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INTHODUCOION .

Ia deformided ¥y el dolor del Hdlluy Valguv no-
25 privetive de esdultos mayoree Y hay engos de 6n
+ta n:tolcgia ineluro en sujetor tan  PBvenes de ——
heeta 8 afios dc edad. Este padecimiento conlleve
limitacionesz en la vide cotidirna mrs o meuos im-
rortaentes, Como sabemos, existen infinidad dg --
nrocedinientos perc el meneje ée esto enfermed:zd,
sin embsrzo, cton Trecuencisn no se resuelve el pro
blemg en forma satiafectorla ye sea nors el na- -
ciente o para el cirujano,

De hecho, existen procedimientos francsmente -
mutilantes ¥y deformonter comn es el procedimiento
de Keller.' Otrece procedimlentos més conservedo—-
reg como la artroplastia.de Lelievre, se maneja -
por lz gron meyoeris de los cirujanss ortopedistas
indepcndientemente de los casos sea edszd o Férmu-
1o digitaol.

Qtros procedimientos han sugerido osteotonfins-

a nivel de lo metAfisis 6istel del srimer metater

zisno pero no aporten ceatabilidad suficiente nar

s8i mismas con las consecuenters fslles o0 con la no

cecifcd de inmovilizaeidn sdicional intrinsecs ﬁE

Gimnte clavillos como en el cnpo de la opteotaxis
e #Tilchells

Ne las téenicus cuirdirgicas, congidersneos o la
artroplastia con el procedimiento de Chevron como
1z indicnde en pacientes jévenes, sin destos dc ar
trosis en_l. mrtlculyclén metatarsofhlénglca, con
férmulo metotarsnl con index minus o index plus -

minug y con férmula digital griegs o cumdrade en
las que es muy eGecundo conservar la ariticulepeidn
metatarqofal ngica  indenme.

.(1_)



* Eor otra purte, no ds tan rAro que sujotos ma-~
yvores de 1% aflog ¥y menores de 3% ailog, requleren-

eirugie de fnta Indole hoy en @in, <obre todo, an

te el uso covidiano del llomedo rapato elegonte =~
en especicl en el sexo femenino.



SNTECEDANTES CIENTIFIOCS

Se hen realizedo mulitinles estudios sobre tée-
nicas suirirgicrs orre el monejo del Fellux Val=-
sus en peclentes jévenco como en el cego de ia -
téenice de Fitchell de utilidnd pera el menejo de
1la deformided en valgo sintomdtice y que eztd en
usc a partir de 1945 v del gue iniciszlmente se re
noxberon reculiados sumemente satisfeetorios. s
pertir de 1857, se considerd gue log resuliedos -
no cran regwloeres ¥y ouve Lézicuamente, no ne trars-
oa de un nrocedimienrto de mpliceeidn univernel,
Posteritormente Tué neceseris huzcer combinzciones-—
da téenicas como 1le de XKeller-Hitehell porn zejo-
rer reosultedos y osto, con lag consecusntes cop--.
pliceciones técnicis condicionendo mayor diflecul-
tzd en su umo. (1), (8), (10), (1L3).

Se han descrito afs de 100 nrocelimicntos nors
el Srotaniento del Hallux Yeldgun, todos, cCon cier
ten venbejos ¥y desveniejas. Te deformided el Ho
1llux Valzusz unicanente puede ger corrvegidn zedinn
te cirugia, Tra dom neneres dz2 evitar lp recurren
eic as con artroplestin o con srtrodesis. Nos —
procedimicenton en los cue ge envie 1w nrimern o
1enge heeie Lo ecbhens Nel melsierasld Srestomen -
Lo Tuneidn ¥y & Fin de cuendno, evolueionan hnoin

Iallux Ripgidus., Lo afis efccurdo es realinnr  une
reclineacifn del metatarsisno pors tenar acl, un
conbreids wiiforme en le =wiiculecidn, Tim nrimors
ozteotonie vn V an lo matéficis distel del priver
metabarsinng fud hecha en 1862 y en eme ocuuidn
Tué neoclizdin con uvn rehglsnce de lwng Tuerses g -
lom teiides dlonfoes neriféricon, (2), {9), (1n),. .

