Luxacion concurrente calcaneo-cuartal y centro distal: caso clinico.
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Introduccion

El tarso se compone de siete huesos y miltiples articulaciones. En la clinica de pequeiios animales se diagnostican fre-
cuentemente las luxaciones de las articulaciones bdsicas del tarso: tibio-tarsal, tarso-metatarsiana e intertarsal proximal.
Las luxaciones entre los diferentes huesos del tarso, aunque mucho menos frecuentes, también pueden ocurrir. La com-
binacion de dos de estas luxaciones de los huesos tarsales hace el tratamiento mucho més complicado y convierte el diag-
nostico de las correspondientes roturas ligamentosas en fundamental para poder plantear la reconstruccion del tarso'’- 2.
El objetivo de este estudio es escribir un caso clinico en el que se diagnosticé una luxacion del hueso central del tarso,
combinada con una luxacion entre el calcdnio y el cuarto tarsal.

Caso clinico

Cuki, Pastor alemén hembra de 5 anos de edad y 40 Kg de peso. El animal fue presentado a consulta con una cojera de
no apoyo debida a un atropello ocurrido una semana antes. Una vez descartadas lesiones internas abdominales o torici-
cas se procedio a la evaluacion de los danos causados en la region tarsal. A la palpacion se descubri6 una inestabilidad
lateromedial y dorso plantar, y una gran tumefaccion en la cara medial del tarso, a la altura del hueso central del tarso.
El examen radiolégico demostrd una luxacion del hueso central del tarso. Las radiografias en stress evidenciaron las le-
siones ligamentosas que provocaban las inestabilidades tarsianas.

El tratamiento fue quirargico. Debido a la cronicidad de la lision, la sutura primaria de los ligamentos afectados fue des-
cartada, realizindose una ardrodesis calcdneo cuartal. Mediante un abordaje lateral al tarso se extrajo el cartilago articu-
lar de los dos huesos, interponiendo entre ambos un autoinjerto de hueso esponjoso. Posteriormente se coloco una placa
DCP de 3.5 mm, introduciendo dos tornillos en el calcineo, otro en el 4.° tarsal y otros dos en los metatarsianos.
Seguidamente se abordo la cara medial del tarso para acceder al hueso central. Se comprobé la rotura parcial de los li-
gamentos colaterales mediales. y se coloco un refuerzo protético de nylon anclado a dos tornillos y arandelas en el hue-
so central y en los metatarsos.

En el periodo post-operatorio se protegio el tarso con un escayola durante un mes, y luego con un vendaje tipo Robert-
Jones durante 10 dias mds. El animal comenzo a apoyar el miembro al dia siguiente de la intervencién. En las revisiones
siguientes el apoyo se fue incrementando paulatinamente.

Discusion

La luxacion entre el calcineo y el 4.° tarsal se diferencia de la tipica rotura de los ligamentos plantares en que los liga-
mentos colaterales laterales también estaban afectados. Esta fue la razén de la utilizacién de una placa y tornillos en lu-
gar de una simple artrodesis plantar con banda de tension. En la cara medial del tarso, la recolocacion del hueso central
fue dificultosa, aunque la fijacion con nylon dio gran estabilidad a la zona. El ligamento colateral medial no se sustituyé
por estar solo parcialmente roto.

Los resultados quirirgicos de la combinacion de lesiones ocurridas en nuestro caso no estd descrita en la literatura vete-
rinaria. El prondéstico a corto plazo que hemos obtenido es bueno, aunque existe la posibilidad del desarrollo de una ar-
trosis en las articulaciones menores del tarso a largo plazo.
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