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Resumen

Introducción  y  objetivos:  La  Fascitis  plantar  (FP)  es  una  causa  frecuente  de  talalgia  y  discapa-
cidad. Pretendemos  valorar  la  efectividad  del  Tratamiento  con  Ondas  de Choque  (TOC)  Focales
Piezoeléctricas  con  apoyo  ecográfico  y  mantenimiento  del  efecto  a  3  y  6  meses.
Material y  Métodos:  Estudio  retrospectivo  cuasi-experimental  junio  2015  a  Junio  2017,  con
90 pacientes,  36,6%  hombres  y  63,3%  mujeres,  edad  media  52  años,  diagnosticados  de FP.  Se
realizaron  3 sesiones  (una  semanal  durante  3  semanas)  de tratamiento  con  Ondas  de  Choque
(Generador  PiezoWave  F10  G4),  con  apoyo  ecográfico,  con  revisión  semanal,  a  los  3 y  6 meses.
Variables principales:  dolor,  cuantificado  mediante  Escala  Visual  Analógica  (EVA)  antes  y  después
de cada  sesión,  a los  3  y  6  mesesy  Escala  de  Roles  y  Maudsley  al  final  del tratamiento  y  a  los
3 y  6  meses.  Se aplicaron  2000  pulsos  por  sesión,  energía  media  0,45  mJ/mm2,  mediana  de
frecuencia  8 MHz  y  mediana  de  profundidad  del  foco  15  mm.
Resultados:  Se  obtuvo  mejoría  estadísticamente  significativa  mediante  EVA  entre  las  3
sesiones  de  tratamiento  y  al  cabo  de 3  y  6  meses  post-tratamiento,  obteniendo  una mejoría
estadísticamente  significativa  en  todos  los  valores  (p  <0.05).  Según  la  escala  Roles  y  Maudsley,
el 69,7%  de  los  pacientes  consideran  el resultado  bueno  o  excelente  a  los  3  meses  y  un 68,9%
a los  6  meses;  resultado  estadísticamente  significativo.
Conclusión:  El TOC  piezoeléctricas  focales  con  apoyo  ecográfico  puede  constituir  una  buena
opción  terapéutica  en  FP.  Reduce  el dolor  desde  la  primera  sesión,  y  consigue  una  percepción
subjetiva de  la  mejoría  mantenida  a los  6  meses  post-tratamiento.
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Piezoelectric  focal  waves  application  in the  treatment  of  plantar  fascitis

Abstract

Introduction:  Plantar  fasciitis  (PF)  is  one  of  the  most  frequent  causes  of  thalalgia  and  disability.
The effectiveness  of  extracorporeal  shock  wave  therapy  is an  ideal  alternative  to  conservative
treatments.
Objetive: To  evaluate  the effectiveness  of  the  treatment  with  Piezoelectric  Focal  Shock  Waves
with echographic  support  and  maintenance  of  the  effect  at 3  and  6  months.
Materials  and  Methods:  Causi-experimental,  retrospective  statistical  study,June  2015  to  June
2017, of  90  patients,  36.6%  men  and  63.3%  women,  with  a  mean  age of  52  years,  diagnosed  with
PF. Three  sessions  (one  weekly  for  3 weeks)  of  shock  wave  therapy  (PiezoWave  F10  G4  generator)
were performed,  with  echographic  support  and  weekly  revision  and  at  3  and  6 months.  Main
variables: pain,using  Visual  Analog  Scale  before  and  after  each  session  and  at  3  and  6  months
and Roles  and  Maudsley  Scale  at  the  end  of  treatment  and  at 3  and  6  months.
Results: 2000  pulses  per  session  were  applied,  medium  energy  intensity  0.45  mJ  /mm2,  median
frequency  8  MHz  and  median  depth  of  focus  of 15  mm.  Statistically  significant  improvement  was
observed in the  Visual  Analog  Scale  between  the  3 treatment  sessions  and  after  3  and  6 months
posttreatment,obtaining  a  statistically  significant  improvement  in all values  (p  <0.05).
Conclusion:  Treatment  with  piezoelectric  focal  shock  waves  in PF  may  reduces  pain  from  the
first session  and  achieves  a subjective  perception  of  improvement,  maintaining  these  results  at
6 months  post  -treatment.
©  2018  SECOT.  Published  by  Elsevier  España,  S.L.U.  All  rights  reserved.

