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INTRODUCCION

El pie plano del adulto, es una entidad compleja y progresiva que podemos definir como un valgo del retropié asociado a un
hundimiento del arco plantar longitudinal interno.

La claudicacion de los estabilizadores estaticos de la columna interna y la disfuncion progresiva del tendon tibial posterior
son factores clave en la etiopatogenia del pie plano del adulto.

Con este trabajo presentamos el tratamiento de una paciente con pie plano valgo adquirido severo de afios de evolucion.

MATERIAL Y METODOS

Paciente de 52 afios que rechaza ser intervenida de pies planos valgos del adulto grado IV en numerosas ocasiones hasta
presentar una luxacion completa del astragalo con importante deformidad asociada a ulceracion de la piel con sospecha de
osteomielitis en pruebas de imagen.

La paciente fue intervenida practicandole exéresis del astragalo y osteotomia de tercio distal del peroné. Se redujo el
calcaneo bajo superficie tibial previa cruentacion de superficies articulares para artrodesis de las mismas con agujas de
Kirschner. Se descart6 infeccion concomitante.

Finalmente se implant6 fijador externo hibrido de Stryker que a los 3 meses se retir6 para cirugia de artrodesis anterior con
placa y tornillo canulado tibiocalcaneo.

RESULTADOS

Tras cuatro meses de seguimiento se aprecid consolidacion radioldgica sin complicaciones afiadidas sobre las partes
blandas.

Se comenzé autorizando carga progresiva que no desestabilizo la artrodesis, siendo la paciente dada de alta al afo de
seguimiento.

CONCLUSIONES

Los pacientes con pie plano del adulto en los
que no se trata el abducto progresivo que se
produce puede concluir en una luxacion
cronica del astragalo irreductible, siendo una
forma eficaz de tratamiento la extraccion del
astragalo y la artrodesis del tobillo.




