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PALABRAS CLAVE Resumen

Condromalacia Introduccion: El sindrome de dolor patelofemoral (SDPF) es una posible causa de dolor anterior
patelar; en la rodilla que afecta predominantemente a mujeres jovenes. No existe hasta el momento
Articulacion un consenso en cuanto a la etiologia, pero la evidencia sugiere que el malalineamiento patelo-
patelofemoral; femoral probablemente desempeiia un papel en la patogénesis del dolor y particularmente en
Sindrome de dolor la condromalacia.

patelofemoral; Las osteotomias clasicamente utilizadas y descritas en la literatura reportan resultados fun-
Sindrome cionales variables, sin embargo los buenos resultados descritos en la literatura se encuentran en
patelofemoral un rango entre el 50%-80%, lo que indica alguna dificultad con la reproducibilidad de la técnica

o su eficacia, por lo que queremos evaluar los resultados de una técnica diferente.

Materiales y Métodos: Estudio de serie de casos prospectivo de pacientes con sindrome de dolor
patelofemoral tratados con una nueva técnica de osteotomia de la tuberosidad tibial anterior
anteromedializadora en V.
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Introduccion

Resultados: Se evaluaron 19 rodillas, los promedios de intensidad de dolor fueron de 9 en el
preoperatorio, 4 y 3 en el seguimiento a tres y seis meses, en la escala de Kujala se obtuvo un
promedio de 33 puntos en el preoperatorio, de 75 a los 3 meses y de 87 a los seis meses.
Discusion: En nuestro estudio consideramos un porcentaje de 94,7% de buenos o excelentes
resultados y 5% de malos resultados. La técnica descrita y utilizada en nuestro estudio pre-
senta una tasa de buenos resultados similar a las descritas en la literatura con otras técnicas
quirdrgicas y con diferentes escalas funcionales.

Nivel de evidencia.

Nivel de evidencia: IV.
© 2020 Sociedad Colombiana de Ortopedia y Traumatologia. Publicado por Elsevier Espafa,
S.L.U. Todos los derechos reservados.

Heatley modified Fulkerson osteotomy for the treatment of patellar femoral pain. A
case series

Abstract
Background: Patellofemoral pain syndrome (PFPS) is a possible cause of anterior knee pain that
predominantly affects young women. To date, there is no consensus regarding the aetiology, but
the evidence suggests that patellofemoral misalignment probably plays a role in the pathoge-
nesis of pain and particularly in chondromalacia. Osteotomies classically used and described in
the literature report variable functional results. As the good results described in the literature
are in a range between 50%-80%, this indicates some difficulty with the reproducibility of the
technique, or its effectiveness, we wish to evaluate the results of a different technique.
Materials and Methods: Prospective case series study of patients with patellofemoral pain
syndrome treated with a new osteotomy technique of the anterior tibial tuberosity, anterior-
medialized, in V.
Results: A total of 19 knees were evaluated. The mean pain intensity was 9 in the preoperative
period, and 4 and 3 in the follow-up at three and six months, respectively. A mean of 33 points
on the Kujala scale was obtained in the pre-operative period, and 75 at 3 months and 87 at six
months follow-up.
Discussion: A percentage of 94.7% was considered good or excellent results, and 5% of consi-
dered as bad. The technique described and used in our study presents a rate of good results
similar to those described in the literature with other surgical techniques and with different
functional scales.

Level of evidence: IV.
©2020 Sociedad Colombiana de Ortopedia y Traumatologia. Published by Elsevier Espafia, S.L.U.
All rights reserved.

Existe, ademas, evidencia en la literatura de que la causa
del malalineamiento puede ser de naturaleza estructural.
Una revision sistematica mostré que la biomecanica del

El sindrome de dolor patelofemoral (SDPF) es una posible
causa de dolor anterior en la rodilla que afecta predomi-
nantemente a mujeres jovene y no existe hasta el momento
un consenso en cuanto a la etiologia, pero la evidencia
sugiere que el malalineamiento patelofemoral probable-
mente desempena un papel en la patogénesis del dolor y
particularmente en la condromalacia evidenciada en éstas
pacientes'. El dolor patelofemoral también es conocido
como sindrome de dolor anterior de rodilla o condromala-
cia patelar. Varios estudios han demostrado que la mayoria
de pacientes no tienen dano significativo del cartilago, sin
embargo a pesar de la falta de patologia estructural como
tal, es causa de disminucion de actividad fisica en pacientes
jovenes (fig. 1)>3.

plano frontal alterada es un importante factor de riesgo aso-
ciado con el desarrollo de dolor patelofemoral®. Las fuerzas
dinamicas de valgo debido a la rotacion interna del fémur
pueden influir en la excursion patelar y conducir a la late-
ralizacion e inclinacion de la rétula y la debilidad de los
rotadores externos de la cadera y los abductores (gliteo
medio y minimo) también ha sido propuesta como un factor
clave que predispone al desarrollo de dolor patelofemoral
anterior (fig. 2)°.

Esta patologia asociada malalineamiento patelofemoral
en un porcentaje significativo es muy frecuente y altamente
incapacitante, en la literatura se describen diferentes pro-
cedimientos de osteotomias de la tuberosidad tibial anterior
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Figura 1 Dafio de cartilago articular en la patela. Vision
artroscopica.

