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OBIJETIVO
Conocer la luxacion periastragalina, una patologia poco frecuente (<2% luxaciones).

MATERIAL Y METODOS

Presentamos el caso clinico de un varon de 60 anos que consulta
por dolor y deformidad en pie y tobillo derecho tras entorsis y
caida al resbalar en una roca.

Antecedentes personales: Hipertension arterial. Ictus de la arteria
cerebral media derecha con leve hemiparesia y hemianopsia
izquierda residual. Trombosis venosa profunda en miembro
inferior izquierdo.

Exploracion fisica: dolor, deformidad e impotencia funcional en
tobillo y pie derechos. Pie supinado y en aduccion. No solucion de
continuidad en piel. Vasculonervioso distal conservado.

Pruebas complementarias:
Radiografia simple anteroposterior y lateral tobillo derecho:
luxacion periastragalina derecha

RESULTADO

Tras la historia clinica, exploraciéon fisica y pruebas
complementarias el paciente fue diagnosticado de luxacion
periastragalina medial cerrada.

Se realizd reduccion cerrada e inmovilizacion con feérula
suropédica. Posteriormente se completdo el estudio con
radiografia simple y TAC postreduccion para valorar fracturas
ocultas.

Tras resultado del mismo, se realiz6 manejo conservador con
ortesis tipo aircamWalker.

A los 3 meses de la lesion inicial reanudo sus ABVD, con un
resultado satisfactorio dada la gravedad de la lesion.

DISCUSION

La luxacion periastragalina es una lesion poco frecuente que suele aparecer en jévenes deportistas.

En 1853 Broca las clasifico en tres tipos (medial, lateral y posterior) segun el desplazamiento del pie sobre el
calcaneo. Fueron Malgaigne y Burger en 1856 los que incluyeron el cuarto tipo: la anterior.

Son lesiones graves que conllevan un riesgo significativo de osteonecrosis del astragalo al comprometer su
vascularizacion y, ademas, suelen asociarse a otras muchas fracturas de los huesos del tarso y tobillo.
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