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IMPORTANCIA DA DOENGCA DISPLASICA DO QUADRIL

« O quadril encontra-se instavel em decorréncia da associacdo de displasia acetabular e frouxiddo
capsular.

e O quadril instavel e a verdadeira luxagdo congénita do quadril podem determinar seqtielas futuras da
articulagdo e até necrose da cabeca do fémur.

o De facil diagndstico e tratamento no recém-nascido. Geralmente surge isoladamente e sem
manifestacbes externas. Por ndo haver outros sinais clinicos, a instabilidade s6 seré diagnosticada se
pesquisada objetivamente. Com o passar do tempo, as manobras tornam-se negativas, s6 se
percebendo a assimetria quando o bebé engatinha.

« Quanto mais precoce o tratamento, melhor o prognéstico articular.

FATORES DE RISCO

e Sexo feminino.

e Apresentacdo pélvica.

« Historia familiar de luxag&o congénita de quadril.

« Associagao com torcicolo muscular congénito e/ou pé torto congénito por adu¢do dos metatarsos.

DIAGNOSTICO CLINICO
« Os testes de Barlow e Ortolani s&o medidas obrigatdrias no exame fisico do RN.
« O neonato ha que estar tranquilo para a correta realizacdo dos referidos testes.

TESTE DE BARLOW - DESLOCA O QUADRIL INSTAVEL

o Estabiliza-se a pelve do RN com uma mé&o. Com a outra mé&o flexiona-se e aduz-se o quadril, a0 mesmo
tempo em que se aplica uma forga posterior.

e Se 0 quadril é deslocavel sente-se um “click”.

TESTE DE ORTOLANI - REDUZ O QUADRIL RECENTEMENTE LUXADO

« Mais freqiientemente positivo entre 1 e 2 meses de vida.

e Ap0s os 2 meses de idade, geralmente ndo é mais possivel a reduc&o.

o Estabiliza-se a pelve do RN com uma mé&o. Com a outra mé&o flexiona-se e aduz-se o quadril, a0 mesmo
tempo em que se desloca a cabeca femoral anteriormente, para dentro do acetabulo.

CONDUTA

« Solicitar exame ultrassonografico do quadril.

« Orientar a m&e sobre a benignidade do quadro clinico e sua evolugéo para cura, se bem conduzido.

« O tratamento deve ser iniciado 0 mais precocemente possivel, e consiste no uso de drteses que mantém
0 quadril em posi¢éo de abdugdo, rotagdo externa e flexao, ficando o quadril encaixado a0 méximo no
fundo do acetdbulo. O tratamento dura 2 a 3 meses.



PROGNOSTICO
Bom, ficando o quadril normal em quase a totalidade dos casos tratados no periodo neonatal.
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