Introducción

La  fascitis  plantar  (FP)  es una  de  las  causas  más  frecuentes
de  dolor  en  el  pie en  adultos.  Se  presenta  clínicamente  como
dolor  en  la apófisis  interna  de  la  tuberosidad  del calcáneo,
lugar  de  inserción  proximal  de  la fascia  plantar1. Afecta  con
mayor  prevalencia  a  la  población  entre  40  y  60  años  de  edad,
incluso  de  forma  bilateral  en  un tercio de  los  casos. Se pre-
senta  tanto  en personas  sedentarias  como  en  corredores  de
maratón,  de  forma  que  un 10%  de  la  población  la  presen-
tará  en  algún momento  de  su  vida2,3.  Aunque  su etiología  no
es  del  todo clara,  es  probable  que  la  causa  no  sea  única
y  haya  diversos  factores  que  contribuyan  a  su  aparición,
entre  los  que  cabe  destacar  el  sexo femenino,  el  sobrepeso,
tanto  la bipedestación  como  el  sedentarismo  y  condiciones
anatómicas  como  la  arquitectura  del pie  (cavo,  valgo,  con
disminución  de  la  movilidad  del hallux),  la  contractura  de la
cadena  posterior  muscular  del  miembro  inferior  y la  atrofia
de  la  grasa  plantar4,5.

La  FP  es  un  trastorno  musculoesquelético  que  cursa  con
clínica  de  dolor,  más  intenso  con el  inicio  de  la deambu-
lación  por las  mañanas  o  tras  un periodo  de  reposo,  y  que
aumenta  con  la bipedestación  prolongada  o  con actividades
de  impacto6.

El diagnóstico  se realiza  mediante  la  historia  clínica  y
la  exploración  física  y se confirma  mediante  ecografía,  que
descarta  microrroturas  y  determina  el  grosor  de  la  fascia.
El  criterio  diagnóstico  es un  grosor  >  4 mm.  El ultrasonido
y  la RM  representan  las  modalidades  de  primera  y segunda
elección  respectivamente  para  el  diagnóstico  de  FP7.

El  tratamiento  de  la  FP  incluye  un cambio  en  el  estilo
de  vida.  Los  analgésicos  orales  y  los  AINE, los  ejercicios  de
estiramiento  de  la  fascia, masajes  y  el  frío  local  suponen

una  primera  línea  de tratamiento.  Ante  una  ausencia  de
mejoría  tras este  primer  abordaje,  debería  considerarse  el
manejo  rehabilitador:  fisioterapia  (estiramientos  excéntri-
cos,  masaje  miofascial,  electroterapia),  ortesis  plantares  o
infiltraciones  locales  de corticoesteroides,  PRP8,9 o  toxina
botulínica10,11.

Una  propuesta  de tratamiento  que  ha demostrado  recien-
temente  su seguridad  y  efectividad  es la  terapia  con  ondas
de  choque  (TOC)  extracorpóreas,  útil  para  pacientes  con
fascitis  plantar  crónica  (FPC)  refractaria  a  los  tratamien-
tos anteriormente  citados12-14. Con  la  práctica  cada  vez más
extendida  de la  ecografía,  se está  siendo  más  exacto  en la
ubicación  del  punto  de aplicación  del transductor  en  la TOC.

En  el  presente  estudio  se exponen  los resultados  regis-
trados  tras  un  año  de TOC  focales  piezoeléctricas  en  el
tratamiento  de la  FP,  utilizando  apoyo ecográfico,  en  pacien-
tes  de nuestro  Servicio  de Rehabilitación.

