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Introduccion: La ruptura del tendon del tendon tibial posterior asociado a una fractura de tobillo es una
complicacion sumamente infrecuente. (1)

Caso Clinico: Paciente de 43 afos que ingresa por guardia luego de sufrir en la via publica, trauma de baja energia
presentado tumefaccion y dolor en tobillo izg.

En las radiografias de frente y perfil se diagnostica fractura bimaleolar de tobillo AO 44B2. Se inmovilizé con valva y
al dia siguiente se realizo reduccion y osteosintesis. Cuando se abordo el lado medial se observo lesion de la vaina
del tendon del tibial posterior, por lo que se amplio el abordaje constatandose ruptura del tendon. Luego de realizar
la osteosintesis del maléolo tibial se suturd el tendon. Se inmovilizo el tobillo y pie con valva de yeso en moderada
iInversion para disminuir la tensidon de la sutura por seis semanas.

Resultados: El paciente evoluciono favorablemente, siendo evaluado a los 180 dias, presentando movilidad y
fuerza completa, sin deformidades del arco longitudinal. Se reincorpord a sus tareas laborales a partir del 4° mes.

Discusion: La lesion del tendon tibial posterior se produciria luego de una pronacion extrema y debido a la intima
relacion del tendon con el surco posterior del maléolo tibial (2). En general esta patologia se asocia a traumas de
alta energia, aungque al igual que el caso que presentamos se describen lesiones de baja energia (3). La tenorrafia
directa en agudo tiene buenos resultados, aungue requiere mayor tiempo de inmovilizacion, que la indicada para
una fractura bimaleolar de tobilllo.

Conclusion: Esta asociacion lesional es extremadamente infrecuente, solo se reportaron 23 casos (4). Realizar el
diagnostico de la ruptura del tenddn es dificultosa, ya que los sintomas de la fractura lo enmascaran. La falta de
tratamiento genera discapacidad y la necesidad de cirugias reconstructivas complejas.
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