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RESUMEN

Este trabajo de titulacion incluye las siguientes publicaciones:

Osteocondroma, relato de un caso. Revista de la Sociedad Ecuatoriana de Pediatria
de Pichincha 2016.

Fractura de la cabeza radial, un caso inusual. Revista de la Sociedad Ecuatoriana de
Pediatria de Pichincha 2016.

Paciente Pediatrico con tibializacidn peronea por pseudoartrosis de tibia secundaria
a osteomielitis a propdsito de un caso. Revista de la Sociedad Ecuatoriana de
Pediatria de Pichincha 2018.

Un reto inquietante para el Ortopedista. Revista de la Sociedad Ecuatoriana de
Pediatria de Pichincha 2018.

Osteogénesis imperfecta revision de la literatura actual. Revista de la Sociedad
Ecuatoriana de Pediatria de Pichincha 2018.

Adicionalmente incluye las siguientes exposiciones en congresos:

Relacion de mortalidad y dias de hospitalizacion en pacinetes con fractura de cadera
en el Hospital Luis Vernaza periodo 2015. En el XLII Congreso Ecuatoriano de
Ortopedia y Traumatologia, realizado el 24 al 26 de Agosto del 2016 en Guayaquil —
Ecuador.

Manejo coxartrosis adulto joven. A propdsito de un caso. En el XLII Congreso
Ecuatoriano de Ortopedia y Traumatologia, realizado el 24 al 26 de Agosto del 2016
en Guayaquil — Ecuador.

Manejo de la luxacién de rodilla inveterada. A proposito de un caso. 44° Congreso
Ecuatoriano de Ortopedia y Traumatologia, 2do. Congreso Regional de la Sociedad
Latinoamericana de Ortopedia y Traumatologia y ler. SLARD



ABSTRACT
This degree work includes the following publications:

e Osteochondroma, a case report. Journal of the Ecuadorian Society of
Pediatrics of Pichincha 2016.

* Fracture of the radial head, an unusual case. Journal of the Ecuadorian Society
of Pediatrics of Pichincha 2016.

e Pediatric patient with peroneal tibialization due to pseudoarthrosis of the
tibia secondary to osteomyelitis in a case. Journal of the Ecuadorian Society of
Pediatrics of Pichincha 2018.

e A disturbing challenge for the Orthopedist. Journal of the Ecuadorian Society
of Pediatrics of Pichincha 2018.

e Osteogenesis imperfecta review of current literature. Journal of the
Ecuadorian Society of Pediatrics of Pichincha 2018.

Additionally it includes the following exhibitions in congresses:

e Mortality ratio and days of hospitalization in patients with hip fractures at the
Luis Vernaza Hospital, 2015. At the XLII Ecuadorian Orthopedics and
Traumatology Congress, held on August 24-26, 2016 in Guayaquil - Ecuador.

* Management of young adult coxarthrosis. About a case. In the XLII Ecuadorian
Congress of Orthopedics and Traumatology, held August 24 to 26, 2016 in
Guayaquil - Ecuador.

* Management of inveterate knee dislocation. About a case. 44th Ecuadorian
Congress of Orthopedics and Traumatology, 2nd. Regional Congress of the Latin
American Society of Orthopedics and Traumatology and 1st. SLARD
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OSCAR JEFFERSON RIVERA TOALA

Trabajo de Titulacion presentado como requisito para la obtencion del titulo
de Especialista en Ortopedia y Traumatologia
Quito, 25 de febrero del 2019.

RESUMEN DE TRABAJOS REALIZADOS.
a) Publicaciones

TEMA: OSTEOCONDROMA, RELATO DE UN CASO, 2016.

El Osteocondroma representa la lesién tumoral mas frecuente del hueso. La caracteristica
radioldgica patognomaonica de este tumor es la continuidad cortical y medular de las lesiones
con el hueso del que surgen. Las lesiones pueden ser solitarias o multiples, formando esta
ultima parte del sindrome de exostosis hereditaria multiple. Estas lesiones también se
pueden presentar con complicaciones como deformidades dseas, fracturas, compromiso
neurolégico o vascular, formacién de bursa y mas, raramente transformacién maligna. El
diagndstico requiere de un tripode clave: clinica, estudio histopatoldgico y estudios de
imagen que son necesarios para el tratamiento y planificacion de exéresis quirurgica y
anestésica como es el caso de este estudio.

TEMA: FRACTURA DE LA CABEZA RADIAL, UN CASO INUSUAL, 2016.

Las fracturas de la cabeza radial son infrecuentes y hay que hacer el diagndstico diferencial
con triada terrible de codo. El resultado de estas fracturas depende en gran medida de la
gravedad de la lesidon; por lo general, resultan de una caida en el brazo extendido con el codo
en pronacioén y flexién parcial. Por lo tanto, el diagndstico en este tipo de lesiones dseas se
basa en el mecanismo del trauma, la clinica y el estudio radiografico y tomografico en 3D. El
tratamiento adecuado es esencial para recuperar la estabilidad y las actividades funcionales
del codo y minimizar las secuelas. Debido a la importancia de este tema presentamos un caso
quirdrgico de una fractura de cabeza radial Mason IV, manejada con artroplastia de clpula
radial que destaca el abordaje y procedimiento quirdrgico.
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TEMA: PACIENTE PEDIATRICO CON TIBIALIZACION PERONEA POR
PSEUDOARTROSIS DE TIBIA SECUNDARIA A OSTEOMIELITIS A PROPOSITO DE UN
CASO 2018.

Los defectos 6seos de la tibia en nifios secundarios a procesos infecciosos como la
osteomielitis, representan un reto en su tratamiento. Historicamente los defectos en tibia
han sido tratados con injerto 6seo. Desde 1983 el uso de injerto autdlogo vascularizado, con
regeneracion de tejidos con resultados favorables. La forma mas eficaz de estimular la
osteogénesis, se consigue con un injerto autélogo acompafado de una vascularidad dptima
y una conexion con los tejidos blandos.

Los defectos dseos de la tibia en niflos secundarios a procesos infecciosos como la
osteomielitis, representan un reto en su tratamiento. Histéricamente los defectos en tibia
han sido tratados con injerto dseo. Desde 1983 el uso de injerto autdlogo vascularizado, con
regeneracion de tejidos con resultados favorables. La forma mads eficaz de estimular la
osteogénesis, se consigue con un injerto autélogo acompafiado de una vascularidad dptima
y una conexion con los tejidos blandos como se presenta en nuestro caso clinico.

TEMA: GENU VALGO. UN RETO INQUIETANTE PARA EL ORTOPEDISTA, 2018

Genu valgo es una deformidad comun en la infancia. Ocasionalmente, las deformidades se
extienden mas alla del limite fisiolégico para producir sintomas. Estos pueden ser de origen
idiopatico o estar relacionados con trastornos de la formacién de la placa de crecimiento o
hueso. Puede ocurrir dolor y limitacién de la actividad. por lo tanto, se estudié un Paciente
masculino de 12 afios de edad, paciente presenta obesidad, rodilla con deformidad en valgo,
marcha con cinematica normal. Se realiza correccién guiada, hemiepifisiodesis con placas en
ocho.

