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Resumo: Introdugdo: A deficiéncia focal femora proxima é uma anomalia congénita rara, sendo um
distarbio do desenvolvimento da regido proximal do fémur e acetébulo, causando transtornos na
marcha da crianca. Descricdo do caso: Recém-nascido de E.L.D.C, sexo masculino, peso
nascimento 2900 gramas, capurro 40 semanas e 3 dias, Apgar 9-10, estatura 47 centimetros,
nascido de parto normal. Mae com 17 anos, primigesta, fez pré natal sem intercorréncias, negava
consanguinidade com o pai da crianga e negava uso de medicagdes na gestagcdo, negava Vicios..
Recém-nascido nasceu vigoroso apresentando ao exame fisico encurtamento de membro inferior
esguerdo, com Ortolani positivo a esguerda e o raio-X de membros inferiores evidenciou
acetabulo esquerdo raso com dimensdes reduzidas, luxacdo de fémur esquerdo com encurtamento
do mesmo e da tibia esquerda e agenesia parcial da fibula esquerda. Crianca recebeu ata
hospitalat no 6° dia de vida sendo encaminhada para acompanhamentos ortopédico e
fisioterapico. Comentarios. A deficiéncia focal femoral proximal € aforma mais rara e grava das
displasias femurais apresentando grande encurtamento, defeitos 6sseos no colo, cabeca, diéfise e
acetabulo, comprometendo a marcha da crianca. Esta doenca ndo € hereditéria, acontece antes da
nona semana de gestacdo e pode ser causada por drogas, virus, radiacbes ou ter causa
desconhecida e € mais prevalente no sexo masculino e no membro inferior direito, raro no
esquerdo, e 15% podem ser bilateral. E de extrema importancia o acompanhamento ortopédico,
com tratamento cirdrgico ou com uso de dispositivos ortopédicos apropriados, e o tratamento
fisioterdpico para que o encurtamento do membro ndo se torne progressivo e assim ocasionar
aumento das deformidades dos membros inferiores e tronco, agravando ainda mais a condicéo
fisicadacrianca.
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