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INTRODLICCION: Servicio Traumatologia. Hospital Virgen delos Lirios de Alcoy.
La osteitis de pubis fue descrita por primera vez en 1924 por Beer. La etilogia de esta enfermedad e variada, Puede tener un origen
traumatico por un episodio inico o por microtraumatizmos repetidos en el deporte. Tambien ze puede producirpor el aumento de la laxitud articular que existea nivel de

1a pelviz con el embarazoy el parto. Se handescrito azi mizmo cazoz azociados a la cirugia urolégicay ginecoldgica. Laz enfermedades renmaticaz pueden afectartambien
esta articulacicn,

La forma de presentacion zuele zer inzidioza, con dolora nivel de la zinfiziz del pubi= de tipo anico que aumenta de i idad dt)en:pn)
quemotamnesnbheaa]nspaummsaad)ptarunamxmhxanﬂakmdeamck Enlaexpl ion clinica lo i P dolor localizado a nivel de lazinfi:
pubica que aumentaa la pal) yconlaz d "‘msde]aan)miaummmnlamnp ion lateral de una hemipelvi tra la otra con el padente en decubito
lateral o la manichra de la puernacru.mda enla qmseejercepnmnnsobre]x rodilla ﬂmnmda m.lmrasseeenbuha]x hempelusmnu'alam-alendecubmnsupmn En
la radiografia zimpl beervar una ar Para determinarszi existe
inestabilidad palvi utl]]a i iPdepdﬂsdeChxnﬁedamodeﬂammqueaereahnmd imtede pie en apoyo podal (] dedozmmde

elevacionde una rama pubmal:mmepu:m laotraindicania inestabilidad de la zinfiziz pabica ). En la gammagrafia con temecio Dgaenbaen aun aumento de la captacion
en la faze tardia, La RM muestraun edema anivel de la médnlaozeaa ambos]adnsrle]a zinfiziz del pubiz mayorde doz cm.

La evolucidnnatural de ostetiz de pubiz ez haciala rezolud un plazod 1la mayoria de cazoz. El tr
conzervadorsze baza en el reposo relativo, loz AINES, loz ultr idos, el fortalecimi lar, la mﬁlu i locales di icoides y ico local (utiles como
tratnm)mm)dmznm))ksantmnu]ames Se debe realizar diagnostico dife ialcon la udglpubmsen]aque‘.m it iste un. i
cirngia urolé lagica, el dolor imte, pueden existir alterac de laboratorio propios de infeccicn y en la radiografi ional ze ohzervauna
pmzmndestmmmde]aamﬁsud&lpubms

Se debe pl: eltr i irurgico en loz cazoz de ozteitiz de pubiz que no responden al tratamiento conzervador durante un tiempo
prolongado. L: i quirire Ia i eneunxde]amﬁslspubuno]aml\:dmddpubus

Mu,|ernbesadeﬁ?anosdeedadqueaerenmmanueeu'amnsu]tapnrpmentarrlnlnrdem)un idiozoy car izt anicaz localizadoa
nivel de la zinfizsiz del pubiz zin tr itico o de interés, Eldnlor]lmaaermu;lmtensolmmandn]adeamb\iaumde]apamnteadﬂanﬂsmu}mrm
Trazla laexploracion chal:aractenst):a.]a mﬁlmumlnca]cmmnmﬂes) anestézico local y dasmr]m. g fico I al diagnéstico de osteitiz de pubiz, Tras
un aiio de tratamient zin mej de la clinica decidi intervenir a la paciente, R una artrod depubumnbuemewluumthmm Eldolor
dezap: io y la pacient. d marlarga: distanciaz a los tres mesez dela cirngia,

i, quistes subcondrales

Abordaje de PL iehl, Desi icn de los rectos iores de b sinfizsiz publana, Exéresiz del cartilage, Introduceion en el Jecho tallado de m
injerto corticoesponjozo de crestailiaca, Fijacion del injerto con un cerdaje alimbrico, Fijaciin de la zinfisiz del pubiz con una placa conformada,

Detslle de In sifisic pabics en process de comolidscitn
DISCURION:

La osteitiz de pubiz zuele tener una evolicion amtolimiada y raramente mquzre tratalmmtn quirirgico. Sob cmando fracaza el tratamiento
wn&nadnrdm‘anteunpamd) de tiempo prolongado estd ndicada b cirusia, Fxisten doz téend i h icn en cufia de la zinfiziz del pubizy b
artrodesiz del pubiz La primera tiene como ventaja el permitir b deambubeicn mmednta.emen:bm pmde]:mdur.‘l‘ com el tiempo mstabulﬂadpd\m con dobor en
laz mcroilacasz necesitando b artrodesiz de bz S5-Iy de b zinfisiz del pubiz. La otra opeion quirargica, la artrodesiz del pubis ti ja el tiempo probnzado
de descarga que tiene que permanecer el enfermo, b poalbk aud)artmals.h lezion de b uretra o de b vagina con el material de oeositesiz y la morbitidad de b zoma
dadora cklmem) Sin embargo no amch probl ili: por i hilidad del anilo pébico a]quedararmdeaada zn parte anterior. En nuestro cam altratar=
deuna i muy ok Jegi la técnica de la artrodesiz del pubiz para evitar problemas de inestahilidad en el anillo pehico.
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