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INTRODUCCIÓN 

MATERIAL Y MÉTODOS 

Presentamos el caso de un paciente varón de 16 años 
de edad, con antecedentes de pie cavo idiopático, 
intervenido de osteotomía de Barouk por Hallux 
Valgus interfalángico (Figuras 1 y 2). Acude por 
presentar una hiperextensión de la 
metatarsofalángica con una hiperflexión 
interfalángica, con una evolución en el tiempo de 
un año. 

 

A continuación se procede a la descripción de la 
técnica quirúrgica de artrodesis interfalángica 
del primer dedo de pie en un paciente, 
mediante el sistema STAYFUSE (Figura 3), que 
consiste en un implante de dos componentes 
de titanio intramedular, implantados en las 
falanges distal y proximal. 

 

La artrodesis interfalángica es un proceso habitual en la 
cirugía del antepié. En el primer dedo suelen 
realizarse como acto quirúrgico en diferentes 
patologías: dedo en martillo en pies neurológicos, 
pies reumáticos, o secuelas de otras cirugías. 

Figura 1 Figura 2 

Figura 3 
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I. Capsulotomía y artrotomía interfalángica (Figuras 4 y 

5). 

II. Osteotomía de las caras articulares interfalángicas 
proximal (Figura 6) y distal (Figura 7). 

III. Preparación intramedular proximal (Figura 8) y 
distal (Figura 9) e implantación de la 
artrodesis(Figura 10). 

PASO A PASO 

IV. Cierre por planos con reconstrucción de cápsula 
(Figura 11). 

V. Vendajes en corbata semicompresivos (Figuras 12 

y 13). 

Figura 4 Figura 5 Figura 6 

Figura 7 

Figura 8 

Figura 9 

Figura 10 
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DISCUSIÓN 

La artrodesis interfalángica del primer dedo es un procedimiento 
quirúrgico que realizamos en pies neurológicos, reumáticos 
y secuelas de cirugías previas como las artrodesis con 
placas, en pacientes que presentan un primer dedo con una 
metatarsofalángica en hiperextensión y una interfalángica 

en hiperflexión  (Figura 14). 

Se han descrito diferentes técnicas quirúrgicas; con agujas de 
Kirschner que suponen un riesgo aumentado de infección al 
tratarse de métodos externos, o mediante tornillos a 
compresión que no permiten una suficiente hiperflexión 
dorsal. 

 

 

Figura 13 

Figura 11 

Figura 14 

Figura 12 
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CONCLUSIONES 

① La artrodesis interfalángica del primer dedo del pie es un proceso habitual en la 
cirugía del antepié. 

② Suele realizarse en diferentes patologías, como dedo en martillo en pies 
neurológicos, pies reumáticos, o secuelas de otras cirugías. 

③ Consideramos que el uso del sistema STAYFUSE permite una artrodesis sólida con 
un menor riesgo de infección al ser un dispositivo completamente intramedular.  

④ No requiere su extracción posterior. 
⑤ Permite una osteotomía proximal y distal de ambas falanges, ofreciendo una 

suficiente hiperflexión de 15 º que facilitará la deambulación mecánica con una 
correcta fase de despegue en la marcha. 
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