TEMA: OSTEOGENESIS IMPERFECTA REVISION DE LA LITERATURA ACTUAL, 2018.

La Osteogénesis Imperfecta (Ol) abarca un grupo de enfermedades de origen genético,
caracterizadas por un aumento de la fragilidad 6sea debido a una alteracidon cualitativa y
cuantitativa de la masa 6sea, que conlleva a un riesgo mayor de recurrencia de fracturas y
produce deformidades de diversa magnitud especialmente en los huesos largos. La
incidencia a nivel mundial es de aproximadamente 1 en 12,000 a 15,000 nacidos vivos. En
nuestro pais esta patologia es poco conocida y ademas se lleva un sub-registro de los casos
que se presentan.



14

La Ol es el trastorno hereditario mas comun del tejido conectivo. 90% debido a mutaciones
de colageno tipo I. Los tipos | a V son autosémico dominante y VI-XIll son autosémico
recesivo. Las intervenciones terapéuticas existentes no son curativas. El manejo con
Bifosfonatos puede mejorar significativamente la historia natural de la enfermedad de tipo
'y tipo IV.

b) Exposiciones en congresos

RELACION DE MORTALIDAD Y DIAS DE HOSPITALIZACION EN PACIENTES CON
FRACTURA DE CADERA EN EL HOSPITAL LUIS VERNAZA PERIODO 2015.

La fractura de cadera es una de las causas de morbilidad y mortalidad mds importantes en
pacientes ancianos y es un reto para los sistemas de salud en todo el mundo, tanto por su
frecuencia como por su alto costo econdmico. La fractura de cadera tiene una gran incidencia
mundial fundamentalmente en las personas mayores de 65 afios de edad; En estudios de
prevalencia aparecidos en la literatura anglosajona (Age and Aging) aportados
por Prudham, Campbell y Gabell, se postula una tasa promedio anual de caidas que va de 15
a 28 % en adultos mayores sanos entre 60y 75 afios. Esta cifra aumenta a 35 % sobre los 75
afios. Esas estimaciones, ademas, demuestran una mayor prevalencia en el sexo femenino
(relacion 2/1), aunque después de los 75 afios esta frecuencia se iguala en los 2 sexos.

En el Hospital Luis Vernaza se recopild todos los pacientes operaodos por fractura de cadera
se contabilizo los dias de hospitalizacidn y se observo si la cantidad de dias de hospitalizacién
tiene relacion directa con la mortalidad, encontrandose una relacion directa.

MANEJO COXARTROSIS ADULTO JOVEN. A PROPOSITO DE UN CASO.

La osteoartritis es la mas comun de las enfermedades reumaticas crénicas. Los caminos que
conducen a la artrosis son muchos, entre los que se incluyen la sobrecarga excesiva en la
articulacion normal, la carga normal en una articulacion anatdémicamente malformada y la
carga normal en conjuncion con una enfermedad dsea metabdlica. La coxartrosis es una de
las principales causas de discapacidad en la poblacidn mayor de 65 afios y una de las causas
mas frecuentes de dolor incapacitante en la poblacion general.

Se expone el caso de una paciente de 25 anos de edad con diagndstico de coxartrosis severa
derecha cuya controversia actual es realizar un reemplazo articular o manejo conservador,
optamos por reemplazo articular segun criterios de la evidencia, obteniendose excelentes
resultados a corto plazo, a los tres meses el paciente es valorado con rangos de movilidad
conservado, marcha eubasica sin dolor.
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Si bien en el pasado muchos especialistas eran reacios a indicar el reemplazo articular en
pacientes jovenes por temor a condenarlos a multiples revisiones durante el resto de su
vida;con la tecnologia actual, las protesis de reemplazo, modernas y bien posicionadas, cuya
seleccion se ajusta a las demandas funcionales, asociadas a la edad del paciente, constituyen
una alternativa para pacientes jovenes y activos que ameriten la indicacidon de artroplastia.

MANEJO DE LA LUXACION DE RODILLA INVETERADA. A PROPOSITO DE UN CASO.

La luxacion traumatica de la rodilla es una lesion grave pero poco frecuente, evaluada en un
0,02% del traumatismo esquelético, aunque se desconoce la verdadera incidencia ya que se
realiza una reduccién de la dislocacién en la escena del trauma. A menudo es causada por
un trauma severo, aunque se han descrito casos raros debido a traumas no severos.

Se han descrito casos poco comunes de dislocacién crénica e inveterada de la rodilla; estos
son dificiles de clasificar debido a la variabilidad de los patrones de lesién y de las lesiones
asociadas.

Es el caso de una hombre de 54 afios de edad, con un peso de 80 kg, de ocupacion chofer
profesional activo, sin antecedentes patoldgicos de importancia, que aproximadamente hace
tres meses sufrio accidente de transito, producto de lo cual presentd deformididad de rodilla
derecha, dolor, limitacion funcional, es atendido en un establecieminto de salud, donde le
diagnostican de Luxacion de rodilla, le realizan reduccién cerrada mas inmovilizacién con
ferula posterior; El paciente llega con tres meses de evolucion con leve dolor de rodilla
derecha , deformidad, limitacion funcional, con rango de movilidad 10 grados, se realiza
estudios de imagen donde se identifica luxacion posterior de rodilla inveterada, la angio tac
no reveld lesion vascular, se le plantea a la paciente reduccién abierta y reemplazo articular
con protesis total de rodilla constrefiida.

CLAVO CEFALOMEDULAR. Primer EncuentroTedrico — Practico de Clavo
Cefalomedular.

Las fracturas intertrocantéricas son un problema de salud publica que provoca secuelas
economicas, sociales y psicoldgicas. El desarrollo de implantes que mejoran el ambiente
biomecanico son esenciales para una pronta recuperacion y menor numero de
complicaciones. El clavo centromedular proporciona un entorno biomecanico mejorado con
un brazo de palanca mas corto; ofrece mayor reparto de carga permitiendo menos colapso
a una configuracion medial estable, facilita una reducciéon anatdmica disminuyendo la
estancia hospitalaria posquirdrgica y mejor recuperacion hemodindamica, pronta
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rehabilitacion asistida en las primeras semanas al facilitar la consolidacién de la fractura y la
pronta deambulacion.

Realiazamos una exposicion junto con un taller de colocacién del calvo cefalomedular en
piezas femorales plasticas en la ciudad de Concepcion — Chile, a todos los médicos residentes
y tratantes de Ortopedia y Traumatologia, explicamos la expereiencia y proncipales
complicaciones del transquirurgico.

JUSTIFICACION DE TRABAJOS REALIZADOS.

a) Publicaciones

TEMA: OSTEOCONDROMA, RELATO DE UN CASO, 2016.

El Osteocondroma al tumor déseo primario frecuente y al pertenecer a la serie cartilaginosa
gue se conoce también como exostosis osteocartilaginosa, en casi todos los casos es
solitario, aunque también puede ser multiple, es de localizacidon metafisiaria y por lo general
su crecimiento se detiene cuando se cierra la fisis.

