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INTRODUCCIÓN 
 

Fractura-luxación tarsometatarsiana representan el 0,2% de las fracturas su tratamiento frecuentemente es quirúrgico, pero 
existen  controversias en: 

-Reducción abierta y fijación interna vs artrodesis parcial primaria  

-El momento terapéutico emergencia vs urgencia diferida 

OBJETIVO  
A través de un caso clínico revisar la bibliografía sobre el 

momento terapéutico ideal de la fractura de Lisfranc 

PRESENTACIÓN CASO CLÍNICO 
 

 Varón 21 años  con fractura-luxación divergente de Lisfranc  
 
1º fase: reducción cerrada + inmovilización férula suropédica 
 
2º fase: control partes blandas y TAC a 48 horas RAFI 
- Artrodesis 1º MTT- 1ª cuña, 2º MMT con 2ª cuña  
- Osteosíntesis FX de 2º, 3º y 4º MTT y reducción de luxación 

externa del 4º y 5º MTT con AK a cuboides 

CONCLUSIONES 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

LESIÓN ESTABLE 
NO DESPLAZADA 

LESIÓN ABIERTA 
SD COMPARTIMENTAL 

DE ELECCIÓN 

TRATAMIENTO 
EMERGENTE 

TRATAMIENTO 
ORTOPÉDICO 

YESO SUROPÉDICO 
6 SEM 

TRATAMIENTO 
QUIRÚRGICO 

DIFERIDO 

TRATEMIENTO EN 
ETAPAS 

1º FASE EMERGENCIA 
REDUCCIÓN CERRADA  

+/- AK 2º FASE 
TRATAMIENTO DEFINITIVO 

RAFI VS ARTRODESIS 

Mejoría partes 
blandas 

LESIÓN LIGAMENTOSA 
ÚNICAMENTE: ARTRODESIS 

PARCIAL 

LESIÓN LIGAMENTOSA + 
ÓSEA: OSTEOSÍNTESIS VS 

ARTRODESIS PARCIAL 

CONTROL PO 2 MESES 
2º FASE 

REDUCCIÓN CERRADA  
1º FASE EMERGENCIAS 

1ª RX URGENCIAS 


