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TRATAIVIIENTO SECUENCIAL DE PIE EQUINO- VARO
INVETERADO EN PACIENTE PEDIATRICO: CORRECCION
PROGRESIVA MEDIANTE ABORDAJE COMBINADO

Carrera Abad, R; Servan Alcantara, F; Sanchez Ruiz De Gordoa, M; Duart Clemente, J; Mufioa Oteiza, L; Sanchez-guardamino Saenz, D; Rubio Artiga, I. Hospital Universitario de

Navarra

INTRODUCCION

El pie equino-varo congénito no tratado en la infancia puede
evolucionar hacia deformidades rigidas y complejas, especialmente en
contextos con acceso limitado a asistencia sanitaria. El manejo tardio
en edad pediatrica supone un reto terapéutico, requiriendo con
frecuencia estrategias combinadas y procedimientos escalonados para

lograr una alineacion funcional y plantigrada.
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MATERIAL Y METODOS

Paciente de 7 anos procedente del Sahara con antecedente
de pie equino-varo congénito derecho no tratado.
Presentaba marcha con angulo de progresion de -65°. Ala
exploracion se objetivo equino severo de 65°, cavo marcado
por flexion plantar del primer metatarsiano, supinacion
escasa Yy aduccion leve.

La radiografia mostré ausencia de subluxacion talonavicular.
Se inicio tratamiento mediante yesos seriados segun método
Ponseti, logrando correccién progresiva de la rotacion
externa hasta 60° y mejoria parcial del equino. Ante la
persistencia de rigidez se realizo liberacion plantar tipo
Steindler y alargamiento en Z del tendon de Aquiles,
obteniéndose dorsiflexion adecuada. Posteriormente se
efectudé manipulacion bajo anestesia y transposicion del tibial
anterior para mejorar el equilibrio muscular.

En el seguimiento persistio deformidad residual del primer
radio con limitacion funcional, por lo que a los 2 aios se
realizé artrodesis interfalangica del hallux con tornillo
reabsorbible, transferencia tendinosa de extensor hallucis

longus y tenotomia del flexor del segundo dedo.

En Carga
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En Carga

Steindler, alargamiento
Aquiles + trasposicion
TA

Artrodesis IF hallux +

transferencia EHL +

tenotomia flexora 2°
dedo




CONGRESO NACIONALD

® 3al5dejunio- BARCELONA
RESULTADOS CONCLUSIONES

El tratamiento del pie equino-varo
inveterado requiere planificacion
individualizada y abordaje secuencial.
La combinacion de Ponseti tardio y
cirugia reconstructiva progresiva
permite mejorar la alineacion y
funcion incluso en deformidades
severas Yy rigidas.

La evolucién fue
favorable, con mejor
alineacion plantigrada,
mejora del patron de
marcha y recuperacion
funcional progresiva.
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