Material  y métodos

Con  el  informe  favorable  del Comité  Ético  de  Investiga-
ción  Clínica  de nuestro  hospital  (Dictamen  Favorable  del
Proyecto  Investigación  Biomédica,  C.P.-C.I.  17/327-E),  se
realizó  un estudio  analítico  cuasiexperimental,  en  el  que
seleccionamos  una  muestra  de 90  pacientes  de  forma  no
aleatorizada  de junio  de 2015  a julio  de 2017.

Todos  los  pacientes,  antes  de ser tratados  con  ondas  de
choque,  han  sido debidamente  informados  de los  objeti-
vos  que  se persiguen  con este tratamiento,  así como  de
sus  posibles  complicaciones  y de sus  ventajas  sobre  otras
posibilidades  terapéuticas.  Todos  firmaron  el  consenti-
miento  informado.
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Criterios  de  inclusión

En  el  presente  estudio se incluyó  a pacientes  proceden-
tes  de  nuestro  propio  servicio  así  como  a  los  remitidos  de
los  servicios  de  Reumatología  y  Traumatología,  mayores  de
18  años,  con  FPC (de  más  de  6 meses  de  evolución),  que
habían  realizado  previamente  algún  tratamiento  (ortesis
plantar,  fisioterapia,  infiltración  de  corticoide),  que  presen-
taran  un  valor  mayor  de  4  en la  Escala  Visual  Analógica  (EVA).
A  todos  ellos  se les realizó  previamente  una  ecografía  diag-
nóstica  para  confirmar  la  dolencia  y  minimizar  las  posibles
complicaciones.

Criterios de  exclusión

Se excluyó  del  estudio  a  aquellos  pacientes  que  presentaban
alguna  contraindicación  para  el  tratamiento  según  los  crite-
rios  de  la  Sociedad  Española  de  Tratamiento  con Ondas  de
Choque15 (tabla  1).  Tampoco  se  ofreció  tratamiento  a  aque-
llos  pacientes  a  los que  se  les había  realizado  infiltración  con
corticoides  en las  6 semanas  previas  (sí  se les podía  reali-
zar  tras  haberse  cumplido  dicho  intervalo  de  tiempo),  a  los
que  presentaban  un  valor  en  la  EVA  inferior  a  4  ni a  los  que
voluntariamente  rechazaron  el  tratamiento.

Variables  estudiadas:  edad,  sexo,  tiempo  de  evolu-
ción  del  dolor  en la  fascia,  presencia  o  no  de  espolón
calcáneo,  grosor  de  la  fascia  en ambos  pies,  haber  reali-
zado  previamente  fisioterapia,  haber  recibido  tratamiento
mediante  infiltración  de  corticoides,  utilizar  ortesis  plantar
a  medida  o  talonera  de  descarga,  realizar  habitualmente
deporte  de  impacto  o  trabajo  de  impacto,  presencia  de
limitación  del  balance  articular  en  tobillo  (exploración
de  flexión  dorsal y  plantar),  índice  de  masa  corpo-
ral  mayor  o  menor  de  30  y situación  laboral  activa  o
no.

Variables  dependientes  del  tratamiento:  se evaluó  el
dolor  con  la  EVA  y  la satisfacción  del paciente  mediante  la
escala  de  Roles  y Maudsley,  que  clasifica  el  resultado  del
tratamiento  según  valoración  del paciente  en  excelente,
bueno,  regular  o  malo.  Se  valoró  el  máximo  dolor  en la  fascia
al  apoyo  durante  el  día  y  en  reposo  antes  de  iniciar  el  trata-
miento  con  ondas  de  choque,  el  dolor  en la  última  semana
al  inicio  de  cada  sesión  y  el  valor  según  EVA  al apoyo  del pie
inmediatamente  después  de  aplicar  el  tratamiento.  A todos
los  pacientes  se  les  recomendó  un  programa  de  estiramien-
tos  específicos,  según  protocolo,  para  realizar  en  el  ámbito

