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Resumen Las sinostosis tarsales son uniones fibrosas, cartilaginosas u 6seas entre dos o mas
huesos del tarso, que modifican la biomecanica del pie y pueden producir dolor. Reportamos el
caso de un paciente pediatrico con metatarsalgia bilateral al que se le diagnosticé una fusion
osea completa entre la base del cuneiforme intermedio y el segundo metatarsiano en ambos
pies. Al respecto, existen escasos reportes en la literatura.

Las sinostosis cuneo-metatarsianas deben ser consideradas entre los diagndsticos diferencia-
les de la metatarsalgia en ninos.
© 2012 Sociedad Argentina de Radiologia. Publicado por Elsevier Espaia, S.L. Todos los derechos reservados.

Bilateral cuneometatarsal synostosis: A case report

Abstract Tarsal coalitions are fibrous, cartilaginous or bony unions between two or more tarsal
bones that change the biomechanics of the foot and can cause pain. We report the case of a
pediatric patient with bilateral metatarsalgia, who was diagnosed with a complete osseous
coalition between the second metatarsal base and the second cuneiform. There are few reports
in the literature.

Cuneo-metatarsal synostosis should be considered in the differential diagnosis of metatarsalgia
in children.
© 2012 Sociedad Argentina de Radiologia. Published by Elsevier Espafa, S.L. All rights reserved.
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Introduccion

Las sinostosis tarsales son uniones fibrosas, cartilaginosas
u d6seas entre dos o mas huesos del tarso'. Pueden produ-
cir dolor, limitacion de los movimientos y alteracién de la
biomecanica del pie. Las barras calcaneo-escafoideas y as-
tragalo-calcaneas son las mas comunes?, mientras que las
fusiones entre los metatarsianos y las cunas son muy infre-
cuentes y tienen pocos reportes en la literatura*.

Se presenta un caso con diagnostico de fusion 6sea com-
pleta entre la base del cuneiforme intermedio y el segundo
metatarsiano. Ademas, se revisan los estudios publicados
hasta la fecha.

Presentacion de caso
Paciente vardn de 9 afnos de edad, sin antecedentes perso-

nales ni familiares a destacar, fue remitido a la consulta por
una metatarsalgia central bilateral, de 1 afo de evolucion,

que se intensificaba con la practica deportiva. En el examen
fisico presentaba dolor a la palpacion e hiperqueratosis en
la zona plantar de la cabeza del tercer y cuarto metatarsia-
no de ambos pies (fig. 1). La movilidad de los tobillos y las
articulaciones subastragalinas era completa.

En las radiografias se objetivo una fusion dsea completa
entre la base del cuneiforme intermedio y el segundo meta-
tarsiano en ambos pies (fig. 2). Se indico el uso de plantillas
para descargar la zona de hiperpresion y el paciente evo-
luciond favorablemente, sin presentar sintomas durante el
seguimiento.

Discusion

Las sinostosis entre dos huesos del pie son una causa fre-
cuente de dolor en la poblacion pediatrico-adolescente.
Las fusiones calcaneo-escafoideas y astragalo-calcaneas re-
presentan mas del 90% de todos los casos?, pero también
pueden ocurrir otras uniones menos comunes (por ejemplo,

Figura 1

Examen clinico donde se objetiva hiperqueratosis plantar (flechas).

b

Figura 2 Radiografias: (a) de frente y (b) oblicuas (flechas).
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entre el astragalo y el escafoides, la cuna y el escafoides o
el calcaneo y el cuboides). En particular, las cuneo-metatar-
sianas son raras y tienen pocos reportes en la literatura®*.

Cuando la sinostosis entre ambos huesos es incompleta,
puede producir dolor e inflamacién en la articulacion afec-
tada. Takakura y Nakata® reportaron el caso de una nifa
de 13 afos con una fusion fibrosa-cartilaginosa incompleta
que ocupaba el 40% de la articulacion entre el primer me-
tatarsiano y la primera cuna. Con las actividades la pacien-
te manifestaba dolor en la region dorsomedial del pie y, al
no responder favorablemente al tratamiento conservador,
se le realizé una artrodesis para aliviar los sintomas. Por
su parte, Fujishiro et al.* publicaron un caso similar en una
adolescente de 16 anos con dolor en el mediopié y signos
radiograficos de fusion incompleta entre la primera cuia y
el primer metatarsiano. Los sintomas, en esta oportunidad,
fueron aliviados con analgésicos y plantillas.

Si la fusion es completa, ocasiona una sobrecarga en
las articulaciones adyacentes y puede producir degenera-
cion articular y dolor. En nuestro caso, la sinostosis elimind
la movilidad de la articulacion cuneo-metatarsiana y, como
consecuencia, produjo una metatarsalgia por sobrecarga.
Estos sintomas normalmente se manifiestan al inicio de la
adolescencia cuando la contextura del paciente y la activi-
dad que desarrolla es mayor, pero en algunas ocasiones las
sinostosis pueden permanecer asintomaticas.

Si bien la sinostosis cuneo-metatarsiana es de rara presen-
tacion, debe ser considerada entre los diagnosticos diferen-
ciales de la metatarsalgia en nifos.

Conflicto de intereses

El autor declara como un posible conflicto de interés ser
autor de uno de los estudios mencionados en las referencias
bibliograficas del articulo.
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