Nuestro caso es un Osteocondroma con la imagen radioldgica patognomodnica de
continuidad cortical y medular (en coliflor), exofitico multiple con formacién de bursa que lo
contiene y que se formd en la fisis de crecimiento del tercio distal del fémur por lo que se
realiza este estudio para discutir si este paciente tiene que ser intervencion quirdrgicamente
0 no.

TEMA: FRACTURA DE LA CABEZA RADIAL, UN CASO INUSUAL, 2016.

Las fracturas de la cabeza radial son infrecuentes y hay que hacer el diagndstico diferencial
con triada terrible de codo. El resultado de estas fracturas depende en gran medida de la
gravedad de la lesion. El tratamiento adecuado es esencial para recuperar la estabilidad y las
actividades funcionales del codo y minimizar las secuelas. Debido a la importancia de este
tema presentamos un caso quirurgico de una Fractura de cabeza radial Mason IV, manejada
con artroplastia de cUpula radial que destaca el abordaje y complicaciones de este problema.

TEMA: PACIENTE PEDIATRICO CON TIBIALIZACION PERONEA  POR
PSEUDOARTROSIS DE TIBIA SECUNDARIA A OSTEOMIELITIS A PROPOSITO DE UN
CASO 2018.
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Los defectos 6seos de la tibia en nifios secundarios a procesos infecciosos como la
osteomielitis, representan un reto en su tratamiento. Histéricamente los defectos en tibia
han sido tratados con injerto dseo. En nifios no encontramos mucha literatura por lo que
decidimos presentar este caso donde nuestro paciente perdié toda la didfisis de la tibia la
misma que fue remplaza por el peroné con una buena consolidacion.

TEMA: GENU VALGO. UN RETO INQUIETANTE PARA EL ORTOPEDISTA, 2018.

El Genu valgo es un problema ortopédico comun de los nifios, la gran mayoria de estos casos
son de caracteristicas fisioldgicas, que se corrigen mientras el nifio llega a la edad adulta, las
entidades que se mantiene de forma progresiva patoldgica requieren tratamiento por llevar
a la gonartrosis en la vida adulta por tal motivo presentamos este caso clinico.

TEMA: OSTEOGENESIS IMPERFECTA REVISION DE LA LITERATURA ACTUAL, 2018.

Realizamos una revision bibliografica de la Osteogénesis Imperfecta (Ol) ya que abarca un
grupo de enfermedades de origen genético, caracterizadas por un aumento de la fragilidad
0sea debido a una alteracion cualitativa y cuantitativa de la masa ésea, que conlleva a un
riesgo mayor de recurrencia de fracturas y produce deformidades de diversa magnitud
especialmente en los huesos largos.

b) Exposiciones en congresos

RELACION DE MORTALIDAD Y DIAS DE HOSPITALIZACION EN PACIENTES CON
FRACTURA DE CADERA EN EL HOSPITAL LUIS VERNAZA PERIODO 2015.

La fractura de cadera es un factor de riesgo que se asocia con el indice de mortalidad en los
pacientes mayores de 65 afios de edad; nuestra poblacidn ecuatoriana es mas susceptible
de sufrir fractura de cadera y por lo tanto incremento en la mortalidad son los pacientes del
género femenino en nuestro hospital. La principal causa de mortalidad en nuestra poblacién
de frcaturas de cadera es la sepsis, teniendo que considerar como aparente tiempo
prolongado de hospitalizacion cuya complicacion principal es la neumonia, ulceras de presiéon
y consecuente muerte. Se planted la problematica y se instaurd un manejoo portuno de las
fracturas de cadera en los pacientes mayores de 65 afios ingresados al Hospital Luis Vernaza.
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MANEJO COXARTROSIS ADULTO JOVEN. A PROPOSITO DE UN CASO.

La Coxartrosis es un entidad muy comiun en poblacién mayor de 65 afios de edad,
reportamos un caso de coxartrosis en un paciente joven y su manejo en en el Hospital Luis
Vernaza, si bien en el pasado muchos especialistas eran reacios a indicar el reemplazo
articular en pacientes jovenes por temor a condenarlos a multiples revisiones durante el
resto de su vida, obtuvimos resultados satisfactorios y calidad de vida en este paciente
jéven.En Ecuador, segun Solis,>?!la prevalencia de cadera dolorosa y coxartrosis en
pacientes con edades comprendidas entre los 15 y 55 afios ha aumentado notablemente en
la dltima década, lo que provoca a su vez la extension de las cirugias de reemplazo articular
de cadera.

MANEJO DE LA LUXACION DE RODILLA INVETERADA. A PROPOSITO DE UN CASO.

Debtro de las patologias de rodilla, la luxacion de rodilla es una de las entidades raras y
desvastadoras para un pacinete, ya que implica rotura ligamentarias e incluso fracturas,
nuestro caso expuesto se sumo una complicacion mas que es el tiempo de evolcuion.

El caso que describimos aqui muestra muchas peculiaridades sobre la etiologia, las
caracteristicas patoldgicas y la ausencia de lesiones neurovasculares causadas por la lesion.
Sistoy Warren describieron un solo caso de luxacién crénica de la rodilla, tratada 24 semanas
después de la lesion aguda con una reduccion y fijacién con clavos de Kirschner. El
seguimiento de 2 aflos mostré una rodilla rigida y estable sin dolor.

El tratamiento de la luxacién descuidada de la rodilla puede realizarse mediante artrodesis o
artroplastia muy discutida en la literatura actual.

CLAVO CEFALOMEDULAR. Primer EncuentroTedrico — Practico de Clavo
Cefalomedular.

El tratamiento estandar para las fracturas intertrocantéricas del fémur es el tornillo
deslizante de cadera (DHS) que se introdujo en la década de 1950 para reemplazar la placa
angulada en la mayoria de las fracturas estables. El promedio de migracién del tornillo es de
5.3 mm para fracturas estables y de 15.7 mm para fracturas inestables.

El enclavamiento o dispositivo intramedular nace en virtud de las multiples complicaciones
del DHS, fue introducido por Halder en la década de 1980 en la forma de clavo gamma, este
dispositivo fue disefiado por Grosse y Kempf en Estrasburgo, Francia.

Los primeros informes sugirieron algunas importantes ventajas en asociacion con este tipo
de fijaciéon, incluida una técnica quirdrgica minimamente invasiva, tiempo quirdrgico
acortado y menor pérdida de sangre.
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RESUMEMN

B osteccondroma represants BB kesidn tumonal mas fecuents del huseo. Le camcienstica redoligics patognomdnica de este fumor es B
continuidad comical y medulsr da les lesiones con el hueso del oue surgen. LEs lesonss pusden eo eoltanias o mihlipkes, fomendo esta
Ulima pans oel sindrome de exoalosts neredianie mulipie. Estas lesiones tambian 22 pusden pressnter con ones como caformi-
cadee desss, Fachuras, compromiEs newrokigico o vesculer, fommacidn oa bursa y mds raraments rensformacidn maligne. B degndatico
redens 0e un npods clave: cinica, estucio nistopatoigicotionsia v estuciog de Imagen cus 20N necsesaios Rara o fratameanto y planifica-
cidn oa excerasts cuindrgica v EnesiSelcs como &3 &l C350 oue 56 relsle B continuacidn.