domiciliario.  Tras  la  última  sesión,  se pidió  a los  pacientes
que  calificaran  el  resultado  obtenido  postratamiento,  utili-
zando  para  ello  la  escala  de satisfacción  de  Roles  y  Maudsley.
Se  revisó  a  estos  pacientes  a los  3 y  a  los  6  meses,  con
interrogatorio  del máximo  dolor  con  el  apoyo  durante  el  día
y  en reposo  (EVA)  y  resultado  subjetivo  obtenido  mediante
la  escala  de satisfacción  de Roles  y Maudsley.  Todos los con-
troles  se realizaron  en  consulta,  excepto  la  valoración  a  los
6  meses,  cuya  información  se  recogió  por  vía  telefónica.

Intervención

Se  aplicó  la TOC  extracorpórea  con  generador  piezoeléctrico
(PiezoWave  F10G4,  Richard  Wolf,  Knittlingen,  Alemania),
posicionando  al paciente  en decúbito  prono.  La ecografía
(sonda  lineal  de 6-12  MHz)  nos permitió  visualizar  la  lesión  y
valorar  la presencia  de entesitis  en  polo inferior  del calcá-
neo,  medir  el  grosor  de la  fascia  y  localizar  la  profundidad
del  foco  de aplicación.  La  media  de profundidad  del foco  fue
de  15  mm,  la  media  de  densidad  de  energía  utilizada  fue  de
0,45  mJ/mm2 (aplicada  según  tolerancia  del paciente)  y la
frecuencia  de  8  Hz en  todos  los casos.  Se aplicaron  2.000  pul-
sos  en cada  sesión;  se llevaron  a  cabo 3  sesiones  en  total,
una  por  semana,  con revisión  a  los 3  y  a los  6 meses.

Durante  las  semanas  de tratamiento  se recomendaba  a
los  pacientes  la realización  en  domicilio  de ejercicios  ana-
líticos  de estiramiento  de tríceps  (gemelos  y sóleo)  y de  la
fascia  plantar  bilaterales.  A los  pacientes  en  los que  se obje-
tivaba  un  pie  cavo o valgo  o anomalías  en  la  biomecánica
plantar  que  pudieran  ser un  factor  agravante  o  perpetuador
de  su sintomatología,  se les  prescribieron  ortesis  plantares
a  los  3 meses  de finalizar  el  tratamiento.

Los  facultativos  que  realizaban  la  TOC  estaban  todos  for-
mados en ecografía  de fascia  plantar.  Constituían  un  total
de  3 equipos  de  2  facultativos  cada  uno  y  habían  consen-
suado  previamente  las  referencias  anatómicas  de medición
ecográfica.

Análisis  estadístico

Los datos  fueron  analizados  con el  software  SPSS  de
Windows  versión  23.  Para  la  comparación  de  2  variables
cualitativas  se ha  usado  la  prueba  de chi-cuadrado  y  la de
Wilcoxon  para  comparar  las  cualitativas  que  no seguían  una
distribución  normal.  Para  describir  las  variables  cuantitati-
vas  que  seguían  una  distribución  normal,  se usó  la  media  y la

Tabla  1  Contraindicaciones  para  el  tratamiento

-  Proximidad  de  pulmones  e  intestino,  vísceras  huecas  y  membranosas.  Riesgo  de rotura,  sangrado  y  derrames
- Tratamiento  en  grandes  vasos  o  nervios  por  posibilidad  de  lesión  o  sangrado
- Mujeres  gestantes
-  Niños
- Pacientes  con  alteraciones  de  la  coagulación
- Pacientes  anticoagulados  no  debidamente  revertidos  a  heparina.  Posibilidad  de  desarrollar  hemartros.
- Artritis  reumatoidea  activa
- Enfermedad  tumoral  diseminada
- Infiltración  previa  de  tejidos  con  corticoides  tipo  depot  las  5-6  semanas  previas

