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INTRODUCCION Y OBJETIVO

Nina de 9 anos
Pasa la mayor parte del ano en el extranjero, lo que dificulta el seguimiento.

Diaghosticada con enfermedad de Blount a los 21 meses.

Objetivo:
Conocer a partir de un caso clinico una de las opciones de tratamiento quirurgico en
pacientes con sindrome de Blount.

MATERIAL Y METODOLOGIA

* Tratamiento conservador inicialmente.
* A los 6 anos: tras la progresion de la enfermedad (Grado V), se realizé una intervencion quirurgica: elevacion del

platillo medial, reseccion de l|la metafisis patologica, osteotomia valguizante, fijacion tibial con placa en 8,
epifisiodesis del peroné y fasciotomia del compartimento anterior de la tibia. Se aplicd un yeso en la pierna durante
6 semanas.

* Al ano: se retiro el tornillo distal de |la placa en 8.
*A los 9 anos: se observo recurrencia de la enfermedad, lo que requirid una nueva intervencion con

hemiepifisiodesis mediante una placa en 8 en el fémur distal medial y epifisiodesis tibial y peronea.
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RESULTADO

Como resultado, tenemos una nina de 10 anos con varo, malrotacién y acortamiento tibial. En |la
proxima cirugia, el objetivo es realizar una osteotomia intraepifisaria para corregir el varo y una
osteotomia metafisaria para corregir la rotacion y la discrepancia en la longitud del miembro.

Las dos primeras correcciones se realizaran durante la cirugia, y la discrepancia en la longitud
del miembro se abordara mediante |la colocacion de un fijador externo hexapodo con dos
anillos, uno para cada osteotomia, con las modificaciones necesarias posteriores.

CONCLUSIONES

Es una condicion en la que la pierna adopta un varo patologico debido a la alteracion del

crecimiento normal del cartilago.
En nuestro caso, la evolucion de la paciente no fue la esperada, en parte debido a un

seguimiento inconsistente, lo que hizo necesarias multiples intervenciones por recurrencia de |la

enfermedad.
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