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7.85 pix. El promedio patoldgico del angulo de hiperexten-
sion del hallux (AH1) fue de 163.71°, con una desviacion de
6.88°. El promedio patoldgico de hiperextension de la falange
distal fue de 19.69°, con unadesviacién de 2.75°. El promedio
patoldgico del angulo de la curvatura de la falange distal del
hallux (ACFD) fue de 148.36°, con una desviacidén 5.86°.
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Introduccion: El COVID-19 es una enfermedad causada
por el coronavirus 2 del sindrome respiratorio agudo grave y
puede provocar diferentes sintomas o darse de forma asinto-
matica. La manifestacion cutanea denominada acroisquemia
se localiza en las extremidades principalmente en los dedos
de los pies. El objetivo principal de esta revision es determi-
nar la posible relacién entre las lesiones acroisquémicas y el
COVID-19 asi como comparar manifestaciones clinicas, el tra-
tamiento utilizadoy el diagnostico diferencial de las lesiones.

Material y métodos: En el presente trabajo, se ha realiza-
do unarevision bibliografica con las siguientes palabras clave
“Acroischemia”, “Acro-ischemia”, “COVID-19”, “SARS-CoV-2”,
“Pediatrics” mediante el uso del operador booleano “AND”.
La base de datos utilizada ha sido PubMed con licencia de la
Universidad de Valencia, obteniendo un total de 43 articulos
de los cuales 6 articulos cumplian los criterios de inclusién
y de exclusion, desde el periodo comprendido entre el 1 de
enerode 2020y el 19 de mayo de 2021.

Resultados: En los 6 articulos seleccionados, se pone de
manifiesto que no existe evidencia cientifica que respalde que
el COVID-19 sea el causante de las lesiones acroisquémicas,
ya que en la mayoria de los articulos las pruebas de deteccién
del virus han sido negativas. Ademas, en todos los articulos se
explican las manifestaciones clinicas que se pasa a detallar: son
unas maculas eritematosas violdceas y redondeadas que en
ocasiones presentan ampollasy son similares a los sabafiones.
En cuanto al tratamiento, se menciona en 5 de los articulos y
en la mayoria de ellos se deja evolucionar sin realizar ninguno.
Enalgunos casos en los que se realiza un tratamiento, se utiliza
la cortisona o la prednisonay, en caso de necrosis y ulceracion,
se hace uso de un antibidtico tépico. El diagndstico diferencial
solo se menciona en tres de los articulos, y se caracteriza prin-
cipalmente por perniosis y lupus de sabafiones. Dentro de las
lesiones acroisquémicas, se encuentran las lesiones pernioti-
cas; seria necesario ampliar la busqueda bibliografica en este
sentido en futuras lineas de investigacion.

[Rev Esp Podol. 2023;34(Supl. 1):1-10]

Conclusiones: Entre los sintomas mas importantes de la
COVID-19 destacan latos seca, la fatiga, lafaltadealientoy la
pérdida de olfato, siendo las lesiones acroisquémicas objeto
de debate por el aumento de las mismas durante esta pan-
demia. Mediante este trabajo se quiere poner de manifiesto
si existe relacién entre el COVID-19 y las lesiones acroisqué-
micas.
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Introduccion: El volumen de juego, junto con las exigen-
cias fisicas de los deportes con raqueta, puede conducir a
lesiones del jugador. El objetivo general de presente trabajo
fue determinar las lesiones mas frecuentes en jugadores de
padely los objetivos especificos fueron comparar laincidencia
de lesion de jugadores de padel segun el género, laedady la
categoria de juego, asi como analizar la bibliografia actual y
compararla con los resultados obtenidos.

Pacientes y métodos: Esta investigacion se llevé a cabo
a través de un cuestionario online basado en el cuestionario
validado de Garciay cols., en 2015. Se utilizé la plataforma
de “Formularios de Google”. Los criterios de inclusion fueron
jugadores de padel espafioles, jugadores de cualquier cate-
goria de juego, mayores de edad y menores de 65 afios de
ambos sexos. Los criterios de exclusion fueron ser menor de