Palabras clave: ostenconcroms, Wmor Denigno, exEnses.

ABSTRACT

Osteochondronma reprasants thae most fregusnt tumoral lesion of the bons. The pathognomonic radiclogical charectedstic of fnis umor s e
corical end medulany continuly of the lesions with the bona from which trey arse. The lesions can be solitany o multipls, forming this lest
pat of the syndromea of multipe nereditany exnstosis. Thess leslons can alen present with complcations such as bons cedormitias, fachures,
neurmogical o vasoular compromiss, buraa formation and, mone raraly, makgrant trensiormation. The disgniosis reguines a key ripod: clnical,
histopatholngical shudy ¢ Hopsy Bnd Imaging shudies that are necesesry fior the teetment and plenning of eurgical and ansetnetic exneesss,

aE = the cags reportad Daiowy.

Key words: osleccnoncroma, benign lumor, exessls.

INTRODUCCION

B oiegrdstco v el fetemiento adecuado de los tumones desos
reduieen una esfrecra colsborackin ente disremies especiaistas
medicos. Le deteccidn oa un tumor deso por o genenal no &3 un
retn, 8l clagnistion recisn S8 3 menudo poeible B panr de s expio-
reciin fiica. | hislods v estudios de imagen. La looslzacdn de e
leaidn desa, =u temafo, los mérgenss, B presenda y al ipo de
reancin perdatice eyudsn a detseminar el degndatico.

Los estudios de imegan como tomogrelies [T, reecnencie magns-
tize (FM) y en especal B redogreis (A, asi como B8 tome de una
biosia son demanios necesanas antes de levar a cebo cualguier
procedimiento dedriteo porgue permiten la planficacidn qundrgea y
anaskésica; a=f también sa avalla B respuesta & tatsmiento. La
cFuga e85 uno o8 ke relamientos més utiizados para imentar s
Curackin oe las pimeres etspes v elguncs mores ediidos an etaps
tarde. Paragdjicarmanis, | crugia an sl y Blgunas o las infenencn-
nas madicas imolucradas comao B eneslesa en al CUNED pators-
retorie de pacientes £on céncer puade estar asociaca a una mayor
probabiidad de metdstass”

Los fumnorse benignos esidn consthuicdos por célulss de amefo,
fpo v Ccaracienstcas iguaies & les oel teido osl ous se onginen
yeduias tipices), son crounsorica, encapsulacos v no invacen Bs
estruchunas vecinas. Por b gensral, sl crecimiento es leno, tenen
pocs tencencia B sufir hemomagias, no causan camios en B pe
cue e recubre, no offecen cambios da temperahura ocal ¥ no
comprometen |2 selud N iz vide dal ingividuo gue los portal

Coraspondancir Oscar Jeffrson Aveva Toal

Flositai Lo Varmaes, Guapaqod

(MESE0300 suT 2021 QRR25 13428 7 0RCAT_ MBI IMmad. com
Revw. Ecual Pagisir, 3097 18(1): 32

Los tumores benignos oue oon mayor fecuends e ven en e
fancaa v en e eooleecenca, 50N DE QUStes dseoe Eimples, ke
DEtenCONCNDMAES, 108 CONGDMES, &l 0stsome osteoa, e ouEkes
Eneuniemdticos v con menar frecuencia el fbroma condrombnide™

55U dagndstico =a base en |8 dinkca, en | imegenologl v en &l
estudo anatomopatoldolon, aungus con Ioe dos primancs faciose
8 pUscE hacsr un disgnastico precian en le mayois o2 los ceste.

Do el purko da vista clinico, Ios siffomas locelss no son espaoifi-
coa, &l lumor o Crecimiento eusls e lento, poco o n dolonoen, Sin
cambios sobre =0 superfoia, & hay doly es keve, 8 excspoiin oal
oatecma ostecids en &l cusl & dolor s & Eintoma clave. A dilerende
da los tumorss malignos, en $eita no gy Blaous al sstado genasl,
En le= lesiones guisticas, el primer sintoma en muchas ocasionss ea
una fractura sobre &l isjido paloldgico.”’

El cateccondroma mepresenta B keeidn pesudo-fumionsl mds
frecusnia dal husso. La cerscteristica recioldgica patognomdnica da
e5ie fumor es B continuidac coricel y meduler de Bs lesionea con
& nueso dal que Eugen. Las lesiones puaden ser solleEnas o
milfipes, formendo este Jiima pere dsl sincrome o8 ExDeinEE
nerecitana miliple. Estes lesionss tamblén 58 puscen presantar
Con complicecionss como deformidaces deses, frechuras, compr-
miso neurcidpico o vescular, fomeckin oe bursa v méa rarEmenta
transfomaciin makgna.

El ceteccondrome es & umor dsed pimenc mas Fecuents,
perterece 8 B Eeve cerilaginoss v B2 conoca tambEn como
ExnEicEE osteccartiaginoea, en casl todos oS CES0E a5 sollEnD,
EUnLE tambedn pusde ser miitipe, se de looelzecn matafzads
por lo generel su crecimient 28 dstlena cuanco B2 cleme 3 fisls.

Rev Ecum. Pediay Voldman 18 N™1 Afa 2017
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imagen 4, TransqQuinirglco: 58 cofiene una lesian umoral caliorme ds
3.5¢m x 4 cm sk (vasién 8 mUSCNo v con boross definidos

s 3

n ripoda
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CASOS CLINICOS

FRACTURA DE LA CABEZA RADIAL. UM CASO INUSUAL

' Elizabath Fabiola Coronel Andrade. *Oscar Jefferson Rivera Toala. * Diego Alfredo Campaoverde

"Ml posigradisia de Onopeda v Traumatoiogia
“MD posigradista de Oriopeda v Traumatologla
TIAD fratznba y tulor de Onopedia y Traumalsiogha

RESUMEN

Les fracturas de b cabera ractel son infrecusentss y hey cue nacer el diegndetico diferancial con tace temble ds codo. Bl resuitads de egtas
fecturas cependa an gren medica de |z grevedad o s lesidn; por lo ganeral, resulian oe una ceids en &l braro sxbencido con el codo en
pronaciin y fisddn pancial. Por lo Ento, el diagndstico en este tpo de leslones Ges83 58 bess en &l mecaniema osl trauma, B clincs v =l
estucio raclografico v tomogréfico an 300 B ratamisnts ececuscn 5 esencal pare recupersr | sstsbiiciad v as acthvicates finclonsles del
co00 ¥ minimizar les secusizs. Debdo 3 |2 Importanca de este ema presentamos un caso guindrgion de una frechurs oe cabeee reckal
hason I, manajada con arroplastie de clpuls reciel gus destacs el Bbondae v procadimisnts ounigco

Palabras clave: cipula radal, cooo, stroplasia,

ABSTRACT

Fractures of the raciel need e infrequant and the diffierential clegroes must ba made with & terible elbow riad. The outcoms of these fFectu-
res oepends o 2 1enge exdant on the severdty of the inuny; They uswaly result from 2 f2ilin the 2rm exended with the sibow in pronstion end
partiel fizdon. Thersdors, the disgnosks in fris type of bone leslons I basad on the mechanism of i reuma, the clinlc and the radiographic
and tomogrephic study in 300 Acequets restment & essantisl to recover the stebiity and functional acthities of the slbow end minimizs the
seausizs. Dus bo tha importance of this topks we present 8 surcsl case of 8 reclsl reso fracturs Mason I, managed with recisl core arthro-
plasty thet highlights the surgical Bpproach and procadurs.