Fuente: Tomada de Sociedad Española de Tratamientos con Ondas de Choque (SETOC).
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Figura  1  Factores  de  riesgo  y  hábitos  de  vida  en  la  muestra.

desviación  estándar  y,  en caso de  que  no  la  siguieran,  la
mediana  y el  rango  intercuartílico.  En  caso  de  una  variable
cualitativa  con  más  de  2 categorías,  se usó  la prueba  ANOVA
o  Kruskal-Wallis,  respectivamente.  Se  consideró  resultado
estadísticamente  significativo  si  el  nivel  de  significación  p
era  < 0,05.

Resultados

Se  trató  a 90  pacientes,  57  mujeres  y 33  hombres,  con
una  edad  media  de  52  años. El  tiempo  medio  de evolu-
ción  fue  de  16  meses.  En  la  figura  1  se especifican  las
características  de  nuestra  muestra  en  cuanto  a  factores  de
riesgo  de desarrollar  FP  y  los hábitos  de  vida.  La  varia-
ble  principal  es  la  mejoría  del dolor según  la EVA  y  se
analizan  secundariamente  las  siguientes  variables:  presen-
cia  o  no  de  espolón  calcáneo,  haber  realizado  previamente
fisioterapia,  haber  recibido  tratamiento  mediante  infiltra-
ción  de  corticoides  los  3  meses  previos,  utilización  previa
de  ortesis  plantar  a  medida  o  taloneras,  realizar  habitual-
mente  deporte  de  impacto  o  trabajo  de  impacto,  presencia
de  limitación  del balance  articular  en  tobillo  (explora-
ción  de  flexión  dorsal  y plantar),  índice  de  masa  corporal
mayor  o  menor  de  30  y  situación  laboral  activa  o no. No
se  encontró  relación  estadísticamente  significativa  de  nin-
guna  de  estas  variables  con la mayor  o  menor  disminución
de  la  intensidad  del  dolor  (EVA)  (p  >  0,05).  Tampoco  se
encontró  relación  del aumento  o  disminución  del dolor
(EVA)  con  la  intensidad  de  la  energía  utilizada  durante
la  técnica  (p  >  0,05).  No se ha analizado  la influencia
que  pudiera  tener  la  prescripción  de  ortesis  plantar  (a
los  3  meses  postratamiento)  en  los resultados  obtenidos  en
el  EVA  a  los  6  meses,  pero  sí la  influencia  que  pudiera
tener  en  la  mayor  o  menor  disminución  del valor  en  la
EVA  antes  de  la revisión  de  los 3  meses  de  tratamiento;
relación  esta  que  no  fue  estadísticamente  significativa
(p  >  0,05).

En  lo  referente  a los  resultados  en  la EVA,  los  pacien-
tes  de  nuestra  muestra  partían  de  un valor  medio  de  3,5
(IC  95%:  3,93-3,07)  en  reposo  y  de  8,6  (IC  95%:  8,86-8,34)
como  máximo  dolor  al apoyo  durante  el  día.  Las  medias
a  los  6  meses  de  tratamiento  fueron  de  1,6 (IC  95%:  2,09-
1,11)  en  reposo  y de  3,1 (IC  95%:  3,65-2,55)  como  máximo
dolor  al  apoyo  durante  el  día,  respectivamente.  Al  compa-
rar  los valores  de  la EVA  en  reposo  y  el  máximo  dolor  al
apoyo  durante  el  día  entre  las  3  sesiones  de  tratamiento  y

Figura  2  Diferencias  en  los  valores  de  EVA  media  (en  actividad
y reposo)  entre  la  primera  sesión,  sucesivas  y  con  las  revisiones
a 3 y  6 meses.  De abajo  arriba  en  el  eje vertical  se aprecia  cómo
la diferencia  entre  las  medias  de  EVA  va aumentando,  con  una
ligera  disminución  en  la  revisión  a 6 meses.

al  cabo de 3  y de 6 meses  postratamiento  con TOC,  se vio  una
mejoría  estadísticamente  significativa  en todos  los  valores
(p  < 0,05)  (fig. 2).

