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PATOLOGIA ORTOPEDICA DEL PIE

El ple corresponde a un dérganc extremadamente complejo:
o5 huesos, todos ellos relacionados canh  otras tantas
articulaciones de conformacién anatémica muy complicadas, que
ile permiten realizar los mas amplios y complicados
movimientes, adaptarse a teda clase de superficies y soportar
la carga del peso propio del cuerpo, agregadc a la sobrecarga
que significa la energia cinética de la marcha, carrera,

saltos ¥y carga de pesos extra.

ina organizacion completa de elementos  fibrosos,
capsulas articulares, ligamentos interarticulares y bandas
aponeurdéticas contribuyen a sostener la arquitectura ésea. Un
complicado sistema articular mueve entre si todas la piezas
oseas y contribuye en forma principal a sostener estructuras

del esgueleto en su totalidad.

Un rico sistema nervioso le confiere a todos los
tegumentos y partes blandas del pie, no séle sensibilidad,
s1no que ademas recibe en forma instantanea la informacién
referente a la magnitud de la carga soportada por el pie en
general e 1independientemente de cada sector por separado de
la superficie plantar, la transmite a los centros motores
corticales y medulares, generandoe reflejos neuromusculares
instantdneos gque, a su wvez, actuando socbre las acciones
musculares periféricas {columna, pelvis, extremidades),

ayvudan a mantener el equilibrio.

Carga del peso, impulsién de la marcha, correccién de

VA

1o desniveles del piso, sensaciones tactiles, de presiones,

6}

de desniveles, y todo ellc en las mas variadas cilrcunstancias



7. por toda la vida del hombre, son algunas de las funciones

del pie, v que lo hacen un édrgano funcionalmente maravilloso.

En relacidén al sistema de sustentacién y presién, el

peso del cuerpo, proyectado sobre el pile, es sustentado por
tres puntos de apeoyce que forman el tripede plantar.

El tripode plantar se configura con un punto posterior,
el talon (hueso calcaneo), y dos puntos anteriocres: por
dentro, la cabeza del primer metatarsiano y, por fuera, la

cabeza del quinto.

Estos tres puntos de apoyo, a su vez, estan fuertemente
unidos por  bandas aponeurdticas y  musculares (arcos
plantares) que sostienen en sus respectivos sitios los tres
puntos descritos: el arco plantar interno une el apoyo
calcanec con la cabez del primer metatarsianc {arco
internc), el arco plantar externo une el apoye calcdneo con
ia cabeza del quinto metatarsiano (arco externo) y, el arco
metatarsiancs (arco anterior). Veremos coémo el aplastamiento
de estos arcos, principalmente del arco interno y el anterior
o metatarsiano, generan una rica y frecuente patologia en el
ple, pie plano longitudinal, pie plane anterior y su

consecuencia el hallux valgus.

En la marcha, el pesc del cuerpo es recibide v scportado
or el primer puntc de apoyc del talén (calcaneo) y, desde
alli, se desplaza progresivamente hacia los puntos de apoyo
anteriores (metatarsianos) a lo largo de dos wvias: una
interna {arco plantar longitudinal interno} y otra externa

o plantar longitudinal externo).
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=0 todas 515 estructuras: hueso, posicién de sus
articulaciones, tensidn  de sus capsulas articulares,
ligamentos, facias y aponeurosis plantares, fatiga muscular,
Aeformacién de los ejes del pie, de los metatarsianos Yy
dedos, mal apoyo plantar, etc., todo lo cual se traduce en
dolor, desgaste articular prematuro (artrosis), contracturas
musculares dolorosas y callosidades, todo lo cual constituye

la patologia ortopédica del ple.

PRINCIPALES CUADROS PATOLOGICOS ORTOPEDICOS DEL PIE

Jon multiples 1las causas  <Capaces de generar un pile
doloroso, incompetente para sostener el peso del cuerpo,
propulsario en la marcha o© equilibrarle sobre el piso.
Clasificacidn
Maiformacicnes congenitas. Ejemplos: pie planc-valgo

cngénito, pile bot, ple cavo congénito, primer metatarsiano
Lesiones neurclsagicas. Ejemplos: ple del poliomielitico, pile
de la paralisis cerebral, pie del diabético.

peformaciones adguiridas:

«Del pie: pie plano longitudinal, pie plano valgo, pie plano
anterieor {o transverso).

«De los dedos: hallux-valgus, hallux-rigidus, dedos en garra
{0 en martillo), lesicnes del 5° dedo.

Mstatarsalgias.

Talodineas o talalgias.



