LESIONES TRAUMATICAS DEL APARATO
LOCOMOTOR EN CRECIMIENTO

LESIONES TRAUMI,:\TICAS SUBAGUDAS Y
CRONICAS
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Introduccion

® Tipos de lesiones
m QOsteocondrosis
m Apofisitis-Epifisitis
m Osteocondritis

= Tipos de mecanismos
= Traccién
= Friccion
= Carga ciclica

= Localizaciones tipicas
m Rodilla
® Pie
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Introduccion

® Tipos

/)
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Tabla 1. Sindromes de sobresuso y etiologias relacionadas

Sindrome de sobreuso Etiologias

Friccional Intrinsecas
Condromalacia Mala alineaciéon extremidades inferiores
Bursitis Discrepancia de longitud extremidades

Sindrome patelo-femoral

Traccional
Apofisitis pélvica
Sinding Larsen Johansson
Osgood Schlatter
Sever
Iselin (base de V metatarsiano)

Desequilibrio muscular

Carga ciclica
Kholer
Freiberg
Fractura de estrés

Extrinsecas
Errores de entrenamiento

Superficies de entrenamiento o juego

Condiciones ambientales
Equipamiento incorrecto
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Diagnostico

= La rodilla
m Puntos de dolor

Condropatia
rotuliang

Otros
Sindin
Larsen
Johasson
Osgood K
Schlatte 1Zcurso
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Diagnostico en rodilla

m Sindin-Larsen-Johansson

Sindin-Larsen y Johansson 1947
10-13 anos

Osteocondrosis por traccion
Bilateral asimétrico

Clinica: dolor selectivo

RX: trastorno osificacion

fontecha@traumatologiainfantil.com

Imagen doble linea -AF
1Zcurso

polo inferior de rétula actunlzacion
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Diagnostico en rodilla

m Sindin-Larsen-Johansson

A Lt

Imagen doble linea Curacién de la lesién
polo inferior de rétula

—dF
. 1Zcurso
Fractura en manguito — actualizacion
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Diagnostico en rodilla

= Osggod-Schlatter
m Osgood Schlatter 1903
m 10-15 afnos
= Epifisitis por traccion
= Bilateral asimétrico
= Clinica: dolor selectivo
m Abultamiento
m RX: trastorno osificacion

Irregularidad osificacién

tuberosidad tibial anterior

curso
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Diagnostico en rodilla

= Osggod-Schlatter

Hipercrecimiento residual
tuberosidad tibial anteri
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Diagnostico en rodilla

= Condropatia rotuliana
m Deportistas jovenes
m Sobreuso friccional
m Factores predisponentes
= Mala alineacidn
m Displasias rotula — troclea femoral
® Atrofia cuadricipital
= Clinica: dolor anterior - lateral
= Exploracion:
m Dolor carillas y a la friccidn
m Explorar ejes
= Imagen: RM

Condropatia rotuliana avanzada
con fisuracién
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Diagnostico

L EI pie Enfermedad de Kholer

Sobrecarga
articular

Tendinitis
aquiles

Sever
Enfermedad de Frieberg Fracturas Enfermedad Fascitis —Jf P
de estrés de Iselin plantar zg’tl;allﬂglg
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Diagnostico en pie

= Enfermedad de Sever
m Descrita por Sever 1912
m Edad 11-12 anos
m Apofisitis
= Traccion doble
m Carga ciclica
= Clinica: dolor y cojera
= Exploracion
= Dolor

= No tumefaccidon ni enrojecimiento

= ¥y
eurso
actualizacion
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Diagnostico en pie

= Enfermedad de Sever
m RX: esclerosis-fragmentacion
= DD:
® Tendinitis aquiles
® Fascitis plantar