. Le meyoria de los procedimientos prra ol Heillus
" Valgus remuvever le exoptosic medis y realirev vep



linepeidn de 1lx ariiculzcién meictarsofelingics.

La arescrvacidn de le flexocxatensibn n egte “nivel
e muy imporiente, sonre tode en 1lus mujeres nore
el umo de zannton 2lics. Oon 1= ostrotomis de --
Chevron gue ez en V iavertides, con cperiurs de 1la
cdnsulas de base fAlntnl en fnvﬂ= de requste ¥ en -

gl curl, el frogronto “iais s fony e Lrtersl
mente, sa vrotege 1o erticnlpoidn mets v.»ofslfné_
sica, TFomteriolrente -e recuviere resover ol exce
80 6800 2 rivel Ae N sumerficic meAinl Aol mebos
11\:5-1'1110. (q}’ (1 ‘:}.

B Yellux Yol siotonfiice an JAVenves ¥ oea 4

ottt sener: lroente upoci@ﬂn
arteotonis -

adnltos e adad
gon loxitud i 5
deberd ccompafiarsze entoneee de un restonlecisien—
to fel enuilibrio de fueryrg en los tejidos blan-
drun, Multinles tivee ¢ cstentenlos F6Y nrimer -
mathtsrﬁinno o nivel Jdintel hnn sido reviceadns v
17 afe nomilor fud 1s do Jdterell. 3in emburgn,
deevenis
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futa, tlema clerirs e oy fificklteden de
timo téenien coao ez cue 1o onteoberis no ez sedn
Yle per se, rmeritendo rnroteecidfn por seis soevr——
n-¢, L& nmodiTicreldn de Chevron dn WleE COryec--
c¢idn anntdmicn simil: 1 pere con ruchs rén estohi-
1idedd ¥ ocord:nda Is necesicsrd Ae nrateceidn g oen

Tomonih feen memenoee (49 (5), (6320113, (17},

Se nhn compnrpﬁn 1z eflereis fe Lo tlenier de -
Chavien cantrs T: fdg Mitehell, Yoo »roxstedas -
elinicos ¥y rediogrdficos we eveluaron culidedosfie-
mente eneanironds rue o hay suvericrided oldinice
demonthrads enbre ung ¥y otry gl Ffinzl dc 1z evolu-
cidn, ain erhzrgo, erllosidsdes plontores ae Vie-
ron moe Frecscentemente cusnfo peo Rilizd 1o dvéend

er Ce Hitehell, (5)




e uase, en 1o astectomiv do Chevron oz Tt n-

- mentglmente no afﬁcter 1a cebezn (el primer metsn—
toraisne ¥ oeviter asi, la necrseig nv&ntlce a la-
glonsr Ir supnerfieie prtlcu1ﬂr. 7o se recsviero -
fij&r con clavillos. Iz proteecidn e de unico-- -
merte tres seranza, ‘

fe he observidio desvlarvesiento de los sie

scani-
deos hncia medinl en el postonerntorio nero &ete-
eto no se he evaluodo ‘en Jorwe fecualt. (7Y, (3

'_.w, m, (13), {14).

(5) . R



OTTRR T1}'o" '

l.- TDemosiroy 1o e;ectlvinke ﬂel nrocedlmien—
te en peeientes joévenes sin stOﬂ ce troqlq en-
1a &rt1culnoi&n mat"tarﬂolalbn ca., : ‘

2,- Proponer mnanecio méGICOﬂeervador en_rela‘
ceifn g 1n articulpclan netat rao*alénclcn.;f

3.~ Cocprohsr aue ge ﬁPOﬂOTClon& mejnria cli—
niss ¥y rzrtogrﬁfich &l pecisnte con {ntc método.-

HIPORNSTS

Pn el Eellux Velgus cli ico sirtosdtico ¥ ¢n—-

“reoborstio redl qgrﬁflcﬁnnﬂu en p,01enu@s MEFOTOS
Fe 15 =fine y senores e 35 wilon, masculincs o fo-

menines, sin extrosis, con fdrawlic dipital griege
o curdrads ¥y con index pinug o infex »lus minus,

el tretamiontio rfecundo es le oqteotomiﬂ ﬂTuIO- -
li"tiCﬁ de Chevron.

