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Técnica de artrodesis subastragalina mediante

cirugia de minima incision

Las articulaciones del tarso, especialmente, la subastragali-
na, asi como la talonavicular, presentan muchas dificultades
para el abordaje quirdrgico por la complejidad de su anato-
mia, que se acrecienta en muchos casos debido a la rigidez
en varo o valgo inveterado que se produce en patologia pos-
traumatica, congénita o artropatia diabética.

Coincidimos con los autores en las indudables ventajas
que ofrece esta técnica en pacientes con problemas cuta-
neos derivados de cirugias previas, injertos, y muy espe-
cialmente en la neuroartropatia del pie diabético, afectado
por micro y macroangiopatia. Al no precisar isquemia, evi-
tando grandes incisiones y reduciendo el tiempo quirurgico,
pueden atenuarse los riesgos infecciosos, el dolor y la tu-
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mefaccion en el posoperatorio inmediato, y conseguirse un
acortamiento del tiempo de ingreso.

Limitaciones para esta técnica pueden encontrarse en
indicaciones con gran deformidad o defecto 6seo que pre-
cisen efecto modelante o aporte de injerto que ofrezca
soporte estructural. La necesidad de utilizacion de fluoros-
copia intraoperatoria durante el acto quirlrgico, es una
circunstancia que deben tener en cuenta aquellos cirujanos
que decidan operar con estas técnicas en centros que cuen-
ten solo con fluoroscopios convencionales.

Pero quiza el factor mas importante a la hora de aplicar-
las, es la experiencia y destreza con técnicas percutaneas, y
una excelente orientacion espacial en las intricadas articu-
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laciones del retropié. Esto no esta al alcance de todos los
cirujanos ortopédicos tanto generales como especialistas en
la patologia del pie; su dominio puede requerir tiempo y
entrenamiento y las limitadas indicaciones de estas técnicas
pueden prolongar la curva de aprendizaje.

La artrodesis subastragalina ofrece una notable dificul-
tad técnica incluso realizada por via abierta. Es induda-

ble la ventaja de conseguirla con incisiones pequefas,
pero no debemos pasar por alto los riesgos de producir un
dano.

Una correcta indicacion y una técnica quirdrgica cuida-
dosa y exigente son las claves para obtener los indudables
beneficios de la cirugia percutanea sobre las grandes de-
formidades del retropié.



