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INTRODUCCION:

* La rotura tendinosa mas frecuente es la del tenddn de Aquiles(),

+ Se producen habitualmente(1.2);

* envarones de mediana edad que realizan deporte de

forma ocasional

* En la zona del tenddn menos vascularizada (2-6 cm.
proximalmente a su insercion en el calcdneo).

El 20-25% de las roturas pasan desapercibidas y se diagnostican de forma
tardia(13).

*

* Se consideran roturas cronicas a partir de las 4-6 semanas de evolucion(3),
La retraccidn de los cabos tendinosos en estos casos dificulta su reparacion

primaria.
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MATERIAL Y METODOS

* Presentamos dos casos de rotura cronica del tendon de Aquiles:

*  CASO 1: Mujer de 56 afios con una separacion entre los cabos de 11cm.

*  CASO 2: Mujer de 68 afos con una separacion entre los cabos de 6 cm.

Ambas pacientes presentaban la clinica tipica descrita en la literatura (1:2.34);
Dolor aquileo, flexion plantar débil, incapacidad para ponerse de puntillas, claudicacion e

inestabilidad (debido a una alteracion de la fase propulsiva de la marcha).

« Para su reparacion se realizé la TECNICA DE CHRISTENSEN:

erencia con vessel-
p de safena externa 'y
0 sural en porcion

mal del abordaje.

Pl
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4. En el GAP se objetiva tejido fibroso sin

fibras tendinosas reconocibles desde |la =
i i4 : 6. El flap se repliega distalmente. MANTENIENDO

EQUINO DE TOBILLO, se sutura de forma termino
terminal al tejido fibroso de insercidon calcdnea.

5. Se diseiia flap de fascia gemelar de 2,5 x11
cmy se separa de musculatura subyacente.

—_—
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RESULTADOS:
* Alos 10 meses: ‘
CASO 1 CASO 2
v/ NO claudicacidn de la marcha

v NO inestabilidad
v NO dolor aquileo

v" Balance muscular segun la
escala MRC es de 5/5

v Capacidad de ponerse de
puntillas.
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* Ambas pacientes desarrollaron una pequeia dehiscencia de sutura a nivel del

talon con la reintroduccidén del calzado, que curd sin complicaciones.
* El caso 2 desarrollé un granuloma a cuerpo extrano en la zona de la sutura.
* Ambas pacientes estan satisfechas con la cirugia.
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Las roturas crénicas de aquiles son
potencialmente debilitantes y suponen

un reto para el cirujano(234),

Hay multiples técnicas quirdrgicas para su
tratamiento, sin demostrarse hasta la

fecha superioridad de unas sobre otras
(1I2I3I4)

La técnica de Christensen consigue
buenos resultados clinicos y funcionales
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conllevarian a un aumento de actos
quirurgicos y complicaciones.
Debemos prestar especial

ya que el aumento de tension
derivado de la reparacion del tejido
puede generar problemas de
cicatrizacion®),




