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PALABRAS CLAVE Resumen
Tibia; Objetivo: Existen pocos estudios que evallen las caracteristicas radioldgicas del desarrollo de la
Osteocondrosis; tuberosidad tibial anterior (TTA). El presente trabajo tiene por objeto evaluar las caracteristicas
Placa de crecimiento radiologicas de la TTA en una poblacién pediatrica de acuerdo a grupos de edad.
Material y métodos: Es un estudio llevado a cabo en 210 radiografias de rodillas de pacientes
entre los 10y 17 anos, que fueron divididos por grupos de edad y sexo. Se evaluaron la presencia
de osificacion de la TTA, la distancia de esta a la metéfisis y la fusion con la epifisis.
Resultados: A los 10 anos de edad, la TTA estaba osificada en el 50% de las mujeres y solo en
el 25% de los hombres. A los 11 afos todas las mujeres tenian osificada la TTA, a los 12 tenian
fusion de la TTA y con la epifisis, y a los 17 aios la fusion era completa. En los hombres este
proceso se produce un afo mas tarde que en las mujeres. En todos los casos se encontré un solo
nucleo de osificacion.
Conclusion: La osificacion de la TTA se inicia distalmente, posteriormente se fusiona su parte
proximal con el resto de la epifisis y finalmente se fusiona en su parte distal a la tibia. Este
estudio ayuda a un mejor analisis de la TTA cuando nos enfrentamos a un dolor de rodilla.
© 2016 SERAM. Publicado por Elsevier Espana, S.L.U. Todos los derechos reservados.
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Growth plate Objective: Few studies have evaluated the radiologic characteristics of the development of

the anterior tibial tuberosity. This study aimed to evaluate the radiologic characteristics of the
anterior tibial tuberosity in a pediatric population broken down into age groups.

* Autor para correspondencia.
Correos electronicos: enriquevergaramd@gmail.com, emvergaraa@unal.edu.co (E. Vergara-Amador).

http://dx.doi.org/10.1016/j.rx.2016.01.005
0033-8338/© 2016 SERAM. Publicado por Elsevier Espana, S.L.U. Todos los derechos reservados.


dx.doi.org/10.1016/j.rx.2016.01.005
http://www.elsevier.es/rx
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.rx.2016.01.005&domain=pdf
mailto:enriquevergaramd@gmail.com
mailto:emvergaraa@unal.edu.co
dx.doi.org/10.1016/j.rx.2016.01.005

Caracteristicas radioldgicas del desarrollo de la tuberosidad tibial anterior 295

Material and methods: We assessed 210 plain-film x-rays of the knee from patients aged from
10 to 17 years, divided into groups according to age and sex, for the presence of ossification
of the anterior tibial tuberosity, the distance between the anterior tibial tuberosity and the
metaphysis, and fusion with the epiphysis.

Results: At 10 years of age, the anterior tibial tuberosity was ossified in 50% of the girls but
in only 25% of the boys. In all the girls, the anterior tibial tuberosity was ossified at 11 years,
fusion of the anterior tibial tuberosity with the epiphysis had started at 12 years, and fusion
was complete by 17 years. In boys, the process is delayed by one year compared to girls. A
single center of ossification was found in all cases.

Conclusion: The ossification of the anterior tibial tuberosity starts distally, then the proximal
part fuses with the rest of the epiphysis, and finally the distal part fuses with the tibia. The
results of this study help enable a better analysis of the anterior tibial tuberosity in cases of

knee pain.

© 2016 SERAM. Published by Elsevier Espana, S.L.U. All rights reserved.