(&)



COVSIDRAACTONY SNATONICAS
Y I-‘L_T::GION.J..FS .

Do snnsomie de 1a sriiculscibn metaSergofalli-
“gice ex 1o rue ge afectp en el Lerux Vﬂ‘:UH v oo
‘mismo Tiemno se ohserve un trestorno de le furie -
eidn. “uwﬁ.mevt?lmenu s¢ afecta ¢l comiylejs mRe—
‘pemoideo que estd congtituido nor rietc wdwcu10~,
ocho 1130mPH+CF v Gos nucsos cegcmoifens, Tos -—

misculos son: Aductor ael pulgar, los vientron -
" Aeterel y medisl Gel flexor covic del nulrer, Tle
xor large del pulgar, abductor del wvulger, ev1ﬁn—
sor lrrgo del pulgar ¥ eytsn@or cartno el mlsor,
Tos ocho ligamenton sfon: 21l sealtel meﬂ' L, rad
tel letorel, sesemolidoo mnt_=1. inters 0ilan =
‘goleterel medisl, colnterel 19ter&1 b 1igcm9wuo -
tringverso matatarsel biloternl., (12)

Cuende 1o ceohern del me*r.t*cifﬂo evenys g1 -
cuilibrio ée &ote copnlejo wrusculoliserent - rieo, -
se deaplrze mediclmonte condicionrndo conbrociurs
el aductor del nulsir,

Fn el Hellux Velgus exisie desviacidn letursl~
del dedo mordo cue si evoluciong, proxress hecin-~
rosacidén avial madisl- del aicme ¥ oe~p1"'n~*r1‘u--
lptersl de loc smenzpoldeon, Aqi, la superficic -
ersiculer medinl de lo cabeze del mesaterelsns -
cuefly expuesis @ la cfpsula sunraywcente. TFor o-
tre nerte, dade ls desvimcidn de la falange nroxi
mel, se nroduce borrsriento noreisnl de 1o ORTUN:
en lo cuhcza metatarniﬁnu.

Existen vericciones a nivel del antenie deoutio
de e normulidzd y étes son en lms ferminecinnen
de los dedon ¥y ie Loz mebtatursianos corcwclohannn
les f6reules digitclen ¥ metatarseles.

¢7)



‘ sagu_lf_ul lateral

——

/ "‘-\ sesamoideo lateral

colateral lateral ,,«/

complejo ligame‘n’rario lateral
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.- Ta férmule digital =ze¢ refiere o la evelumeidn-'
-de.le longitud relativa de los dedos del pie. 3e
celasificen en:- R ' ' o
a) PIE GRIEGD, cuende el pnrimer dedo en mas --—
corte cue el megunio, o
'~ b)-PIZ CUARRRDG, cuznio el dede gordo es epro~
simadementne igual cn longilud al mezundo fdefo.
¢) PIE E3IFGYIO, cusn'o el primer dedo .es méAs -
lergoe que el serundn, '

. Por otras parte, =e evelties lr férpula meteter—-
g0l guc es lea tarminncibn de los metatarsiznos ¥
cue =a clpgifica en trem Zruncs Cue sont

2) IMREX VINUS, en el cue ol nrister metaisrsia
noe resultn ser nmés coxto one ¢l weguntao,.

. W) INDEX FLUS MIWUS, en el cue ¢l nrimer y se-
gundo metatsrsiancs son sensiblemente jgueles con

" longitua,
c}-INNTKX PLUS, en el aue el primer metatrnrsis-

no =g mis lergo cue el cegunde.