Esclerosis y fragmentacién de la
epifisis posterior del calcéneo

WJcurso
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Diagnostico en pie

= Enfermedad de Kholer
m Descrita por Khodler 1908
m 2-8 anos, varones
m Osteocondrosis por carga ciclica
= Clinica: dolor, cojera y apoya lateral
m Exploracion: dolor sobre escafoides
m RX: necrosis - fragmentacién

lerosis, fragmentacién y reabsorcidn por osteonecrosis
hueso escafoides tarsiano

WJcurso
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Diagnostico en pie

= Enfermedad de Kholer

Regeneracidén osea /burSO
hueso escafoides tarsiano aciyalizgeion
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Diagnostico en pie

= Enfermedad de Freiberg
m Descrita por Freiberg 1910
m Osteocondrosis por carga ciclica
m Chicas adolescentes
= Clinica:
® Dolor almohadillas dedos

®» Tumefaccion
® Disminucién de la movilidad
m RX:
= Necrosis
m Deformidad articular si avanzado
® Insuficiencia del primer radio

Necrosis y deformidad
cabeza 2° metatarsiano

1Zcurso
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Diagnostico en pie

= Fractura de estrés
m Lesidn por carga ciclica
m |ocalizaciones:
® Zona media 29 (3° y 49): sobreuso
® Zona proximal 2°: ballet
m Base 59 (Jones): tenis o similar
m Clinica:
= Dolor mecanico
® Larga evolucién
= Exploracion:
® Dolor y tumefaccion

Esclesosis y fractura

base V° Metatarsiano ‘,Jf/‘)curso
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Diagnostico en pie

= Fractura de estrés

= Imagen:
m RX: esclerosis, callo
= MR: precoz

Edema éseo inicial

WJcurso
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Tratamiento

® Principios basicos

®= Prevencidn: sobre todo en deporte
® Calentamiento
® Programas adecuados y adaptados al nifio
® Estiramientos

m Tratamiento conservador

m Modificacién de la actividad
® Disminuir actividad deportiva hasta reposo deportivo total

Frio local

Medicacién antiinflamatoria
Fisioterapia

Ortesis

WJcurso
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Tratamiento en rodilla

= Especifico:
m Sindin-Larsen-Johansson y Osgood Schlatter

m Estiramientos musculares: cuadricipital, isquiotibial
m Soporte para disminuir tracciéon: cinchas

Estiramiento muscular Cincha de descarga J/CUI'SO
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Tratamiento en rodilla

= Especifico:
= Condropatia rotuliana
m Evitar flexion rodilla continuada o ejercicios en flexion de rodilla
= Infiltracion de Acido hialurénico
® Valoracion ortopédica de los problemas anatomicos de base: cirugia

Displéasica
(Bollier 2010)

Normal

WZcurso
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Tratamiento en pie

= Especifico:
m Sever:

» Estiramientos musculatura tricipital - tenddn aquiles
® Taloneras silicona

/> -
Y

e i Talonera de silicona
. . . =S
Estiramiento de aquiles /J/éurso
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Tratamiento en pie

= Especifico:
m Kholer

m Soporte del arco longitudinal con plantilla

3 %3\
Y \
_ _
Plantilla de soporte ( { '\? J/CUI’SO
| —’actuallzaclon
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Tratamiento en pie

= Especifico:
® Freiberg
® Plantilla de descarga de la zona afecta
m Evitar zapato con tacon
m Cirugia en casos de alteracion severa articular

-
Plantilla de descarga 'J/CUI'SO
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Tratamiento en pie

= Especifico:
m Fractura de estrés
® Disminucién carga (muletas)
® Plantilla de descarga de la zona afecta
® Magnetoterapia

Plantilla de descarga

Magnetoterapia _/JJ/'CUI'SO
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La espalda del nino

= Generalidades

m Desarrollo curvas fisioldgicas
m Sobrecargas:

m Posturas

® Mochilas

J/curso
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La espalda del nino

= Enfermedad de Scheuermann
= Cifosis juvenil rigida
= Trastorno osificacion
® Ring apofisis
m Ninos deportistas >10a
= Clinica: dolor mecanico
= Exploracion:
m Pérdida lordosis lumbar
® Paciente musculado

J/curso
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La espalda del nino

m Enfermedad de Scheuermann

= Imagen
m Tordcica: cifosis + acufiamiento
® Lumbar: osteocondrosis ring apofisis