Kay words: rads dome, aloow, sthmoplasty.

INTRODUCCION CASO cLiMICO
Les fecturas de le cebera o clipuls radial ccuren en aprodimaca-  Packenle femenina de 42 afios o2 eded, Bcude © senicio de
ments 4% o2 hodas Be frectures v 39% do fecturas oe codo. Un emengendcia oel hosphal Caros Ancrace Mer por pressmer haos 4

eshicio epicemicldgico etrospective de loa Pases Bejos safald
oua |a incidencia de fraciuss de cabeza raclal fus de 2,8 por cada
10.000 hebitantes por afo. Bl resulteco da estes fechuras depence
an gran mecids o2 la graveced de la lesidng por o general, resulten
o una caida en &l brazo exdencicn con el codo en pronacidn v
femidn pancial

funqua Be fecturas estables no cesplazades ftiensn un buen
prondeticn con un tEEmsmo no quinitgico, &8 necesano dentificer
Iea frectunes insstables desplaradas v determinar & es posible B
reciccion v ia flgcidn, o8l 32 debe realzar un memplazo pare preve-
nir el dolor, 13 igidez v |2 atrosts sacuncanz. Bl ststemns oe clasifica-
cidn modificedo de Mason 32 use comdnmenta pEra Osscribr
frecturas de cebera raoial y guiar el ratamienio cinico. Los Ypos de
frecturas de Mason |y Il 5on eledos oon ferepis no Quiningica o por
Reduccdn dolerta v flzcidn imema Les fracirss oe cabera edel
Mason tipo Il modficadas son fracture conminuta, w e bason tpo IV
mocicade son fEcluss oa cabers edid con olslocacidn, Esios
oine bipos de fecturas son cificies de tetary &l prondstico es insatis-
factono

Bl tratemiento eoecusin &5 esancal pEE reoupersr I8 estabilded v
g5 Ectiideces funcioneles osl cooo ¥ minimzer 85 EecusiEs.
Debido & = importance de ests tama pressniamos Un caso ouning-
co o uns Freclus de cebera recisl Mason I, mensiace oon
atroplasiia os clpula recisl ous osstacs el anondale y complcacio-
nas oe aste probiema.

Comaspondancia: Elirabeth Covonal Andrade

Flassital s Varnaes, Guapagol

MISEQA00 6T 2021/ QSETERMEE, janny_ 17 P@ncimail com
Rev, Eciual Pagiayr, 2007 18(7) 2831

horas aprsimadaments ceids oo = propls atura con hipanssdan-
Eidn de aniebrern EouerCo ¥ Con IMpacio direcio con objsto contu-
e {Eacalers) oue ocasiona ool 0= gran inkensioad, Imkacidn
funcional, dedormicad y ecama ++/+++. Al examen fEon 52 evidan-
o= un reume de codo Con neunmvEECUlEr consanado y pulss racial
palpatie. La rediografis arteropostenor 52 mentfica ura rechuee
multifragmeniersa de k2 cipul v de b cabeza radid Fgwrs 14 Le
tomografie e computarizaca [T guma 24 v |3 reconshruccidn
ticimensional confimen la  fracture conminuia de B cebeza radal,
in fractura oa B gpdifiss coronoédea de cubilo por o ous s2 cascar-
ta una Triags Terible o Codo; por enda, sa |8 clasica como e
fraciura o cpuls reclal Mason Tipo W Foura 34 ¢ 55)

P Ecuat, Podiey Viollman 18 N1 Ao 2017



Figu . B mulfregmentan

Figura 3. 1

oe ia clpula

Jomen 18 N*1 Ano 2017



B tratamienio ceTano S8 NUSSTD S0 N0 &8 Un tralemiento acecua-
0o, ¥a Que puece FDOUCESE UNE nueve leckdn incluso con |
aplicacion ce una fanila posteror, por ko tanto ss requiens de eouc-
ciin shierts pErE reparackn compie d8 t0das 185 eslones deass y
ligemeninses v ramover Fagmentos inramiculerss exdstantes pan
obtansr una 1 estabie, o gue permite LN momiEnio
inmeciztd,” en este ceso, |2 atmoplasta ds ks cebera
radial y repareciin de lesiones fua al tratamients da slecoidn por ke
oafos descnios, o8 &51a mensre B padients recupsend |3 funconal-
dad de B aticulecidn o=l cooo de mansrs inmeciata en &l postops-
rahono. A peear oal iretamisnto guindngico, Chen H. et al refens en su
eshudio que UNa proporcitn relathvamenta Elta de pacientas pusds
fener resuliados funcionales sebisfacionos, sin embergo, muchoa
pacentes experimanan complicecionss,  Incluyendn  neuropata
cuital, rigider de B aticulacidn dal oooio, hetemidpica csfcandn y
atroata’ Ring et al, redizd la reparecidn do e cabere rade an dnoo
pacientes v s resecoidn o8 |a cabara radial en cUEFD pECkEniEE Con
le TTC. Los cuaho peoentes iralecios por resacciin de B cebera
radial 52 learon nuavamens despuds dal etamianto quiningico,
mientras que cuslrn de los cinco peckentes somatidos 8 repereckin
o | cebera reaial lograron eattalectodos con un sagul-
mmient; 0e 0os 8 sete af0e”. Por o tento, Ring et al. conduwd cua B
preesnanon 4o la cabera racial es Importants pae |z estabiicad
tanino & cort coma 8 lango Rl v ue 18 escieidn racial oe 18 cebers
ciabe realzarse aolo en pacentes con factusas extremecaments
conminutas ocon balEs demandas en gua edremidedes supeniones,
OO 58 MEntiona en &l cso tesciin. Par pacdentes con fractuss
oa cebera radel exemecaments coNTINUEE &n B8 cue No B8
puecs logrer | resmplarn o8 B cabara radial, Gnen at Bl propuso
repaar ¥ f@r 1B cebers rackal con slambre oe Wiechner pama
resieblecer |2 estabiiced dal coco en lugar de implementer i resec-
cin d= |e cebera radial an une SlEpa 1BMFENE.  Hertzier St al
rECoiecy) datoe dnemdicos sobre sHE sdremidedes superiores
catavnces recin congelatas y conduyd ous las prdiseis de
celbers recial lanto monopolates como bipolares 500 slectivas pana
mijorar el valgo y b kediud oe rotecidn edema &l coco, insspendien-
temants dal estaco coronoided, . Bomo 58 deecrbs en el casn,

B rasukado al tratermient fus sstisfactodo macizms la afoplasta de
cipula racial bipolar y restitucidn de defos ya gue cumple con
objetivos del tratemianto; sestaurando le ifegridad v estabilded da
e aticulecionss himeno cubial, fimenss radel v mecio cubtal,
establzeciin o les estuctues desss alectedas v tokerencis al
mosimiants actvo posiopengiono inmedeto, Sin sar necesane B
Wa@ﬁaﬁmﬂamnﬂmﬂm'ﬂmra
modTianio.

