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S NUESTRA EXPERIENCIA EN LA LIBERACION ENDOSCOPICA DE LA R

FASCITIS PLANTAR CRéNlCA

s EStUdiO ObservaCiOnal, anall'tiCO, retrOSpectiVO realizado SObre paCienteS intervenidOS con FPE, mediante técnica de Barret| oo

~|SL, excluyendo las intervenciones del gastrocnemio proximal, en el Hospital Universitario Infanta Elena desde mayode|

- |2017 hasta Julio de 2022. Se seleccionaron a aquellos pacientes con fascitis plantar crénica muy limitante, de mas de 6|

- Imeses de evolucion, silfverskiold negativo, tras agotar el manejo conservador, evaluados mediante clinica y pruebas;

~|complementarias, descartando otra patologia concomitante. Los pacientes ingresan de forma programada y sondadosde}

~|alta el mismo Cllla, pudiendo caminar una vez que desaparecen los efectos de la anestesia. No precisan ninguna medida|

~lortesica postquirdrgica. Son valorados a los 1.5, 3 y 6 meses tras la intervencion. Los datos se obtuvieron a partirdelal

oo historia clinica electronica (CASIOPEA®). LTI

. |Se seleccionaron de 165 pacientes intervenidos, un total de 113: 36 varones (31,850/0) y /7 mujeres (68,140/0), conunaedad|

~Imedia de 51 anos (DE=9,09). De ellos: 52 (46,01%) normopeso, 26 (23%) sobrepeso y 35 (30,97%) obesidad. El tiempo}

- |quirdrgico tuvo una media de 44.3 min (DE=13.22). La mediana de seguimiento fue de 6 meses (DE= 0.7). Todos nuestros|

-~ |pacientes, excepto cinco, presentaron una mejoria completa de la fascitis plantar intervenida. Como complicaciones, dos|

. |pacientes presentaron problemas de herida quirurgica, y uno requirio una nueva intervencion. Por ultimo, el tiempo hasta}

~llareincorporacion a la actividad habitual tras la cirugia ha sido de 2,2 & 0.6 meses. I
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