Obviamente, existe une combinacidn en la ctinl-
‘1w legloneg defermentes son menos frecuenterm 3 -~
entd constituids ror 1r férmuls metntoranl do tTi-
no Index RBlug y Térmula figitsl sriege. '

oy



aoufor  abauctor

- e
extensor {argo
flexor fargo

complejo muscular
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TECT IC “U*UURGIGL

La clruWia sC Yec 11 £ & trovés Ge una incind
medicl medisnte 1o cusl se exrnone 1z cdpsuls ﬂc -
1r artienlacidn metctarsofalénfices, & través de-
éata, seo- expone el tenddén del qductor del pulzsr.
(12). i continuscibn, se reulize lu cepsulotoris
medicl de haze diertel en forme de reauete con lo--
cunl sce exnone lg excstosis que se debe remover -
con un ostrotomo o medinnte sierrs eléetrica., i
1a deformidad en valgo mo es vwesivamente reduci--
ble, se procede @ lihernciln selective medial hes
tr que éste permita.le reduccién Técilmente., Pos
teriormeate, ae locslize el cmmiro de o ctbine -
a £ ome. snvroxicefzancente (e la superflicle articu--
1ar, e marca un puntvo desde el cuerl se proceoeré

1P renlizacidn de los cortes de ostasosont nee
ﬂuruv de Puroximsormente 9) gredea.  Fenor qr'ce~
jo en 1la anteotomir haoce sumarente diffeil 1a =iz
m:: en li cortersn contrb_aterrl Posteriaraente,
ge roruave lateralmente el frozmento diatzl, ;¢
méxima Geaplevatiento nosible er e § mr, 4 COn-
tinuacidén, =e rerueve el exceso de hueso en lc X
perficie medial de 1w metadiffisis distel del prl
mey smetotarsiano.

Yo teremingedo el nrocedimiaato, se outurs lag —=
céﬁruln articular ﬂando inicinlmentc un nunto =i
ple ceoatuel plicado. Jtcr1o*nusto ca & oun e
to infev:ov il*uncc1o quln 1z unidn mnus culotervw‘
nosa fel aductor del’ pulpger (Lz) e intentrnds re=

duelr el volge. I chpsule dorsnl ¥ vertrsl es -
cerrnfs Anicomente con punton . simples,

(14 )
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tecnica chevron
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IWDTPﬁCIOW?S -

Tos eandidatos po Gsuh téenica’ cuirﬁrrlva -
5ON TErSONnS con nles sint0m£ lens o nivel Ae lg-
arimsri: articulecidn metetarroirlingice cue cur—-
gen con Hellvx Velgun modernde independiertemente
del mexo. :

Fundementnliente se indics en nBCIO“u r jé4ve—-—
ain curnido en le liteornturs ce rencions nue ho g2
do de utilided en pacientea de hmeta 76 cilos.

For atre ~erte, ou 1r"or*t rio gue no exiasls o
videncia eldricn ¥y rediocgrdfice de deckruccibn ——.
el curtilisso erticule», Lsl, sec hu considerndo
cue iz irdicecibn es fldzoléﬂicf ¥ no mnrﬁmente -
cronolégica. .

Attinismo, (debe considercree giemnre lus Forou-
los &igitcelen ¥ metatsranlen del raeienie., L in
Gicrcifn en enwnto o la Shremle aijited es non el
onjetos Ac no producir acorxtemientos odfn mejores -
&l ¢ado, é@to, Fundementelwente en la fédrmula  ——
grisse, %ién gz encuandira iniiento en la Tér-
mulp ﬂlﬁlt cuntraCeo, -

In cwnbhe & le Dfinuls metoknrssl, se encuen-—-
Tax tdisue ¥ oen 1o index plus

tra indineodo en 1la lof
ainuae ¥ Tundrmentnlmente Sreta de nreservar Lo .
lonzgitud 2ame en ol wreoa fe log -6r1u"s_ﬁigita-e'

lae,




‘8e estudiarén pacientes con deformidad en val-
go fBe la ariticulecidn meimtaracialéngica en jdve—
nes ( mayeres de 15 afon y menores ae 35 afiog)
gue recilWieron tretamicnto oulrdrgico con la téc~
nice de Chevron en el Hoapital de Trazumatolozie ¥y
Ortopedin &e Lemas Verdes en el periodo ccnnrenéi
do enire ¥nero y Diciembre de 1LAUT,

Se ewclulrén percientes menores Ffa 15 afios y ne
-yores de 35 efios 2l izusl oue pecientes con dotos
de artromis en le artd Ieulecidn’ metbtaVﬁofalénqlcc
del primexr dedo y paclentes acue cursen con padeci
mientos metabblicos sintémicos con repercualén 1o

cal.

