Koalicja stepu i bolesna stopa ptasko-koslawa. Korekcja znieksztalcenia jako
alternatywa dla resekgcji

Tarsal coalition and painful plano-valgus foot. Deformity correction as alternative
to resection

Marek Napiontek Ortop Poliklinika, Poznan

Wstep. Wrodzone nierozdzielenie kosci stepu (koalicja) jest wrodzong wada stopy i rozwojowym
znieksztatceniem, ktére dotyczy od 2% do 13% populacji. Najczesciej wystepuje pomiedzy koscia pietowa
i t6dkowatg oraz skokowa i pietowa. Bdl i znieksztalcenie, najczesciej koslawos$é stepu i odwiedzenie
przodostopia sg gtéwnymi problemami dla chorych dotknie- tych wada. Jesli postepowanie nieoperacyjne
nie przynosi poprawy wchodzi w gre leczenie operacyjne polegajace u dzieci i dorastajacych na resekgcji
potaczenia kostnego i korekcji znieksztatcenia. Tylko 2 prace opisujg chorych z koalicja kosci stepu
leczonych z powodzeniem izolowana korekcja znieksztatcenia (Mosca i Bevan opisali 7 chorych, 11 stop w
2012 r., Ostrowski i wsp. opisali 2 chorych, 2 stopy w 2016 1.).

Cel. Cel pracy to prezentacja chorych z koalicja kosci stepu leczonych izolowang korekcja znieksztatcenia
kos$lawego i od- wiedzeniowego osteotomia przedniej czesci kosci pietowej z otwarciem klina od boku
(Evans).

Material metoda. Dokonano retrospektywnej oceny 11 chorych (13 stép) z koalicja skokowo-t6dkowsq i
skokowo-pietowa operowanych kolejno w latach 2007-2020. Wiek w chwili operacji wahat sie do 12 do
23 lat. U wszystkich skorygowano znieksztalcenie osteotomia przedniej czesci kosci pietowej z otwarciem
klina od boku, potgczong z wydtuzeniem mies$nia brzuchatego tydki. Do rozwarcia miejsca osteotomii
uzyto przeszczepu kostnego pobranego z kostki bocznej. Osteotomia nie wymagata stabilizacji metalem.
Wszyscy pacjenci przed operacja prezentowali bolesng stope ptasko-koslawg z ograniczeniem ruchu
podskokowego. Dwoje z nich byto operowanych obustronnie. Czas obserwacji wahat sie od 5 do 17 lat
(Srednia 9). Dokonano oceny w oparciu o badanie kliniczne i ocene radiogramoéw w pozycji stojacej (kat
skokowo-$rod- stopny [ w projekcji AP i bocznej). Ocene bdlu dokonano w oparciu o skale VAS.

Wyniki. U wszystkich operowanych chorych uzyskano zniesienie bélu i poprawe ksztattu stopy. Wszyscy
prezentowali prawidlowg propulsje. Nie ulegto zmianie ograniczenie ruchomosci w stawie podskokowym.

Whioski. Korekcja ksztattu stopy bez resekcji koalicji zniosta bél zwigzany z wada.