CONCLUSIONES:

En conclusidn, los resukados dal tratemiento de | freciuma ce B
cabers o clpula radial medents |e eroplasie de |z cabees radialy
eparaciin de dafios fueron bastanis satisfectono &l recupersr B
funcionelicad del codo de manera inmecisls en el postoperstono v
preeanter complicaciones minmes o morbliced. Sin embango, =a
daben realzer eshdos comperstivos ibuos pers slucicar Bln més
&l protocolo dptimo para retar esles kesones.

La=s fecturas de & cabsrs o clpule medial ocumen en eprodmeda-
marie 4% de iooas les fecturas v 338 oo frectures de codo. Ln
estudio epdemickigico retroepectve 09 los Pases Bajos sefeld que
le incidencia de fractures de cebara redisl fue de 28 por ceda
100000 hebitantes por 2. Bl nesuitedo oe estas reciues depance
en gran macids d= la gravecad oe I lesidn; por o generd, resuian

36

oe und caide an el brazo exdendioo con el codo en pronaciin i
fieiin percial.

Aunoue las fachres esiedles no oesplazsces tensn un buen
prondstco con un retemiento no guiningico, ea necesanio identifcar
las fractures nestabies despleracas v detenmingr = e positie |2
reduccainy & fjacidn, o 5l 32 cebe realzar un reemplazo pana preve-
nir &l ciolor, kA Agoez v |2 anrosis secundana. Bl elsteme de clasifice-
cifn mociicado de Mason 38 usa comlnments perR describir
fractures de cabera radial y guisr el retamianto dinico. Los tipos ds
fractres o= biz=on |y il 30n relecos Con TerepiE No cuiningica o por
Recucciin abiene y flsddn imerma. Les fracturas de cebera radial
Wason fipo Il modficecas son fractue conminuta, y 8 Meson tipo
modiicaca son fractures de cabers radid con cislocecidn. Estos
dos tipos de frectunes son dificles de tratar y el prondetioo e Insalis-
fachonio.

El tretarmienin sdecusdn es esencial pers recuperer I estehiicad y
e acthvidades funcionsles del codo y MiNIMzar B8 sscualas.
Detido & a2 imporencie oe aste tema presseniamos un caso gurlgi-
oo o urd Frectre de cebera reciEl Pason W, menseca con
ertroplasta de cipue edd oue destece
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de la Scciedad Ecuatoriana de Pediatria de Pichincha misma gue se
encuentra indexada al ULAC'S.

Los interesados pueden hacer uso del presente certificade segin su
interés.

| s NG
Atentamente, ’ ‘\ ‘

r‘!“ [
.') ‘.I' =

Fr/a.n(llsco Xavier Ji}én-LetorE
Presidente
Sociedad Ecuatoriana de Pediatria de Pichincha

e-mail: pediatnapschinchs




PUBLICACION
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SOCIEDAD ECUATORIANA DE PEDIATRIA DE PICHINCHA
AFILIADA A LA IPA-ALAPE-FEP
“Por una sonrisa infantil nuestro mejor esfuerzo”

E Quito, 15 de febrero, 2019

Oficio 058 -SEPP-FXJ-19

F LA SOCIEDAD ECUATORIANA DE PEDIATRIA DE PICHINCHA

CONFIERE EL PRESENTE

CERTIFICADO

La Sociedad Ecuatoriana de Pediatria de Pichincha certifica que * Oscar
Jefferson Rivera Toala * Elizabeth Faviola Coronel Andrade * Paulo
ancisco Xevier ijdo Letort Fernando Telenchana Chimbe ? Cristofer Geovanny Jaramillo Zamora

N s A At T Médico postgradista de Ortopedia y Traumatologia. Universidad San
WERENDENTE. Francisco de Quito.

?  Meédico postgradista de Ortopedia y Traumatclogia. Universidad
__________ Estatal de Guayaquil.

D, Maria Lidsa Félis Son AUTORES del articulo: “GENU VALGO. UN RETO INQUIENTANTE
aapiloace PARA EL ORTOPEDISTA", el mismoc que se encuentra para su
Mo, Frisics ST PR publicacién en el Vol 19 N*2 Afio 2018 de Iz Revista de la Sociedad
Dra. tyther Ledn liméne Ecuatoriana de Pediatriz de Pichincha misma que se encuentra indexada
al LILAC'S.

;_,",r:,; ‘ Los interesados pueden hacer uso del presente certificado segin su
VOCALES interés.

|| / ".‘_ ‘
Atentamente, 3

A A

Fru(llfco Xavier Ji}én-LetorE

Pr/esidente
Sociedad Ecuatoriana de Pediatria de Pichincha

man: pediatrapechincha @ yahoo.com

Quito

Ecuador



PUBLICACION
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PRESIDENTE

SOCIEDAD ECUATORIANA DE PEDIATRIA DE PICHINCHA

AFILIADA A LA IPA-ALAPE-FEP
“Por una sonrisa infantil nuestro mejor esfuerzo”

Quito, 15 de febrero, 2015
Oficio 059 -SEPP-FXJ-19

LA SOCIEDAD ECUATORIANA DE PEDIATRIA DE PICHINCHA

CONFIERE EL PRESENTE

CERTIFICADO

La Sociedad Ecuatoriana de Pedizatria de Pichincha certifica que * Paulo
Fernando Telenchana Chimbo * Oscar Jefferson Rivera Toala * Elizabeth
Faviola Coronel Andrade ? Felipe Fernando Jiménez Pinto

1 Médico postgradista de Ortopedia y Traumatologia. Universidad San
Francisce de Quito.

? Coordinador de Postgrado de Ortopedia y Traumatologia
Universidad San Francisco.

Son AUTORES del articulo: “OSTEOGENESIS IMPERFECTA REVISION DE
LA UTERATURA ACTUAL", el mismo que se encuentra para Ssu
publicacién en el Vol 19 N*2 Afio 2018 para la Revista de la Sociedad
Ecuatoriana de Pediatria de Pichincha misma que se encuentra indexada
al LILAC'S.

Los interesados pueden hacer uso del presente certificade segin su
interés.

. s
| 5 .-l’; N
Atentamente, » \ .
\ 1 )

e
o~ ~
Fraﬂésco Xavier Jijon-Letort

Presidente
Sociedad Ecuatoriana de Pediatria de Pichincha

e-mail: pediatrapchincha @yahoo.c

Quito

Ecuador
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EXPOSICIONES EN CONGRESOS

RELACION DE MORTALIDAD Y DIAS DE HOSPITALIZACION EN PACIENTES CON
FRACTURA DE CADERA EN EL HOSPITAL LUIS VERNAZA PERIODO 2015.

MANEJO COXARTROSIS ADULTO JOVEN. A PROPOSITO DE UN CASO.



