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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 14 anos de edad que consulta a su pediatra de Atencion
Primaria por gonalgia de semanas de evolucidon que empeora con la actividad fisica y mejora con el
reposo. El paciente niega traumatismo o mal gesto desencadenante y no presenta antecedentes
patologicos relevantes. Practica baloncesto extraescolar 4 horas a la semana y practica deporte
escolar 2 horas a la semana. Los padres refieren que ha crecido 8 centimetros en el ultimo afo.

Exploracion y pruebas complementarias: A la exploracion fisica el paciente no presenta derrame
articular, balance articular de rodilla y cadera completos, dolor a nivel de tenddn rotuliano y
tuberosidad tibial anterior, donde se evidencia también un leve edema. La exploracion de ligamentos
cruzados, ligamentos colaterales y meniscos dentro de la normalidad. Se solicit6 radiografia de
rodilla, que muestra imagen compatible con avulsién de tuberosidad tibial anterior o sindrome de
Osgood-Schlater.

Juicio clinico: Sindrome de Osgood-Schlater en adolescente.
Diagnostico diferencial: Bursitis rotuliana, tendinitis rotuliana, patologia ligamentosa o meniscal.

Comentario final: La enfermedad de Osgood-Schlater es una de las causas mas frecuentes de dolor
de rodilla en nifios. Es mas frecuente entre los 10 y 15 afios (méas tarde en varones). Se caracteriza
por un dolor a nivel de tuberosidad tibial anterior, causado por una apofisitis-avulsion del tubérculo
tibial por traccion repetitiva en pacientes en edad de crecimiento y que practican deporte. La clinica
de estos pacientes mejora al completar el crecimiento y es mas rapida si se disminuye la actividad
fisica. El tratamiento inicial es conservador, con analgesia, reposo y frio local. Es importante que el
médico de atencion primaria, principalmente el que puede atender a pacientes en edad pediatrica,
considere ésta patologia en nifios/as con dolor de rodilla en relacion con la actividad fisica.
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