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NUESTRA EXPERIENCIA EN EL
TRATRAMIENO DE LA
enerer ARTROSIS SUBASTRAGALINA
SOTOCAY MEDIANTE LA ARTRODESIS
ARTROSCOPICA
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|ntrOdUCC|On La artrodesis subastragalina es la técnica de

eleccion en el tratamiento de la artrosis subtalar
existiendo diferentes técnicas quirdrgicas para
realizarla siendo la via artroscopica la utilizada por
nuestro servicio en los ultimos afios dentro de la
tendencia actual de Ila cirugia minimamente
Invasiva.
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Material y métodos

- Estudio retrospectivo (2006-2008)

- 10 pacientes

- TC prequirurgica

- Seguimiento medio 18 meses

- Decubito lateral

- 2 portales: anterolateral y posterolateral

- 1 tornillo canulado posteroanterior

- No utilizacion injerto 6seo

- Evaluacion clinico-radiologica pre y post-
quirargica (AOFAS)

Vision directa de la introduccion
aguja guia sobre superficies
denudadas.

Artroscopia + fluoroscopio

simultaneos P-44
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Insercioén tornillo canulado

ETIOLOGIA:

EDAD MEDIA:

TIEMPO CONSOLIDACION
MEDIA:

12 semanas

ESCALA AOFAS:

72

V 46 |
‘.'

cosio)

P-44



Balaguer Andrés, J. Espi Escriva, F.; Crespo Gonzalez, D.;
Juando6 Amores, C.; Estrems Diaz, V.; Sanchis Amat, R.;

Jefe de Servicio: Bru Pomer, A.

Conclusiones

La artrodesis subastragalina artroscopica es una técnica
dificil que requiere una curva alta de aprendizaje que al
gran resultado clinico, afade poca morbilidad y mayor
confort postoperatorio por la via artroscopica.

Error de colocacion tornillo
canulado, necesitando
reintervencion quirudrgica.

P-44



