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Objetivo: Estabelecer parâmetros e propor uma classificação radiográfica das 
deformidades em adução e supinação do pé que auxiliem a indicação da cirurgia 
de Garceau14 do PTC. Secundariamente objetiva-se avaliar se o resultado da 
cirurgia de Garceau depende do tratamento inicial empregado, cirúrgico ou 
incruento, e verificar a manutenção da correção até a maturidade esquelética. 
Casuística e Métodos: Dois grupos de pacientes foram avaliados. Grupo I 
pacientes submetidos à liberação peritalar e Grupo II pacientes tratados pelo 
método de Ponseti, ambos submetidos secundariamente a cirurgia de 
Garceau14. Os pacientes foram avaliados em dois momentos distintos, e nas 
avaliações empregamos a escala AOFAS para tornozelo e retropé e as 
avaliações radiográficas com mensuração do ângulo entre o tálus e o primeiro 
metatarso na incidência dorso plantar com carga e a elevação do primeiro 
metatarso na incidência de perfil com carga. Resultados: Na primeira avaliação 
clínica a pontuação média na escala AOFAS do retropé foi 87 pontos no Grupo 
I (variação de 54 a 95) e 86 pontos no Grupo II (variação de 54 a 100). Na 
segunda avaliação o Grupo I teve AOFAS médio de 92 pontos (76 – 100) e o 
Grupo II de 94 pontos (76 – 100). Na avaliação radiográfica a deformidade em 
adução obteve correção média de 4 graus no Grupo I e 3,6 graus no Grupo II; 
enquanto que na deformidade em supinação a depressão média do I metatarso 
em relação ao solo foi 6,7 mm no Grupo I e 7,5 mm no Grupo II e as correções 
mantiveram-se na segunda avaliação. Sem diferença estatística entre os grupos 
e nos dois momentos da avaliação. Conclusão: A cirurgia de Garceau14 é capaz 
de corrigir deformidades residuais em adução e supinação de graus leve e 
moderado, de acordo com a classificação radiográfica proposta, esta mostrou-
se útil para refinar as indicações cirúrgicas. Os resultados não variaram de 
acordo com o tratamento inicial realizado e mostraramse mantidos até a 
maturidade esquelética. 
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