Postoriormente, los pacientes gserin evelurdog-
en curnto z Todar los rezultodor en 0l nactonorse
torio incluvensto aszeetss objetiver como son:
snzulo elfe ¥ bLodsn residunles, detos de necrssis-
cvageulrr fde 1o cabeza del metatorsianc, deiog de
consolidecidn de lo osteotomfrm y longitud el nri
mer ceatriemcisrng, Por otra varie se evaluarin ﬂa_
tor sulijetivos como son: presencip ﬁe dc1or, mo~
vilidrd y condicidn estétiern, _

Dor otra pearto, 4cocte es un procedimienio ué U=,

S0 novefoso en nuesrtlo "ospltal ¥ tate trebr —
nropeng ung téceniez sltorne conocids nere el mnnp
jo de 1la petolozie del Hallux Valsua an ﬂﬂCJQﬂ$F
Jévenes.-

Aet, las ceracterigticam fdel zrupo X DErimch-~
tal pera éstz entudio son: S *

(13): |



:f ien%es &o orbor rexos, entre 15 v 3% aflon-—
e ad oon el nla&nﬁat1co de. alTux Velgus cli-
nico qinuomnttco y corroborado radiogrificanentey
sin cirupie previe y sin petolozis sistémien con~-
vepercusién local, sin lesién troumétice nrevig -
o detos de artroaiq trotedos medisnte osteotomfa~
¢e Chevron uni o hilaterzlmente, Zeda pie serd -~
ovelurdo en Torme indopendiente en cvanto & tofios
los wardmetros, sean ohrjetivos o subjetivon,



ol

GWTT‘RTO* ﬁ" IWFBFSTON

rae1entca mayores do 15 eflce’ y menorcs de 35~

. &fiog lnﬂenenrlenteunnte dal £exo con Jingndn-

tico e Hallux Valguo.
Paecientas tratsdos con oeteotomia de Chevron-

sin antos prevics de artrosls metatersofeldn-
sice wni o bllatnrrl.

TPaciontes con Hallux Valgus uri o bilotersl -

tiuindos con osteotomisx de Chevron sin patolg
ris ssociadn 5 nivel de 1r articulacidn neto~
tprwnfplﬁngioa,_sea treumétice o meteb4Slicr,

‘Bin tratemientos mrevine a fate nivel.

Yesuimiento conirol mureor de 8 semmnac

CRITERTOS DX EXCLUSTON

Pocientes de ambon sexcs menores de 1% afion y
meyores de 35 min con Hmllux Valguﬂ.

Tacientes tratados con lz téenicn de Uhavrons:

en los que ae detectan deseos de erirosis en -
la articuvlacidn metaubtarsofaldngica.

CEe

en éstn Arem anatdmica.
Sequimiento c¢onirol mensr de 8 memspnis,

(20 )

" Pacientes con Hallux Valgus y oue cuentrn con
chtoloﬁia psocindns sesm travmdticc o metzbdli-

Teeienter con tratsolenicos guirdrgicor mrevin:
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Lo ex ntncién ﬁe EPtou me 11ev6 a cabo en’ cl;g
._.serV1c1o de Bxtremidnd Pélvica ! y en: el servmcion"
- de Archivo de “ulrdfnnnc , ‘0 el

'Se colectaron 10q 31gu1entﬂe datds-
Edsd R '
-.}G 0

Qcupacidn : -
fntecedentes de cirugia n*cvia S

Tiempo de evolucidn hagta 1a fpcha dc c:rugiejf
Aangulo alfg previo TR T .