Según  la  escala  de Roles  y  Maudsley,  a  los  3 meses,  un 36%
de  los pacientes  referían  que  el  resultado  del  tratamiento
había  sido  excelente;  un 33,7%,  que  bueno;  un 19,1%  lo cali-
ficaba  de  moderado  y un  11,2%  de la  muestra  lo consideraba
malo.  A los  6  meses  las  cifras  son similares:  un 37,7%  con
resultado  excelente;  un 31,2%,  bueno;  un 19,5%,  moderado  y
un 11,7%,  malo.  Durante  el  seguimiento,  11  de los  pacientes
se  perdieron  en  el análisis  a  6  meses.

Con  este  tratamiento,  no  se han  registrado  efectos  adver-
sos  ni complicaciones  con  la  técnica  en  ningún  caso.

Discusión

Con  este  trabajo  analítico  exponemos  nuestra  experiencia
en  la TOC  con un  generador  de tipo piezoeléctrico:  hay  muy
pocos  trabajos  publicados  que  utilicen  este  tipo  de  genera-
dor.

Numerosos  estudios  analizan  las  distintas  alternativas  de
tratamiento  de la  FP16-20. Se trata de una  dolencia  muy  pre-
valente  y con  múltiples  factores  de riesgo,  por  lo que,  en
muchos  casos,  estas  opciones  terapéuticas  no  resultan  efec-
tivas.

La  FP  es  un trastorno  musculoesquelético  autolimitado,
ya  que  en  un  80-90%  de los  casos  la  sintomatología  va  a
desaparecer  en los  10  meses  posteriores.  Sin  embargo,  este
intervalo  de tiempo  resulta  frustrante  tanto  para  el  paciente
que  la presenta  como  para  el  especialista  que  la  trata.  Por
eso,  cuanto  antes  se  diagnostique  y  se  comience  el  trata-
miento  mayor  será la probabilidad  de  curación.

En  la revisión  sistemática  de Díaz López  y  Guzmán
Carrasco21, sobre  la  efectividad  de los  distintos  tratamien-
tos conservadores  (ortopédicos,  fisioterapia  ----vendajes,
estiramientos----,  electroterapia  ----ultrasonidos,  ondas  de
choque,  iontoforesis,  láser  y  magnetoterapia----  y  la  acu-
puntura),  analizaron  32  artículos,  en  los  que  las  técnicas
más  empleadas  fueron  los estiramientos  y las  ondas  de
choque,  aunque  los  mejores  resultados  se  obtuvieron  combi-
nando  varias  técnicas.  Las  ondas  de choque  fueron  efectivas
cuando  otras  técnicas  fracasaron.

El  tratamiento  de primera  elección  de la FP  es el  con-
servador.  Las  terapias  físicas  empleadas  en  los  distintos
estudios  han  demostrado  ser  eficaces,  en distinta  medida,
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para  disminuir  el  dolor  o  aliviar  los síntomas  de  la FP.  No
se  suele  acudir  como  primera  opción  terapéutica  al  trata-
miento  quirúrgico,  ya  que  no  siempre  da  buenos  resultados
y  tiene  una  recurrencia  del 30%  de  los  casos.

La  TOC  focales  se  ha propuesto  como  opción  para  el
tratamiento  de  FP,  además  de  para  otras  dolencias  muscu-
loesqueléticas.  Wang  et  al.,  en una  revisión  publicada  en
201222,  concluyen,  a  propósito  de  la  TOC  extracorpórea  en
FP  que,  habiendo  tantos  factores  de  confusión  que  influyen
en  los  efectos  de  los resultados  de  esta  terapia,  podría  exis-
tir  controversia  en  los  resultados  obtenidos.  Sin  embargo,
la  gran  mayoría  de  los  estudios  revisados  está  a favor  de la
TOC  extracorpórea,  con una  tasa  de  éxito  que  va  de  un 34  a
un  88%.