Acufiamiento vertebral,
cifosis e irregularidad platillos

.y
Osteocondrosis de las /JZ)CUI'SO
ring ap6fisis actualizacion
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La espalda del nino

= Enfermedad de Scheuermann
] Trata m |ento Ejercicios para dolor en la parte baja de la esplada
® Disminucién carga mecanica

® Estiramientos

Gato y camello

Estiramiento erguido del muslo

Inclinacion de la pelvis

Estiramiento de brazos y piernas

(- :

{ NS,
N

% Rotacién del tronco inferior

Flexién abdominal parcial

Estiramiento piriforme Dos rodillas hacia el pecho _/J% c u rso
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La espalda del nino

= Espondilolisis y espondilolistesis
m Lisis: defecto dseo istmo
m |istesis: desplazamiento
= Carga ciclica:
® Edema
® Rotura unicortical

Rotura bicortical
Desplazamiento

Adolescentes L5
® Gimnastas y baloncesto
m Clinica: dolor mecanico

— actualizacion
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La espalda del nino

= Espondilolisis y espondilolistesis

= Imagen: desplazamiento, pérdida lordosis,
imagen perrito

=
&
&
Espondilolistesis con desplazamiento Imagen del perrito degollado
anterior vy pérdida de cifosis lumbar en la espondilolistesis
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La espalda del nino

= Espondilolisis y espondilolistesis
® Tratamiento:

®m Fase edema-rotura unicortical: reposo deportivo 6 meses

® Fase lisis o listesis:

® Reposo deportivo hasta mejoria clinica
Tratamiento sintomatico
Fisioterapia
® Corsé 3 meses
» Cirugia

Reconstruccién istmica instrumentada

Un 50% de las gimnastas - _ f/u
presentan espondilolistesis — JﬁcurSO
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La espalda del nino

= Dolor muscular inespecifico
= No atribuible a patologia reconocible
m 95-99% del dolor de espalda del nifo
= Diagndstico de exclusion
m Esguinces musculo-ligamentosos
m Factores predisponentes

® Sedentarismo — excesivo deporte B
= Obesidad Mochila escolar
m Mala ergonomia — mochilas de peso excesivo
® Psicoldgicos: depresidn, baja autoestima

WJcurso

Una actividad deportiva excesiva 1 O\
actualizacion

o inadecuada aumenta el riesgo de dolor de espalda
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La espalda del nino

< Nifno con dolor de espalda >

= Algoritmo diagndstico I

Historia clinica
Exploracion fisica

|

Traumatismo severo
Cuadro téxico
Escalofrios — Fiebre
Alteracién neurolégica

\

-
Ll

Derivacion urgente>

/

Dolor nocturno

:f Dolor |nespec_iﬁco>
Rigidez articular matutipa : - '

Inmunosupresién > 6 semanas
Edad < 4 afios
Duracién > 6 semanas
FABER doloroso

Cifosis en Adams
Contractura severa & Normal

NN

v

Radiografia
Patolégico | Analisis general | Normal

A
\ 4

TC
RMN / : :
Gammagrafia » Dolor orgéanico > > 7,
Laboratorio Patolégico \\ /J/)c u rso
Biopsia —actualizacion
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La espalda del nino

- v 4 - .~ - g
Nifo con dolor de espalda inespecifico
= Algoritmo terapeutico < > ; )
Sedentarismo, ergonomia... .
. . Correccion
Depresioén, ansiedad...
No L I
\ 4
Informacion Tratamiento Mejoria
Mantener actividad conservador 6 sem
Medicacién
No mejora
Patolégico
Normal
Fisioterapia Tratamiento Mejoria B
Programas personalizados conservador avanzado
No mejora
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Otros  Noticias
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Ls ortopedia padiatrica &5 una parts de la cirugia ortopsdica y

traumatologia que s encargs de los trastomos misculo-

de los nifics y

También recibe el nombre de traumatologia infantil o Cirugia
ortopédica infantil.
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Las malformaciones
Cirugia fetal
Cirugia en espina bifida
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