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Indicaciones: 
- NAV astrágalo. 

- Rescate de prótesis  de tobillo. 

- Artritis reumatoide 

- Rescate artrodesis Tib-astrag. 

- Artropatía de Charcot 

- Traumatismos. 

- Deformidades severas. 

 

Contraindicaciones: 
- Art subastragalina sana 

- Falta de stock óseo (calcáneo) 

- Deformidad angular severa tibia distal. 

- Infección activa. 

 

Introducción Diseño Indicaciones 



“ Conseguir una artrodesis sólida, no dolorosa con un pie plantígrado; 
biomecánicamente estable que  permita la deambulación” 

 
Taylor et al. American Foot & Ankle. 2015 

Introducción Diseño Indicaciones 



5º valgo  

dorsiflexión neutra 

5º rot externa (similar contralateral) 

Introducción Diseño Indicaciones 



Revisión 11 pacientes 

 

Intervenidos 2014-2016 

 

13 meses seguimiento medio 

 

EVA preIQ/postIQ 

 

AOFAS preIQ/PostIQ 

 

Clavo Phoenix (Zimmer) 

56 años 

Introducción Diseño Indicaciones 



 

5; 46% 

3; 27% 

2; 18% 

1; 9% 

Artrosis severa

Pie neuropático

Traumático

Valgo retropie

Diseño Indicaciones Técnica IQ 



 

Diseño Indicaciones Técnica IQ 
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Indicaciones Técnica IQ Post IQ 



 

Indicaciones Técnica IQ Post IQ 



 

Indicaciones Técnica IQ Post IQ 



 

5,3 días 

8 semanas 

6-8 semanas 

Técnica IQ Post IQ Complicaciones 



7; 64% 

4; 36% 

Post IQ Complicaciones R.Funcionales 



SDRC: 

 

Caso 1: 

 - AOFASpre:  8 

 - AOFASpost:  28 

 

Caso 2: 

 - AOFASpre:  39 

 - AOFASpost:  15 

Post IQ Complicaciones R.Funcionales 



 

Complicaciones R.Funcionales EVA 



Autor año n Edad  seguim AOFAS 
pre 

AOFAS 
post 

Chou LB et al 2000 55 53 26m 66 

Goebel  M et al 2006 29 53 25m 46 71 

Tavakkolizadeh A 2006 26 57 26m 66 

S.Tejero García et al 2012 55 31m 27,2 67,1 

P.Sánchez Gómez 2008 8 60 32m 21,1 88 

E.Sánchez-Alepuz 2003 5 38 17m 23,7 70 

V.Pellicer-García 2010 15 46 20m 19,8 63,6 

HUA 2016 11 56 13m 30,36 60,82 

Complicaciones R.Funcionales EVA 



 

R.Funcionales EVA Satisfacción 



¿Se volvería a intervenir? 

9; 82% 

2; 18% 

EVA Satisfacción Conclusiones 



CONCLUSIONES: 

-  Técnica exigente. 

- No exenta de complicaciones 

- Método de rescate, no técnica estándar 

- Resultado funcional bueno 

- Disminución importante del dolor 

- Pacientes contentos. 

EVA Satisfacción Conclusiones 



Eskerrik asko 
Muchas gracias 




