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INTRODUCCION METODOLOGIA

Presentamos el caso de una mujer de 65 anos con

dolor de tobillo intenso y con tumefaccion de
largo tiempo de evolucion sin alivio de |os

Para la planificacion quirurgica solicitamos telemetria de miembros inferiores y TC
de tobillo, donde vemos severa disminucion del espacio articular tibioastragalino,

con osteofitos, esclerosis subcondral e irregularidad de superficies articulares.

sintomas con tratamiento analgesico y medidas Se realiza osteotomia valguizante de adicién supramaleolar de 8 mm respetando
conservadoras. A |la exploracion presenta dolor a cortical lateral, asi como tallado de injerto corticoesponjoso alégeno y posterior
nivel medial de tobillo izquierdo, con tumefaccion fijacion con placa de osteotomia. Se autoriza carga parcial con ortesis (Walker) a las
a dicho nivel y buen balance articular. También 6 semanas de la intervencion.

destaca la presencia de tibias varas. Se solicitan
radiografias de tobillo en carga.

DISCUSION

No existe un consenso estricto sobre
como tratar la artrosis asimétrica de
tobillo. Es necesario diagnosticar
ciertas lesiones asociadas. No
diagnosticar la existencia de estas
(inestabilidad periastragalina, lesion
perineal, inestabilidad sindesmal...)
puede comprometer el resultado final
del tratamiento de preservacion
articular mediante osteotomias, ya
sean supramaleolares o de retropie.

RESULTADOS

La paciente presenta buena evolucion clinica:
* 3 meses: anda sin dolor y con ayuda de una

muleta. Se aprecia consolidacion radiografica.
* 5 meses: leves molestias residuales y una
mejor deambulacion.
®* 6 meses: se realiza extraccion de material de

osteosintesis por molestias relacionadas con
el mismo. Sin dolor y buena movilidad del

tobillo.

CONCLUSION

En nuestro caso obtuvimos un
excelente resultado. Las

osteotomias de tibia son una buena
opcion a tener en cuenta como
tratamiento antes de plantear una
artrodesis en aquellos pacientes con

artrosis asimetrica de tobillo,
logrando un buen control del dolory
una correcta movilidad y
deambulacion.
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