Angule beta nrevio
P6rmula digital
Féroula meuatmTSﬂl,

{1

VALORAGION. CLIPIPA RRi
Y RADIOGRATICA: . -

DATOS G“J'mIVﬁ

- liejoria o normaTiﬂaclén nnl énrulo alfa.tf:--
- Mejoria o nnrmrllzr016n del. {ngulo beta..
~ Consolidecién de. 1a- OquOuDNiﬂ.w:' SR
- Xovilidrd de 1z ar*ic acldn deflﬂlén c"e_eni-.‘
a) ' Sln movimlanucn ' ; BT
_ b) Hinomov111ﬂu
_c) }ov11101d :ncrv‘r-n“1




nInCs _,s'r;gq}:m,lvos. e
-.Se evalunrd el dolof en tres grrdoss

a) SEV 4RO, cu?qéo see constante, imnida 1. LY =
_-chﬂ Y se presente aln sin apoyo. ,
L)  HMCDEY pDO, cuende vwnicemente se presente inte
-+ 1e marcha nrolongaﬂa v en forma inconstrnte..
©) .AUSFMIF cuando.no se prescnte, -

‘Se evaluerd 1o estética a menera de encuestso @
los pacientes clasificéndose en 4 esceles,

Exelente .
‘Buena : S R
Regulear o VLT oo
Maln

Incluyenso en Setn ﬁ’tlmn Tom rehiriv=c 6= 1m
6eform1cz€ en caso Ge presentarse. :

L

COMPLICACIQNES

-Se eValu  vEn é stog drtos en el nestoperetorio-
inmedinto y terdfo prestondo cspeciel otencién =
procece infecciosze @socindo, recidiva de Lz Qefor
‘mided, trestornos vasculeres ¥y nerviosos loenled,



NOTA ACHARATORIA

Antes de exponer y comentar los resultodos, €3
imnrescindinble aelarsr, que no fué posible compi-
1er un nfimero de coces qgue pudiersan considererse-—
de valor czxtndimtice ¥y por elle, éste trobaje de-—
be considerarse Ynicamente como un antecedente -
pronedafitice nare trobejos posteriores cue dehe—-—
rén ger evoluados en su momento,



RESULTADOSH

' Be truta de unz eveluacién preliminer, Gnies--
mente- se encontraron cince ccaos de vie con 4ﬂ1u“
Velgus tretados con osteotonfs tipo Ghevren en nl
trongceurse del aflo 1987 ¥y 4Asto, en tres ﬂ”ﬂ‘tﬂu”".
todos ellos en edades gue oscilen entre 25 :9 B~
floe ¥ tofos de zexo femenino siendo dos netinagtos
ancs - de cesa ¥y oftro emnleada adminisbrotiva,

Bl tienpo de evolucidn del jnedecimiento fué de
catorece alltos miximo ¥ €e geis afins minino con wn-
velor medic dc dicsm EJOG. Bn ninguno de los o =
s0g =ze detectd anizcedente de cirugils urevia en -
le, regién ancztémice z tretrr, Bl segummlento -
- nimo de control- en ¢l postoperatorio fué de cus-~
trn mesos,

Tingunz de lis poacientes nrecentd comulicscio- |
neeg de tipo infeccioso en el nostopcersinrio.

Todes les necientes oprerenizron férmulzs meiha——
tersal de tipo index minus y le fdrmula Gigitel -~
fué de tipo cuaedredo en trey pies y egipeio en --
dos cusvs.

Los nerénetroz evilundos on los resulisdon fue-

ron los siguieate

1|- 'DOl"’I" .

2.~ Movilidaad-

3.= QConsolirfzcidn de la onteotomis

‘fe= Complicuciones en el postoperat011o

G.— TFEstétice , oL

6.~ Valorseidn r*n*a#*ﬁflca compnraﬁlva en pre ¥y
- postoperatorio, ‘ : o

(24)
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De lom cinco ples ev:lundos, en Sroe canab no
Iyho dolor de nirsuna caneeie 3 for nies wresente’
ron Anler mederede de aparicidn facshatente y oen=
terarchians mrolongsévs, Bn niagin c-so sz f=tectd
dalor que fuer: inconeeibratn, :

loa einco pios enﬁuﬂirﬁos, en cwurtre Ccesos~

B -1
g arcantrd ~1v313 Ir® norrel 6 flexoextensidn-
porrticulveids wen *””'cfflﬂﬁ izy., Hnon soc-

ic

rO Se Get"cté Hinorovilid:sd ¥ en ningln onso
-huhe A

i)
-
de 1
C:
P ETERTOrNG EoVver) fe ln wrvlllﬂ,,.

