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INTRODUCCION

Una de las osteocondritis por la que
concurren gran mayoria de adolescen-
tes a nuestras consultas es la que afec-
ta la tuberosidad anterior de la tibia,
conocida por el nombre de quienes la
describieron, Osgood y Schiatter.

Todos conocemos los sintomas de ini-
cio de esta enfermedad, dolor, tumefac-
cidn, etc., que ocasionan molestias al
joven y preocupacidon a sus padres.

El motivo de este trabajo es mostrar
a usted los resultados de un tratamien-
to iniciado por Reichmister en el afo
1968, y realizado por nosotros desde
hace siete meses en nuestro hospital
infantil docente “Aballi™.

MATERIAL ¥ METODO

Se trataron quince adolescentes, to.
dos varones, cuyas edades se encuen-
tran entre los 11 y 15 afos y que por
el examen clinico y radiografico presen-
taban los sintomas y signos iniciales de
esta afeccion,
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El tratamiento consiste en la infiltra-
cion en la zona de la tumefaccién con
1 cc de ibecaina, 0,5 de acetato de hi-
drocortisona.

Posteriormente bolsas de hielo local
15 minutos 2 6 3 veces en el dia y no
ejercicios fisicos violentos durante una
semana, en que debe volver a consulta.

RESULTADOS

Como vemos en el cuadro, sélo en un
paciente no se eliminaron los sintomas
dolorosos a pesar de haber recibido cua-
tro infiltraciones. Cuando cuestionamos
profundamente se encontré el antece-
dente de que ya habia tenido tratamien-
to por los mismos sintomas, es decir
que no era inicial la enfermedad.

CUADRO
Pacientes Mo. de Inf, Resultados
G 3 b
7 2 b
1 i b
1 4 m




Figura 1. Vista lateral de la rodilla donde se observa la prominencia
de la tuberosidad antecior.

Figura 2. Lugar donde se realiza el lratamiento infilleativo.

CONCLUSIONES

Comparando los resultados de Reich-
mister' con los nuestros, podemos afir-
mar que este método de tratamiento re-
suelve los sintomas dolorosos de una
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forma dindmica, pues el joven puede
continuar desarrollando sus estudios y
labores sin necesidad de aplicarle ven-
dajes enyesados o tratamiento quirdr-
gico, como proponen Soren y Willner
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que lo limitan funcionalmente por perio- Recordamos que siempre debe ser

dos a veces prolongado, de sus activi- aplicado este tratamiento en la fase ini-
dades escolares y deportivas. cial de la enfermedad.
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