OSTEOCONDRITIS DISECANTE DE LA CABEZA DEL ASTRAGALO EN PACIENTE
INFANTIL: UNA PATOLOGIA EXTREMADAMENTE RARA
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Varon de 12 anos con dolor en mediopié izquierdo de meses de evolucion, que le provoca dolor incluso con
deambulacion. La exploracion es completamente anodina y se realiza resonancia magnética donde se objetiva una
lesion osteocondral en la cabeza del astragalo. Tras realizar tratamiento conservador durante 4 meses, se logra nula
mejoria y en la RM de control se observa persistencia de la lesion, decidiéndose tratamiento quirurgico.

Se realizan perforaciones retrégradas bajo control de escopia e inmovilizacion durante 4 semanas.

Un ano después de la cirugia, el paciente refiere franca mejoria respecto a antes de |la operacidn y se encuentra sin
dolor. En la resonancia magnética de control se observa mejoria de la lesion: menor tamano, menor edema 6seo, menor
esclerosis y ausencia de signos de inestabilidad.

La osteocondritis disecante del astragalo es una patologia que suele aparecer en adolescentes que realizan deporte de
alta intensidad.

La localizacion mas frecuente es la region lateral de la cupula astragalina, suponiendo un hallazgo no infrecuente. Sin
embargo, la cabeza del astragalo representa una localizacion extremadamente poco frecuente: tan solo existen 7 casos
en toda la literatura que discuten sobre esta extranisima entidad.

Aun siendo una patologia muy rara, debemos sospecharlo en pacientes con dolor en mediopié de larga evolucion que se
acentua con la actividad fisica y que en la exploracidon se acentua en la cara medial de la articulacién mediotarsiana con
la inversion y eversion.

El diagndstico de confirmacion se obtendra con la resonancia magnética, en la que se visualiza una lesion homogénea e
hipointensa en la cabeza del astragalo.

No existen guias de tratamiento estandarizadas por la poca frecuencia del cuadro. Nuestra propuesta quirurgica, cuando
fracase el tratamiento conservador, y al igual que encontramos en alguno de los articulos publicados, es realizar
perforaciones retrogradas para proteger la integridad del cartilago articular.
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