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SUMARIO 

Contrario a lo reportado por 
otros autores la revisión cuida-
dosa de 102 epifísiodesis tipo 
Phemíster no reveló ninguna de 
las complicaciones comúnmente 
mencionadas, 

DEFINICIÓN 

Epifísiodesis es la interrup-
ción permanente del crecimien-
to epifísario mediante la esci-
sión o lesión quirúrgica del car-
tílago de conjunción. 

La epifísiodesis de Phemis-
ter consiste en la fusión artificial 
de las epífisis cercanas a la rodi-
lla. Se aplica solamente a niños 
con posibilidad de crecer que 
tienen acortamiento congénito 
o adquirido de un miembro infe-
rior {Cuadros 1 y 2). La técnica 
retarda el crecimiento en longi-
tud del miembro sano, mientras 
el miembro enfermo continúa 
creciendo hasta que la longitud 
de  ambos   es   igual,   cuando la 
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madurez esquelética ha termina- una corrección en la discrepan 
do, cia de longitud existente. Un cál 

culo  exacto del crecimiento de 
El  período de crecimiento una epífisis  a una determinada 

epifísario   es máximo  entre los edad es imposible ya que influ- 
ocho y doce años de edad, por yen varios factores,  tales como 
lo tanto, la regulación quirúrgi- las edades cronológica y esque- 
ca del crecimiento de las epífí- lética, talla y el sexo del pacien- 
sis   en   este   período   determina te. 
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Debido  a  ello,   ]a  epifísio- maturo de la férula posterior de 
desis de Phemister puede - por lo yeso o por resección excesiva del 
menos    teóricamente    -    causar cartílago. 
sobrecorrección, aunque queda el 
recurso de fusionar una epífisis El objeto de la presente re- 
del miembro originalmente corto. visión fue determinar la inciden- 
Con  la  resección  incompleta  o cia de estas complicaciones, 
asimétrica del cartílago de creci 
miento pueden sobrevenir defor- MATERIAL Y MÉTODOS 
midades tales como el valgo de 
la   rodilla,   el   genu-varum   y  el Este trabajo es una actuali- 

genu-recurvatum.  Se han produ- zación de un estudio más amplio 
cido fracturas por el retiro pre- realizado por el primer autor (1) 

en el cual se encuentran detalles 
minuciosos sobre factores etioló-
gioos y técnicas quirúrgicas. Du-
rante un período de diez años se 
revisaron 1,873 expedientes del 
Hpspital Shriners de México en-
contrándose 102 casos de epifi-
siodesis de Phemister. Un 54o/o 
de los pacientes eran niñas. La 
edad promedio fue 11 años y 
nueve meses. La mayoría de los 
casos (98o/o) tenían acortamien-
to del miembro inferior debido 
a secuelas de poliomielitis. Se en-
contró un caso de espina bífída 
y un caso de artrogriposis múlti-
ple. El acortamiento del miem-
bro inferior fue más común en 
el lado derecho (680/0). 

RESULTADOS 

El Cuadro 3 ilustra la fre-
cuencia de complicaciones de la 
epifisiodesís de Phemister según 
la epífisis y el número de sujetos 
operados. Como se observa, en 
ninguna de las variantes de dicho 
procedimiento se encontraron 
complicaciones. 

CONCLUSIONES 

La epifisiodesis tipo Phe-
misther, aunque no se puede 
aplicar en todos los casos, es un 
tratamiento sencillo y definitivo. 
La técnica representa un riesgo 
mínimo para la vida del paciente 
y está casi exenta de complica-
ciones. 
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