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L INTRODUCCION

Las fracturas-avulsion agudas de la tuberosidad tibial anterior generalmente ocurren en adolescentes varones en relacion con deportes de
salto. Estas lesiones son poco frecuentes, representando del 0,4% al 2,7% de las fracturas pediatricas y menos del 1% de las lesiones fisarias.
Debido a su baja frecuencia, estas fracturas pueden pasar desapercibidas o no recibir el manejo correcto, provocando importantes secuelas
funcionales en la rodilla.

OBIJETIVOS

Presentamos un caso de fractura-avulsidon aguda de la tuberosidad tibial anterior. A propdsito del caso realizamos una revision de los casos
recibidos en nuestro centro en los ultimos 5 anos, analizando su epidemiologia, clasificacion, manejo y pronostico.

MATERIAL Y METODO

Reportamos el caso de una fractura-avulsion aguda de la tuberosidad tibial anterior tipo |lIB de Ogden
en un adolescente sano de 16 anos jugador de baloncesto, que sufrido esta lesion en un movimiento
excentrico de salto. Se realizo una TC como estudio preoperatorio y se intervino mediante reduccion
abierta y fijacion interna.

Utilizando nuestra base de datos, realizamos un estudio descriptivo retrospectivo entre los afios 2015 y
2019 de los pacientes que presentaron este tipo de lesidn y que tuvieron un seguimiento minimo de 12

meses. Se excluyeron los casos que no cumplian dichos criterios asi como cualquier otro tipo de fractura
de la tibia proximal, obteniendo una muestra final de 8 pacientes.

RESULTADO

La técnica quirdrgica empleada en nuestro caso consistio en reduccion abierta y fijacion interna, utilizando un tornillo de compresion osea
para el fragmento proximal y un tornillo canulado de rosca parcial con arandela para el fragmento distal. Este procedimiento permitio tanto
una reduccion anatomica de ambos fragmentos como descartar posibles lesiones asociadas intraarticulares y del tenddn rotuliano. Tras |la
cirugia se mantuvo una férula inguinopédica quince dias y una calza de Bohler durante cuatro semanas. Todos los controles radiologicos
fueron satisfactorios, y a las 12 semanas tras observar consolidacion del foco de fractura se permitié la carga total. El paciente reinicio su
practica deportiva habitual a los 6 meses.

lﬂ L L] 'J[

Del resto de casos recibidos en nuestro centro, 6 (75%) fueron varones, con una media de edad de 13,5 anos; y 2 (25%) fueron mujeres, con

una media de edad de 11 anos. El mecanismo lesional mas frecuente fue un movimiento excéntrico de salto (75%), seguido de un
traumatismo directo (25%). Asimismo, 5 (62,5%) de ellos fueron clasificados como Ogden tipo IIB, 2 (25%) como tipo IlIBy 1 (12,5%) como
tipo IB. Todos salvo el tipo IB (tratamiento conservador mediante reduccion cerrada y yeso inguinopédico) fueron tratados de forma
quirurgica; 5 mediante el mismo procedimiento utilizado en nuestro caso, 1 mediante fijacion con 2 tornillos absorbibles y 1 usando dos
agujas de Kirschner. En ningun caso se observaron complicaciones a corto plazo, y todos ellos reiniciaron su actividad previa a los 3-6 meses
de la cirugia. Como complicacion a largo plazo unicamente se registro en el caso tratado de forma conservadora un cierto grado de varo
tibial, asi como colapso fisario y formacién de un puente 0seo, sin necesidad de tratamiento quirurgico posterior.

CONCLUSION

La mayoria de fracturas de la tuberosidad tibial anterior tienen un pronostico funcional adecuado si se tratan correctamente, siendo el
tratamiento quirurgico el de eleccion cuando existe importante desplazamiento de los fragmentos. El reconocimiento de la lesion y su
adecuado manejo permitiran la reintroduccion del paciente a la practica deportiva al cabo de seis meses.
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