DOLOR CRONICO DEL PIE EN PACIENTE JOVEN.
PROCESO DE STIEDA.
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Introduccion:

El dolor de pie y tobillo es un motivo frecuente de consulta. Dentro de las causas, existe el proceso de Stieda (os
trigonum) que es un hueso accesorio en el astragalo en su zona posterior. El objetivo es presentar el caso de un
paciente de 38 anos con dolor crénico en pie derecho.

Material y Metodologia:

Paciente de 38 anos con antecedente de pie zambo derecho intervenido en la infancia (ausencia de problemas
a posteriori), que acudio a consultas por dolor en zona de ligamento peroneoastragalino anterior y peroneos de
meses de evolucion, que no mejoro con plantillas. No antecedente traumatico.

Se pidio radiografia y resonancia donde se observd os trigonum sintomatico con impingement posterior. Se
decidio realizar artroscopia de tobillo posterior para reseccion de os trigonum con control radiologico
intraoperatorio, que confirmo la reseccion completa.
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Resultados:

Tras tres dias en descarga, se inicid la deambulacion progresiva con ayuda de bastones. A los cuatro meses de la
cirugia el paciente refirio gran mejoria del dolor y a los seis meses, volvid a realizar su actividad fisica previa sin
limitacion. ™ |
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Conclusiones:

En pacientes jovenes con dolor créonico en el pie o dolor persistente tras un esguince, una de las causas que se
ha de pensar en, es el proceso de Stieda. Su diagnostico es sencillo y se puede diaghosticar desde atencion
primaria. El diagnodstico diferencial se ha de realizar con la fractura de Sheperd, que también se asocia a los
esguinces de tobillo de repeticiéon. En muchos casos el tratamiento conservador es suficiente, pero en algunos
casos en los que se realizan movimientos muy repetitivos de la dorsiflexion del pie (como en el caso de
deportistas o pacientes con alteracion de la biomecanica del pie como nuestro paciente), es necesario realizar
un tratamiento quirurgico.
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