COVTLTOANTONES

Un zaln o nno de los cince opersiosn nresentd 1n
copnlic.cldn de recildive fevnrons de Lo deforplesd

¥ oavrad en ol neotoneretorio cen delor ds moderc-
£a intenesidid, limit-cifn leve ée 1n movilid=d 'y
non hinareastecis de 1o sunerficic meciel de L= ey
tiealredidn setetrreoleldnesice, fato 1nc1uqo dog-——
pufe de curdro wenes fde evolucifn,

::ni"-ﬁ_rrr"l'\';'ﬂ ey Sy oD el 1"[‘31-\"‘1“" .ﬂ ln: {'_3_1 Q-
eidn wmte &1L Tesuliind o e$tético v Lite, fab nl e
pe conrdic: To coa de¥o 00 roeidivente enlifiuo
2Ll nge el rﬁaul*:f 315, mrlo e innecontahle,

o

it s, lom

T -
Y fincag Las cpgoen T ’

':_1:."1. G-
peclen-—-

ftivns Tunron

&

oy | 4 3 £, . 4 - §
el el londoring vrre li
[ - )
LY S e

~
o
wt

~—
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severo

dolor

anquilosis

movilidad




CONSOLITAC IO nE L OSTAOTONTA

- ¥n Les’ circo easos . hubo connolidacidn Lotnl e
1z osieotomis Fn un oo se presentd Treetvre
~tengencisl del metetsreionce en el trensoners hord
al rerlisarse la raseccidn dcl husso medis) radfa
dente en el metutercisnoe micmo. Se cornrn?ﬂ o
solidscidn totel de fuiz Trzctura.

En 1n ostestomir en oue se nresentd recidiv n-
~ein de lo Geformid:d también hubo e o’1r.c;€' -
‘hormel. B

. i

-.'-3‘.-'1';...& ("If.":' BT f"}?-‘.-'w?'["‘-.’-.

Se raprcsent:n en 1n tahle ganeral de’ cnnurol-':
“rmn*og*é”lﬂn. Taa - deformincdés ne . evhlusrnr nra-;.

viamente encuntrindcce dngulo elfr wixino ue Je -
grefon ¥ minime de 25 Pr“dﬁa Fl fnznlo bt oeen
15 gridos mAximo y 14 minino.

Ie eveluecién en 1 postonerstorio ciroisd Lng
91Jt1&nuﬁ ﬂ»v@h:
anmlo alfa miximo ¢e 28 grudos ( corresmnondienie
el cano friesed) ¥ 1os fecfs oscilaren ontre 18 ¢

-

14 srsdea. Tl fnmulo hes ge encontrd con mé i
‘de 132 grﬁﬁos r minime de 8 zZridps.

¢l

Ta Lonoitid el rryisox metetarsisne v v comig
recidn wre ¥ yoetoger.Ln"i no medo per evilunfeo
po» feficiencizn téeniern en 1ns refiogretTise,
" Xo se incluye fste dido 2n los rec sultidos,

(27 )
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angulo beta

angulo beta

TABLA GENERAL DE CONTROL

B Fooe

L

preoperatorio

-

T T T

angulo alfa

q

-

e 8

pqcoparamrfo

-

i} w 5 DT

angulo alfa
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RVALUAGTON GHBURRAT DR T0S
L URIAITO: -

‘Se elrailicsreon en curtre nerieg siando &atno:

. BRELERTES.= §i no hebie dolor, con astéiier huens
ST o regulsr oy movilided normol con min-
~tro cdsos,.’ o

CrAd hebds dolor nofevads, acbibics
colonRtoarepguler ¥ opewilidnd norr:l.,
" hule eraos en 4dnte gruno,.

