Estudio comparativo en el
tratamiento quirurgico de las
fracturas articulares de calcaneo.

Martin Grandes, R; Rubio Morales, M; Miralles Muioz, FA;
Lizaur Utrilla, A.
Cirugia Ortopédica y Traumatologia.
Hospital General Universitario de Elda.
XLVII Congreso SOTOCAV




Estudio comparativo en el tratamiento quirurgico de las fracturas

articulares de calcaneo.
Martin Grandes, R; Rubio Morales, M; Miralles Muinoz, FA; Lizaur Utrilla, A.
Cirugia Ortopédica y Traumatologia. Hospital General Universitario de Elda.
XLVII Congreso SOTOCAV

Introduccion

son lesiones severas de prondstico incierto, por el grado de
conminucion y afectacién articular que pueden presentar.

Reduccién abiertay 8 & - § Reduccién indirecta y
fijacion interna con i - { fijacién percutanea
placa Wis o o N T % | con clavos o agujas

comparar los resultados de los pacientes con fractura articular y
desplazada de calcaneo tratados mediante las dos opciones quirurgicas diferentes.
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Material y método

Se disefid un , comparando el
tratamiento quirdrgico de las fracturas de calcaneo intervenidas entre 2000 y 2018.

Para la planificacién de la cirugia se El postoperatorio se realizd a
solicitd TAC, clasificando las fracturas  los 3, 6 y 12 meses con , en
segun el sistema propuesto por Sanders los que se valoraron los angulos de Bohler y de
Gissane

Angulo de Bohler Angulo de Gissane

se realizé por medio de la
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Resultados

No hubo diferencias en la
evaluacion funcional

Los angulos de Bohler y Gissane mejoraron
postoperatoriamente en ambos grupos
significativamente

Demora quirurgica, tiempos quirurgicos y

estancia hospitalaria fueron mayores en el

grupo de cirugia abierta, registrandose 7
infecciones, 2 necrosis cutaneas y 1 TVP con

la cirugia abierta, mientras solo 1 infeccion

52 32

n= 48 n=31 con la percutanea.

Solo 1 paciente preciso

Seguimiento postoperatorio minimo de artrodesis subastragalina
12 meses
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Conclusiones

Los resultados radioldgicos y funcionales son
satisfactorios, aunque las complicaciones encontradas

con la cirugia abierta en el tratamiento de las fracturas
articulares de calcaneo, exigen una mejora en el manejo
perioperatorio de estos pacientes.
La infeccidon y necrosis cutanea son las complicaciones
mas importantes.




