W -
@ Imagen clinica

Displasia del desarrollo de la cadera
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Descripcion de la imagen

Se trata de femenino de 1 afio 6 meses quien es
llevada a valoracion por presentar marcha
claudicante. La madre refiere que inici6 4 meses
previos cuando comenzé a deambular, ya que
presentaba multiples caidas y tenia una marcha
“extrafia”.

Enlaradiografia AP de pelvis se evidencian datos
radiograficos que muestran lateralizacién de la
metafisis proximal del fémur izquierdo con
hipoplasia del nucleo de osificacion secundario de
la cabeza femoral, ruptura de la linea de Shenton
con un indice acetabular izquierdo de 42 grados,
todo esto compatible con una displasia del
desarrollo de la cadera izquierda variedad luxada.
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