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OBIJETIVOS:

El objetivo de este poster es presentar el caso clinico de una fractura de os | Y cuboicone
peoneum, discutir sus manifestaciones clinicas, los métodos diagnosticos y LY

las opciones de tratamiento asi como revisar la literatura existente sobres

esta afeccion poco comun.

MATERIALY METODOS:
Se presenta el caso de un paciente de 65 anos de edad que acudio a
nuestra consulta por dolor agudo en cara lateral de pie tras

traumatismo indirecto jugando al tenis.

Se realizd un examen fisico detallado y pruebas de imagen, que incluia

radiografias, ecografia y TAC. Se decidi6 tratamiento quirurgico dada la

falta de respuesta al tratamiento conservador. Se llevo a cabo una

revision de la literatura para comparar los hallazgos de nuestro caso

con reportes similares y valorar las opciones de tratamiento.

REULTADOS:
El paciente presentaba dolor y tumefaccidn retromaleolar y borde lateral del pie. La ecografia

evidencio rotura y degeneracion del tendon peroneo largo y el TAC confirmo la rotura del os

peroneum.
Debido a |a falta de mejoria con el tratamiento conservador se opto por la intervencidn quirudrgica. La
cirugia consistio en la reseccion del os peroneum fracturado, tubulizacion del cabo proximal del
tendon peroneo largo vy la tenodesis de éste al tendon peroneo corto.

El seguimiento posteoperatorio a las 6 semanas mostré una mejoria significativa de la clinica del
paciente con una recuperacion completa de la funcion del pie.

CONCLUIONES:
La fractura del os peroneum debe considerarse en pacientes con dolor agudo en borde lateral de piey

antecedente traumatico.
Las pruebas de imagen, especialmente la RMN o el TAC son cruciales para su diagnostico preciso.

El tratamiento quirurgico puede ser una opcion efectiva en los casos que no responden al manejo

conservador.
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