquierda, en el sexo femenino, entre los 50 a 70 aflos con mas frecuencia y que los
cuidados preoperatorios responsables, la medicién trans operatoria reglada, sin importar el tipo de
abordaje pero si el tipo de prétesis en este caso la del tipo W. LINK nos llevan a una mayor
exactitud en la correccién de la dismetria de la extremidad pélvica afectada y que un buen
protocolo de tratamiento post quirdrgico nos llevan a reducir las complicaciones en el Hospital
Obrero No 2 de la C. N. S. De Cochabamba.

INTRODUCCION

El tratamiento quirdrgico de la coxartrosis por medio de la substitucion articular con prétesis total
(artroplastia total de cadera) plantea una serie de problemas a resolver durante el procedimiento
operatorio con: la via de abordaje, el tipo de implante a utilizar, la forma de estabilizarlo, cementar
los dos componentes, no cementar, la utilizacién de injerto 6seo para aumentar la profundidad y asi
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aumentar la cobertura acetabular y la correccion de la dismetria existente por el acortamiento

sufrido en el fémur debido a las alteraciones propias de la cabeza femoral v con frecuencia tam bién

en el acetabulo. Es este Gltimo problema que abordaremos con detalle en el presente trabajo.

Con el procedimiento que desarrollamos logramos devolverle al paciente una mejor calidad de
vida, aliviando no solo el dolor sino también eliminando toda claudicacién residual al recuperar la
longitud de la extremidad afectada.

En los dltimos afios se ha incrementado notablemente el numero de pacientes beneficiados con
este tipo de tratamiento la planificacién y cuidados pre operatorios, la medicién trans operatoria
reglada en nuestros pacientes y los cuidados post operatorios nos llevan al éxito en este
procedimiento. Obtenidos en el, servicio de traumatologia del Hospital Obrero No 2 de la C. N. S.
de Cochabamba.

JUSTIFICACION

Con el presente estudio pretendemos demostrar nuestra experiencia con la técnica de medicion
trans operatoria para ganar una longitud mas exacta en la extremidad pélvica afectada con
coxartrosis resuelta con artroplastia total de cadera con protesis cementada tipo Link.

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.-

La medicion trans operatoria, permitira una mejor longitud en la extremidad pélvica afectada en los
pacientes que fueron atendidos por coxartrosis en el Hospital Obrero N°2 de la Caja Nacional de
Salud de Cochabamba, desde 2006 al 20077

OBJETIVO GENERAL.-

Realizar una revisién Bio — estadistica para Promover la técnica de medicién trans operatoria,
permitiendo de esta manera lograr un a longitud lo mas anatémica posible, en los pacientes con
coxartrosis tratados mediante artroplastia total con prétesis cementadas de cadera Tipo Link
“desde enero 2006 a diciembre 2007 en el Hospital Obrero N° 2 de la Caja Nacional de Salud de
Cochabamba.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS.-

Determinar la edad y sexo mas comprometidos.

e l|dentificar el tipo de artrosis.

» Establecer resultados en los pacientes en los cuales se realizé planificacion grafica pre
operatoria.

* Revisar el tipo de abordaje quirdrgico.

* Determinacion del tamafio de acetabulo y longitud del cuello femoral protésico para el nivel
de corte de fémur proximal.

* En PO verificar longitud mediante clinica y Rx. para ver simetria inmediata y mediata.

¢ ldentificar las complicaciones mas frecuentes.

e Evaluar resultados.

HIPOTESIS.-

La medicion trans operatoria ayuda a corregir las pequefias variaciones de la planificacién grafica
pre operatoria, permitiendo de esta manera ganar una longitud lo las exacta, mejorando asi la
dismetria clinica y radiolégica de la cadera con artrosis, resuelta por artroplastia total de cadera con
protesis cementada tipo link.

DISENO METODOLOGICO.-
MATERIALES Y METODOS

Fue realizada una revision de tipo transversal, retrospectivo en el hospital obrero # 2 de
Cochabamba - Bolivia durante el periodo comprendido entre el 1° de enero del 2006 al 31 de
diciembre del 2007. Identificando 38 pacientes que ingresaron con el diagnéstico de coxartrosis
tratados con artroplastia total con protesis cementada, se tabulé la informacién mediante formato
de recoleccion de datos [edad, sexo, tipo de artrosis, tipo de proétesis, los cuidados preoperatorios,
planificacién grafica pre operatoria, via de abordaje quirurgico, cuidados post operatorios y las
complicaciones que se presentaron]. Los resultados se analizaron y reportaron en tablas y graficos.

Criterio de Inclusién.- Pacientes sometidos a tratamiento quirdrgico con artroplastia total de
cadera con proétesis cementada en los que se realizo medicion trans operatoria