Introduccion

La tuberosidad tibial anterior (TTA) es el area principal de la
insercion del tendon rotuliano en la parte anterior y superior
de la tibia. Este tenddn se extiende hacia el pericondrio de
la fisis y al periostio de la metafisis adyacente'-. Las pla-
cas de crecimiento se dividen en placas de compresion y de
traccion®, con diferencias funcionales e histoldgicas entre
ellas. La TTA es una placa de traccion debido a que en ella
se inserta el tendon rotuliano; soporta una gran carga meca-
nica durante la extension de la rodilla, y en su mayor parte es
fibrocartilaginosa®. Las placas de traccion se encuentran en
la union de los tendones al hueso y estan sometidas a fuer-
zas de traccion; contribuyen al desarrollo de la morfologia
del hueso, pero no a su crecimiento longitudinal. Las placas
de compresion estan situadas en el extremo de los huesos
largos, entre la epifisis y la metafisis. Sometidas a fuerzas
de compresion contribuyen al crecimiento longitudinal y su
osificacion es endocondral. No hay diferencias radioldgicas
claras entre estos tipos de placas de crecimiento. Se con-
sidera que las de traccion tardan un poco mas en osificarse
por efecto mecanico directo o indirecto sobre ellas.

Hay pocos estudios sobre el desarrollo de la TTA. Hug-
hes y Sunderland® describieron un tejido fibroso posterior
a la TTA. Lewis® interpretd esta zona como una ‘‘unidn
fibrosa’’ entre la epifisis y la diafisis. Badi® mostré en ratas
la estructura fibrosa de la placa de la TTA. En humanos exis-
ten escasos estudios anatomicos del desarrollo de la placa
de crecimiento de la TTA”. Ogden et al’-'° realizaron estu-
dios radiologicos e histomorfoldgicos considerando que el
desarrollo de la TTA tiene siete estadios segun la edad del
paciente.

Cuando se analiza la radiografia de nifios con dolor ante-
rior de rodilla puede haber confusion al valorar la TTA porque
hay pocas descripciones sobre el desarrollo radiolégico nor-
mal.

El objetivo del trabajo es evaluar las caracteristicas
radiolégicas de la TTA en una poblacion pediatrica de
acuerdo a grupos de edad.

Material y métodos

Este estudio se realizo de acuerdo con las normas éticas
que tienen su principio en la declaracion de Helsinki y fue
aprobado por el comité de ética del hospital. Al ser un estu-
dio basado en archivo de imagenes e historias clinicas sin
intervencion sobre pacientes, no requirié de consentimiento
informado.

Es un estudio observacional descriptivo, retrospectivo,
en el que se utilizan como fuente de informacion radiogra-
fias digitales de rodillas anteroposterior y lateral, tomadas
sin carga con un equipo de rayos x Siemens Polymat Multix,
a pacientes que consultaron por trauma de extremidades,
que segun la revision retrospectiva de la historia clinica, no
presentaban compromiso clinico ni radiologico de la rodilla.
Los criterios de inclusion fueron: radiografias de pacientes
entre 10-17 anos de edad, sin enfermedades ni alteraciones
postraumaticas en el tercio proximal de la tibia y que en
la proyeccion lateral estuvieran entre 20° y 60° de flexion.
Los criterios de exclusion fueron: radiografias tomadas con
técnica inadecuada, fracturas en rétula, tibia proximal y/o
fémur distal, presencia de material de osteosintesis en la
tibia proximal, pacientes con antecedente de dolor crénico
en rodillas en los Gltimos 12 meses, diagnostico de parali-
sis cerebral, hemofilia, sindrome nefrotico, antecedente de
artritis séptica, presencia de hemartrosis, neoplasias alre-
dedor de la rodilla y hallazgos radioldgicos de alteracion de
la densidad o6sea.

Las variables estudiadas fueron: sexo, lateralidad y edad
en anos y meses. Se definieron los grupos de edad de la
siguiente manera. Grupo de 10 afnos: individuos que tuvie-
ran entre 10 afos y 10 afos con 11 meses y 29 dias, y asi
sucesivamente con los siguientes grupos hasta finalizar con
el de 17 anos.

Las variables radioldgicas determinadas para el estudio
fueron: presencia, nimero y tamafno del nicleo de osifi-
cacion de la TTA, distancia entre el nucleo de osificacion
y la metéfisis, medida desde el borde posterior del nlcleo
en su zona central hasta el borde anterior de la metafisis;
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