44

SOCIEDAD ECUATORIANA DE ORTOPEDIA

Y TRAUMATOLOGIA

Pl T T bisge R s — -
. I e R A1 = iy

CONFIERE EL PRESENTE

Coe

Al (a) DR.OSCAR RIVERA

Por su participacion en calidad de
EXPOSITOR TEMA LIBRE: RELACION MORTALIDAD Y HOSPITALIZACION EN PACIENTES CON
- FRACTURA DE CADERA EN EL HOSPITAL E..M VERNAZA me_oww 2015.

Encel XLIl CONGRESO ECUATORIANO DE ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA,
Realizado el 24 al 26 de Agosto del 2016 en Guayaquil — Ecuador

Carga Horaria: 46 Horas Guayaquil, 26 de Agosto del 2016
.”\.u & < ’) 7 B
" a\mw, 2 bt Ry
pfiBosco Mendoza Rojas Dr. Carlos Roldan Negrete
Presidente Nacional ’ Secretario Nacional

Sociedad Ecuatoriana de Ortopedia Traumatologia Sociedad Ecuatoriana de Ortopedia traumatologia
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SOCIEDAD ECUATORIANA DE ORTOPEDIA
Y TRAUMATOLOGIA

Coe

Al (a). DR. OSCAR RIVERA

Por su participacion en calidad de
EXPOSITOR TEMA LIBRE: MANEJO COXARTROSIS ADULTO JOVEN A PROPOSITO DE UN
CASO.

Eniel XLIl CONGRESO ECUATORIANO DE ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA,
Realizado el 24 al 26 de Agosto del 2016 en Guayaquil — Ecuador

Carga Horaria: 46 Horas ; . Guayaquil, 26 de Agosto del 2016

e

oty
U\.wogm. Mendoza Rojas Dr. Carlos Roldan Negrete
Presidente Nacional v e Secretario Nacional
Sociedad Ecuatoriana de Ortopedia Traumatologia Sociedad Ecuatoriana de Ortopedia traumatologla
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SOCIEDAD
ECUATORIANA DE
ORTOPEDIAY
TRAUMATOLOGIA

XLII

CONGRESO
ECUATORIANO DE
ORTOPEDIA Y
TRAUMATOLOGIA

24 al 26 de Agosto 2016
Hotel Hilton Colon - Guayaquil

PROGRAMA




SALAD

MIERCOLES 24 DE AGOSTO

SALON: ESPANOLA

TEMAS LIBRE

PRESIDENTE: DR, RAUL CHIMBO P. / SECRETARIO DR. JOSE MULLO

08:10 - 06:20
08:20 - 08:20

06:30 - 08:40

009:40 - 08:50
0850 - 09:00

09:00- 0910
09:10 - 02:20

0620 - 09:30
08:30 - 09:40

© 09:40 - 10:00
10:00 -10:15

10:15 - 10:25

10:25 - 10:35
035 - 10:45

70:45 - 10:55

l 10:65 - 145

11:05-11:15
1:15- 1185

11:25-11:35

19:30

ARTHORRISIS TECHICA QUIRURGICA PARA EL TRATAMIENTO DE PIE PLANO FLEXIBLE  DR. JORGE PARRA
TECNICA DE OSTEOTOMIA DESROTADORA BARA EL TRATAMIENTO DE SNOSTOSIS
CONGENITA RADIOCUBITAL PROXIMAL

US0 DE ALDIKJERTO DE BANCO DE TEJIDCS EN PSEUDDARTROSES EN HOSPITAL
VERMAZA 2015, CASOS CUNICOS

MAMEJC ACTUALIZACION DE INFECCIONES PERIPROTESICAS DE GADERA
MANEJD DF FRAGTURAS DE CALCANEC TRATADAS CON PLACA LAMBOA EN
PACIENTES ATENDIDOS EM EL HOSPITAL LLES VERMAZA DESDE EL 2614
1RATANIENTO ACTUSLIZAOD DE FASCITIS PLANTAR POR ESPOLON CALCANED
INESTABILDAD EN ARTROPLASTIA PRIMARIA DE CADERA.

FACTORCS DE RIESGO. HOSPITAL LUIS VERNAZA 2014-2015

DR. ROBERTO MOURENO
R, ROBERTD MOHEND

DR, FERNANDC CORREA
DR, FERMANDO CORREA

DR. WILTER PERAFIEL

MIGSITIS OSIFICANTE. CASO CLINICO Y REVISION OF LA LITERATURA DR, WILTER PERAFEL
EELACION MORTALIDAD Y HOSPITALIZACION EN PACIENTES CON FRACTURA DE

CADERA EN EL HOSPITAL LUIS VERNAZA PERIODO 2015 DR, OSCAR RIVEHA
WMANEJD COXARTROSIS ADULTO JOVEN. A PROFOSITO DE UN CASD OR. OSCAR RIVERA
COFFEE BREAK

INJERT S DSEQS ESTRUCTURALES E INTERCALARES, NUESTRA EXPERIENCIA

EN EL HOSPITAL LUIS VERKAZA DESDE EL 2015 AL 2016 “ DR WILSON MARTINEZ

EX0ST0SS ESCAPULDTORACICO SU TRATAMIENTO WA ARTROSCPICA CASO GLINICO  DR. WILSON MARTINEZ
VALORACION POSTQUIRURGICA MEDIANTE ESCALA DE ADFAS EN PACIENTES CON
DAGNOSTICO DE HALLUX VAL GUS GPERADOS GON TECHICA MIS EN PACIENTES DEL
HOSPHTAL LUIS VERNAZA ARID 2015 :
CRACTURAS DE MESETA TIRIAL ESTUDI) DE CASOS ENTRE MAYO DEL 2015 & MAYO
DEL 2016 FN EL HOSPITAL LJIS VERNAZA

VALORACION COM ESCALA KSS EN PACIENTES SOMETYCS A ARTROPLASTIA

TOTAL DE ROOILLA EN FL HOSPITAL EUGENIO ESPE0 DE ENERO A DICIEMBRE 2015 DR ROBERT RODRIGUEZ
NIVELES DF SATISFACCION EN PACIENTES CON GONARTOSIS THATADOS MEDIANTE
REEMPLAZO ARTICULAR EN EL SERVICID DE ORTOPEDIA Y TRAIMATOLOGIA

EN EL HOSPITAL EUGEMIO ESPEIO 2015

ESTUDIO COMPARATIVO DE RESONANGIA MASHETICA EK PACENTES CON HERNI
LLARAR, PREVID ¥ POSTERIOR AL USD DEL DESCOMPAESOR DRX-9000 N PACIENTES

DEL HOSPITAL JNSE CARRASCO ARTEGA, ENERD 2014 - DICIEMBRE 2014 DR CHRISTIAN BRAVO

OSTEOSINTES'S DE FRACTURAS DIAFISIARIAS OF HUMERO CON TECKICA MIPC CON
COLOCACION DE PLACA ANTERIOR: & PROPOSITC DE UN CASOD

DR. ELIAS CEVALLOS

DR. ELIAS CEVALLOS

DR. CHRISTIAN LEOM

DR. VICTOR ROBALIRO

CEREMONIA Y COCTEL DE INAUGURACION
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EXPOSICIONES EN CONGRESOS

MANEJO DE LA LUXACION DE RODILLA INVETERADA. A PROPOSITO DE UN CASO.