No  hay  consenso  en  cuanto  a  la  densidad  de  la energía
aplicada  o los  parámetros  de  tratamiento.  En  un  metaa-
nálisis,  Dizon  et  al.23 revisan  varios  estudios  y  analizan  los
resultados  en  cuanto  a dolor  y funcionalidad  según  la inten-
sidad  de  la  energía  aplicada,  y observan,  así  mismo,  los
eventos  adversos  que  se  registraban  en  cada  uno.  Conclu-
yen  que  las  ondas  de  choque  a  intensidad  moderada  y alta
son  efectivas  en  la reducción  del dolor  y  en  la  mejora  de la
funcionalidad  en  la FPC  y, aunque  el  tratamiento  podía  pro-
vocar  dolor,  este  era bien tolerado  por  los  pacientes  y  era
de  corta  duración.  En  cuanto  al protocolo,  Rompe  et al.24

proponen  que  3 sesiones  semanales  de  1.000  pulsos  a baja
energía  es una  terapia  efectiva.  Sin  embargo,  Wang  et al.25

en  uno  de  sus  trabajos  administran  una  única  sesión  de
tratamiento  y  reportan  buenos  resultados  hasta  72  meses
después.

Hay  3  formas  de generar  la  onda  de  choque  focal,  con
un  generador:  de  tipo electrohidráulico,  electromagnético
y  piezoeléctrico.  Este  último  tiene  elevada  intensidad  en
el  foco,  pero  dicho  foco  es  el  más  pequeño  de  los 3,
por  lo  que  la  energía  total  es  menor.  Como  ventaja  cabe
destacar  que  es menos  doloroso  y mejor  tolerado  por el
paciente.

En  el  trabajo  de  Liang26 (piezoeléctrico)  hacen  2  grupos
aleatorizados  de  pacientes  con  FP: uno  recibe  ondas  de
choque  a  alta  intensidad  (0,56  mJ/mm2)  y  el  otro  a  baja
intensidad  (0,12  mJ/mm2).  Obtienen  similares  resultados  de
mejoría  en  dolor  y  funcionalidad  tanto  con  alta  como  con
baja  intensidad  y, aunque  se asocia  a menor  dolor  con alta
intensidad,  esto  no  se  vio  reflejado  en  los  resultados  favo-
rables,  que  pasaron  de  un  67%  a  los 3 meses  a  un  58%  a los
6  meses  de seguimiento.

En  nuestro  trabajo,  cuando  se analizan  las  diferencias
en  los valores  de  las  medias  de  EVA  entre  la  primera  sesión
de  tratamiento  y  las  sucesivas  y con  las  revisiones  postrata-
miento  a  los  3  y  a los  6 meses,  se aprecia  cómo  la  diferencia
entre  las  medias  de  EVA  va  aumentando,  con una  ligera  dis-
minución  de  los valores  a  los  6  meses.

Comparando  la  media  de  los valores  de  EVA  (dolor
máximo  al  apoyo  durante  el  día  y  en  reposo)  referidos  por
el  paciente  entre  la  primera  sesión  y  las  sesiones  sucesivas
(segunda-tercera)  y  posteriormente  con  los  valores  postra-
tamiento  a  los 3  y  a los  6  meses,  se  aprecia  un aumento
de  las  diferencias  de  estos  valores  con  el  tiempo,  lo que  se
traduce  en  una  mejoría  del  dolor del  paciente,  mantenida  a
medio-largo  plazo,  según  los  resultados  de  nuestro  estudio.
En  esta  ligera  disminución  a  los  6  meses,  podría  haber
influido  la pérdida  de  seguimiento  de  11  de  los  pacientes.