REGULAR.~ - 831 se presentd dolor moftereda, eotdil
‘ - Cogr resulder vy owovilidnd Lisitveds, T
nco huho ersne en Aete Trono, T
L 31 ge rreasntd Jolor modor Tooo fnr
ap oo estliier rela JimT
fe.nrenenteatone 0 brte oea =

20 -



Inu RION Y ML\F*J:I'IJ

rav vienr los rE:dlqu on generelen con batn -
1w, aue con éska cetud relicintr no cuen-
on’ valifers estedistics e 1,s6 corroboron re
_sultﬁnas smulgfactorlos en custro cosoo,  En oun -
ceaa el resul tedo fuéd totnloense ollo v éste, on-
te la evidencis de T:lle detechsde en el noscone—
Cratorio inmedinte puedé ser stribvias & fellss -—-
thonie~s, Il doladr resitw:l se stribuye = comnre
8ifn ¢e la reis colatersl asensitive por el higro=
me. en egnecigl, en cl erso fde 1lp deformid-~d reci-
fdivente, Solo en un ¢'so ce concluyd Tolls ecsté-
tice residusl, menifcectende la wneiznls su incon-
Larminead,

“Te movilidad de le srticulscidn metatarsolelén
zice Twd normel on c::tro Cr i04s ¥ sdlo ent un €80
e Adetectd hinomovilidod erlificandace fete conn
i iﬁle

130

Obviamenie, hey que menclonrr auc no so mensjp
ren lesiones con {?11ux Velour iinious, 6cto es ’
ague lx severidsnd fel enmo no Tué wna condicionan-
"te de seleccidn,

En +todos lor ec+reon hubo mejoris e los #&naulosn
r-fiogréficon de evalurcidn v fnto fué cierio atn
-on el crpo 66 recidive “cn r~w=q16n de 1o Ernforni
dnd de Sor Srados en ¢l éngulo Lebi. ¥y 60 fnicemen
toewstre gredog en el .nﬂu1o v1¢ﬂ.' :



COHCTURIONES

~Ie osteotom{n con tfcnice As Chevion co fs
enéimients 8til mi se mencjs enidsdossmerte, L
Froenso gue g8 encontrd cn un crso on éabe oxnne-
risncic iniecisrl Tub » consecuvencis e ls reiciden
aie de 1s deforpifed priciicamcenic on ol roztoge-
ratorio, inmedivto, naro considersmos cue Fuf sfie-
cuntroente indierfa, Los denmfis crocos cue + 2l
Suvieron buens inficceifn, evelucionavon s &
toriemente con remigidn de le deformided clin]c
. en cUELTS craos ¥y con pupencin fde dolor en tren -
cuaog8. En 1l eviluselsdn radlogrdficy rme detecesd--
fngulo hets norwel en tedos los ersos oparsdon,
¥n eumnto el fnmilo =1ifn, ae orrervd melorf. ~I-
" me de custro gredoc en el caso de deformidnd rend
“divante. Tos domés caaos oscll‘ron entre & a l
grecon de mejoris, ¥n ningén crao se zlcennd
limite rormel en el fAnsulo le? e eo de 8 = 3
sredos,

Ho

[ |1.|.] n

[ X Y]

Asf, se comnrende y concluvyc ante Satsz esiudio
inicisl cue el manejo con téenica de Chevion en -
pacivntes Jévenes es adecuntio ¥ cue Jos raerulte——
" Gngs con ung t‘cnloﬁ culrﬁrg:c”_culduﬁe“r non exeé~
lentes, . : ‘

Por olrz nerte, se conecluye e ca nociltle me-
jornr los resultadas si ge tratrran erpos moncs -
Severes ous. permitieran la normalizecidén del &azn
.lo 'alfz que no se: lopré en ningin erso ocl hreprn
te eﬁundlo. ' . - _ . .

Ponqxoersnn Ty OU
o“lmlq;rrc l.u f-llﬁs tbnnlcus. .

u

e pnte meyer exweric wie podrin

L (a)
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