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INTRODUCCION

La fractura-avulsion de la espina tibial anterior se produce cuando existe un arrancamiento del ligamento cruzado anterior
(LCA) de su lugar de insercion en la eminencia intercondilea de la rodilla. Se trata de un evento relativamente raro que
ocurre con mayor frecuencia en nifios entre 8 y 14 anos que aun no han completado la madurez esquelética. Existe
controversia a la hora de determinar que tratamiento quirurgico es mejor para los tipos Il y IV.

OBJETIVOS

El objetivo de este trabajo es tratar de arrojar luz a la disyuntiva del tratamiento, mediante la exposicion de un caso que
fue tratado mediante fijacion interna asistida por artroscopia.

MATERIAL Y METODOLOGIA

Paciente de 14 anos que tras una caida con la
bicicleta referia dolor en rodilla izquierda e
impotencia funcional. La radiografia de rodilla fue
normal (Imagen 1y 2) y se le realizo una
resonancia magnética que informo de fractura-
avulsion del ligamento cruzado anterior de la

rodilla izquierda grado ll-lll segun Meyers-
McKeever. Se propuso como tratamiento
quirdrgico definitivo realizar una artroscopia de
rodilla para reinsertar el fragmento avulsionado
mediante suturas transoseas y “boton” de
Arthrex.

RESULTADOS

Tras la intervencion, se coloca una ortesis que se | Imagen 1 Imagen 2
bloquea completamente en extension. A las tres z
semanas se permite la flexo-extension. Se inicia

carga parcial progresiva con ayuda de dos

muletas. La evolucion clinica y radiologica

(Imagen 3y 4) es satisfactoria .

CONCLUSIONES

Entre las ventajas de la tecnica descrita se

encuentra la posibilidad de sintetizar fragmentos

de minimo tamano, asi como una menor

morbilidad, movilizacion precoz y estancias

hospitalarias de menos dias gracias a que se

trata de una tecnica minimamente invasiva. A

pesar de esto, es una técnica que requiere

personal entrenado y con alta experiencia en .
artroscopia debido a la gran dificultad técnica que B
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