En  el  metaanálisis  de Sun  et  al.27 comparan  la  efica-
cia  de  las  ondas  de  choque  extracorpóreas  en  general,  las
ondas  de choque  focales  y  las  ondas  de choque  radiales  con
placebo  para  evaluar  su  efectividad  en  la FP  crónica.  La
conclusión  obtenida  es  que la terapia  con  ondas  de choque
focales  puede  aliviar el  dolor  en  la FP  crónica  como  opción
alternativa  ideal;  mientras  tanto,  no se  pueden  extraer  con-
clusiones  firmes  de la  efectividad  general  de las  ondas  de
choque  ni  de las  ondas  de choque  radiales.  Debido a las
variaciones  en  los  estudios  incluidos  en dicho  metaanálisis,
se  necesitan  ensayos  adicionales  que  validen  estas  conclu-
siones.

Existen  pocos  trabajos  que  analicen  la  eficacia de  las
ondas  de choque  en FP  con un  aparato  de  tipo  piezoeléc-
trico,  por  lo que  sería  interesante  determinar  qué  generador
de  ondas  de choque  podría  resultar  más  eficaz  y  si  una  den-
sidad  total  de energía  menor  en el  foco,  como  ocurre  con
un  generador  piezoeléctrico,  influye  en  la  eficacia  de  este
tratamiento.

Como  limitaciones  del presente  estudio  destaca  que  no
se  pudo  cuantificar  si  existió  o  no  un  cambio  en  los hábitos
de  vida  de los pacientes  tratados,  lo que  puede  suponer  que
los  resultados  favorables  obtenidos  estén  influidos  por  estos
cambios,  por  la  propia  evolución  natural  de la  enfermedad
o  por el  uso  de ortesis  plantares  a medida  y  no  solo  se  deban
al  empleo  de  la  TOC  extracorpórea.  Sería interesante  rea-
lizar  un  estudio  comparativo  de la  eficacia  y tolerancia  de
este  tratamiento  frente  a la  infiltración  de  la fascia  plan-
tar  o disponer  de un grupo  control,  ausente  en  este  trabajo,
para  lo que  serían  necesarios  futuros  estudios  que  clarifi-
quen  las  soluciones  más  efectivas  para  el  tratamiento  de
la  FP.

Otra  de  las  limitaciones  que  presenta  el  estudio  es  que
no  se  ha  analizado  el  número  de  pacientes  que  podrían  pre-
sentar  alteraciones  morfológicas  en el  pie y cuáles  eran
estas.  Solo  se  registró  si  llevaban plantilla  o no  antes  del
tratamiento  y, por  tanto,  no  se analiza  si  ese  factor  podría
estar  relacionado  con los  resultados  obtenidos  en la  escala
EVA.  Esta  podría,  igualmente,  ser otra  línea  de investigación
futura.

Conclusiones

Según  los  resultados  obtenidos  en  nuestro  estudio,  la  TOC
focal  piezoeléctrica  aplicada  a  alta  intensidad  de energía
reduce  el  dolor  de la FP  desde  la  primera  sesión,  mejorando
y  manteniéndose  este  resultado  incluso  6  meses después,
mejoría  que  es  estadísticamente  significativa.  Del mismo
modo,  la  gran  mayoría  de los  pacientes  tratados  conside-
ran  haber  obtenido  un  resultado  positivo  con  esta  terapia
(escala  de Roles  y Maudsley)  y  se encuentran  satisfechos.

La  TOC  focal  piezoeléctrica  constituye  una  alterna-
tiva  terapéutica  eficaz  para  la  resolución  de la FP  en  los
pacientes  que  presentan  esta dolencia,  segura  por la  ausen-
cia  registrada  de complicaciones  y  muy  bien  tolerada  en
comparación  con otras  técnicas  intervencionistas.  Debería
ser  conocida  y considerada  por  los  profesionales  que  nos
dedicamos  a  tratar  este campo  de  las  entidades  musculoes-
queléticas.
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