SOCIEDAD ECUATORIANA DE’
ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA riLiaLs.L.A0T.

S.E.O.T.

DIRECTIVA
NACIONAL
2016-2018

PRESIDENTE
Dr. Esteban Santos B.

VICEPRESIDENTE
Dr. Ivan Vallejo M.

2do. VICEPRESIDENTE
PRESIDENTE ELECTO
Dr. Victor Naula M.

SECRETARIO
Dr. Byron Torres D.

PRO SECRETARIO
Dr. Fernando Luzuriaga J.

TESORERO
Dr. Carlos Ballesteros P.

SEC. EJECUTIVO

Ing. Scbastidan Mesias A.

VOCAL CAPITULO
AZUAY
Dr. Chrisitian Ochoa R.

VOCAL NUCLEO
EL ORO
Dr. Edison Rojas T

VOCAL CAPITULO
GUAYAS
Dr. Victor Naula M.

VOCAL NUCLEO LOJA
Dr. Eduardo Guamén A.

VOCAL NUCLEO
MANABI
Dr. Dinis Chusino A.

VOCAL CAPITULO
PICHINCHA
Dr. Esteban Garcés B.

VOCAL NUCLEO
SANTO DOMINGO
Dr. Edwin Valencia L.

VOCAL CAPITULO
SIERRA CENTRO
Dr. Julio Pacheco S.

CERTIFICACION
TEMA LIBRE

Sefior doctor
OSCAR JEFFERSON RIVERA TOALA
Presente

En nombre del Directorio de la Sociedad Ecuatoriana de Ortopedia y
Traumatologia SEOT y el Comité Cientifico del 44° Congreso Ecuatoriano de
Ortopedia y Traumatologia, 2do. Congreso Regional de la Sociedad
Latinoamericana de Ortopedia y Traumatologia y ler. SLARD, Sociedad
Latinoamericana de Artroscopia, Rodilla y Deporte, evento realizado en la
ciudad de Quito del 5 al 8 de octubre de 2018, queremos expresar a usted una
felicitacién por su participacién como autor, a la vez que CERTIFICAMOS la
presentacion del TEMA LIBRE:

"Manejo de la luxacién de rodilla inveterada. A
proposito de un caso”

Agradecemos su valiosa colaboracion y les auguramos constante crecimiento
profesional

Atentamente,
~ '\&\J S NI\

Dr. Esteban Santos B.
PRESIDENTE

S.E.O.T.

SECRETARIO
S.E.O.T.

Edificio Citimed, Av, Mariana de Jesis OE7-02 y Nuiio de Valderrama - Torre 1, Piso 5, Oficina N° 510 (diagonal al Hospital Metropolitano)

Teléfonos: (593-2) 2441-443 (593-2) 2441-446 (593-2) 4508-800 (593-2) 4505-399 - Celular: 096 0191-800

E-mail: secretaria@seotec COM - WWW. dor.com

Quito - Ecuador
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44° CONGRESO ECUATORIANO DE ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA SEOT

Presidente:
Coordinador clentifico:

2D0. REGIONAL SLAOT
1ERO SLARD

MODULO TEMAS LIBRES
Domingo 7 de octubre de 2018
10hs00 - 13hs00
SALA: Dr. Gustavo Munizaga

Dr. Jaime Moyano
Dr. Carlos Ballesteros

HORA TEMA CONFERENCISTA
10hs00 | Hematoma espina epidura dorsal espontaneo reporte de casos Dr. William Lépez
10hs10

Tutonizacidn con barras paralelas mas ostectomia de
10hs10 | sustraccidn pedicular en tumores vertebrales de la union
10hs20 | cervicotoracica Dr. William Lépez

10hs20
10hs30

Resultados funcionales de la hemiartroplastia bipolar en
pacientes mayores de 70 afos con fracturas intracapsulares de
cadera.

Dr. Javer Cujlema

10hs30
10hs40

Evaluacidn funcional de la protesis de codo en fracturas
multifragementarias y luxofracturas de radio proximal: Revision
retrospectiva de los casos tratados en &l Hospital Carlos
Andrade Marin, durante el periodo enero 2015- agosto 2018

Dra. Sofia Morales

10hs40

Artrornsis subtatar con tomille Hyprocure, una alternativa de
tratamiento para pie plano congénito, una sene de Casos.

Dra. Tatiana Tumbaco

10hs50 | Hospital Roberto Gilberto

10hs50

11hs00 Preguntas

11hs00 | Osteosintesis en fracturas de metatarsianos Dr. Carlos Roldan N.

11hs10

11hs10
11hs20

Tnple artrodes's resultados funcionales en pacientes con
deformidad de retroplé en centros asistenciales de alta
complejidad. Cali-Colombia

Dr. Sergio Mufioz
TEMA DE INGRESO

11hs20
11hs30

Tamafo usual de los componentes de prétesis total de redilla
cementada en |a poblacién ecuatonana. Estudio realizado en &l
Hospital de Especialidades Eugenic Espejo de la cudad de
Quito en el afo 2016

Dr. Stalin Canizares

11hs30
11hs40

Manejo de la luxacién de rodilla inveterada. A propésito de un
cas0

Dr. Oscar Rivera

11hs40

Luxacién de tendones peroneos

Dr. Alarcén




EXPOSICIONES EN CONGRESOS

CLAVO CEFALOMEDULAR. Primer EncuentroTedrico — Practico de Clavo
Cefalomedular.
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MEDICAL

L T

Certifica que:

DR. OSCARRIVERA

Participé como Conferencista del Primer Encuentro Teorico
Practico de Clavo Cefalomedular Medtronic Neogen™ Ar
Realizado en Concepcion - Chite, Noviembre 29y 30/ 2018.

@ H=LICO | Medtronic

A\ Juntos. mias lgjos

e it R 1), L



INVITACION

PRIMER ENCUENTRO

TEORICO PRACTICO DE V
CLAVO CEFALOMEDULAR

MEDTRONIC NEOGEN AR

CONCEPCION / CHILE

NOVIEMBRE 29 Y 30/2018 i

Conferencistas:

Dr. Luis Moreira y Dr. Oscar Rivera
Ortopedistas y traumatologos
Guayaquil - Ecuador

Agenda

Noviembre 29 de 2018

8:00 am a 11: 00 am Hospital Los Angeles

2:00 pm a 5:00 pm Hospital Traumatolégico de Concepcidn
Noviembre 30 de 2018

8:00ama 11: 00 am Hospital de Chillan

Programa

Apertura.

* Presentacion tedrica y exposicion de casos clinicos.
* Taller practico en sawbone.

* Discusion de técnica quirurgica.

= Cierre.
zwmm'g-r-ﬂ revrg  JU. 26/11 VI. 30/11 NOVIEMBRE
oonel’ i 8
IR LM MJ VSD
Tor o ONCERFION | e
Rataol” Bubey ."Jn 450G 7 8 9 10 " =
o 11 12 13 14 15 16 17 ., pieaise

% R o g e
S (o (= D 18 19 20 21 22 23 24 .-l i
o 61 /54 62 3 25 26 27 28 29730 e .

4. @losAngel SO Sol

H=LICO Medtronic
Juntos, mas lejos
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