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Introduccion

La diplasia metafisaria de "Pyle" es una enfermedad autosomica
recesiva extremadamente infrecuente.

No se han descrito mas de 20 casos en todo el mundo y menos
aun casos con fracturas asociadas.

Fue descrita por Pyle en 1931 y se caracteriza por deformidad 0sea
de los huesos largos con ensanchamiento de las metafisis y
estrechamiento de las corticales.

Son pacientes con aspecto fisico y cualidades mentales normales.

Objetivos

Presentar el caso de una enfermedad 6sea muy poco frecuente.
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Metodologia

Paciente vardon de 35 afos
afecto de displasia
metafisaria o enfermedad
de Pyle.

Sufrio accidente de trafico y
presenta fractura bifocal de
femur y antebrazo del lado
izquierdo.

Se realiz6 osteosintesis de
fractura de cubito y de
féemur proximal y distal con
placas moldeadas laterales
con las que se consiguio la
consolidacion de las

fracturas.
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Resultados

« Se muestran las imagenes
radioldgicas de craneo,
columna, de las fracturas en
antebrazo y fémur izquierdos

- Desafortunadamente no
disponemos de radiografias de
control postquirdrgico.
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Conclusiones

Hasta donde hemos podido conocer, presentamos el primer caso
descrito en la bibliografia de enfermedad de Pyle con varias fracturas
asociadas.
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