Figura 2 Abordaje anterior de la tuberosidad anterior de la
tibia.

como tratamiento quirdrgico®. Fulkerson describi6 original-
mente la transferencia anteromedial de la tuberosidad tibial
en 1983 y sigui6é con una serie clinica en 1990, con una tasa
de éxito del 93% subjetivamente y una tasa de éxito del 89%
por parametros objetivos. En un subgrupo de pacientes con
avanzada artrosis, el 75% de los pacientes tuvieron buenos
resultados, con un 0% de excelentes resultados’. Los obje-
tivos del procedimiento de anteromedializacion deben ser
tres y no se excluyen mutuamente: 1) transferir la carga de
la patela de las areas de la condrosis femororrotuliana a las

Figura 4 Detalle de tuberosidad anterior de la tibia después
de la osteotomia de Fulkerson.

areas del cartilago articular intacto; 2) aumentar el area
de contacto mejorando la congruencia conjunta; y 3) para
disminuir la fuerza de contacto femororrotuliana (fig. 3)%°.

La osteotomia denominada ‘‘Elmsie-Trillat-Maquet’’,
descrita por primera vez por Paul Maquet en 1963, con-
siste en un avance de la cresta tibial por una elevacion de
2,5cm, Maquet observo un resultado bueno o excelente en
36 de 37 pacientes seguidos durante 4,7 anos. Los prime-
ros informes de esta operacion tuvieron buenos resultados,
sin embargo, la gran elevacién anterior resulté en un gran
nimero de complicaciones (fig. 4)'°.

Como vemos las dos osteotomias clasicamente utilizadas
y descritas en la literatura presentan resultados funciona-
les variables, sin embargo los buenos resultados descritos
en la literatura se encuentran en un rango entre el 50%-80%,
dependiendo el autor, lo que indica que puede existir alguna
dificultad con la reproducibilidad de la técnica o su eficacia,
por esto quisimos evaluar los resultados de una técnica dife-
rente que también permite realizar anteromedializacién de
la tuberosidad anterior de la tibia y la patela, técnicamente
menos exigente lo que podria mejorar la reproducibilidad,
ademas sin requerimiento de injertos o sustitutos 6seos, que
permite un excelente estabilidad de la fijacion (figs. 5-7).

En este estudio se utilizd la técnica de Fulkerson modifi-
cada por Heatley, Heatley modifico la osteotomia para lograr
una mayor anteriorizacion sin generar una sobre media-
lizacion, conservando una buena estabilidad mediante la
conservacion de la cortical anteroinferior como punto de
fulcro y sin requerimiento de injerto 6seo'".

Figura 3

Abordaje de la osteotomia de Fulkerson.
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Figura 5 Modificacion de Heatley a la osteotomia de Fulker-
son, conservando la cortical anteroinferior de la tuberosidad
anterior de la tibia como punto de fulcro.

Este estudio se enfoca en el tratamiento, particu-
larmente en un procedimiento quirtrgico basado en la
correccion de la alteracion de la biomecanica del plano
frontal de la articulacion patelofemoral y sus resultados
funcionales. El objetivo de este estudio es describir los
resultados funcionales de los pacientes intervenidos con una
técnica con ventajas biomecanicas tedricas, la osteotomia
Fulkerson modificada por Heatley, como opcion quirlrgica
para el manejo de condromalacia patelofemoral.

Materiales y métodos

Estudio de serie de casos prospectivo de pacientes con
sindrome de dolor patelofemoral tratados con una nueva
técnica de osteotomia anteromedializadora de la tuberosi-
dad tibial anterior en pacientes intervenidos en el Hospital
Universitario Nacional de Colombia.

Se incluyeron pacientes con sindrome de dolor patelo-
femoral con lesiones condrales grado IlI-1V, tratados con la
técnica quirdrgica de mencionada intervenidos en el periodo
entre enero y diciembre de 2017.

Se tomaron como criterios de inclusion los siguientes,
pacientes adultos de cualquier sexo menores de 50 anos, con
diagndstico de sindrome de dolor patelofemoral con malali-
neamiento patelofemoral demostrado por tomografia axial
computarizada de rétulas y con lesiones condrales grado
I11-1V, demostradas por artroscopia previa a la osteotomia.

Los criterios de exclusion fueron, genu varo mayor a
5°, genu valgo mayor 10°, anteversion femoral aumentada
seglin hallazgos clinicos, artroscopia con lesiones condrales
grado I-1I, alteraciones neurologicas de base, fibromialgia y
antecedentes de procedimientos quirdrgicos previos en la
rodilla.

Todos los pacientes seleccionados habian recibido previa-
mente tratamiento médico, con disminucion de actividades
de impacto, control de peso, terapia fisica y manejo sinto-
matico sin mejoria.

Para objetivar los resultados funcionales postoperatorios
utilizamos la escala visual analoga del dolor y se aplico
el cuestionario de la escala kujala validada al espanol. La
escala de Kujala evalla el dolor y la funcién en pacientes
con trastornos en la articulacion patelofemoral. Consta de
13 preguntas, cada una con tres a cinco opciones de res-

Figura 7 Resultados radiologicos de la Osteotomia de Fulkerson modificada por Heatley.
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puesta, puntuadas de 0a 5, o de 0 a 10, segln la pregunta. El
valor total mas bajo posible es 0y corresponde a los pacien-
tes que estan en peor condicion funcional de salud. El valor
total mas alto posible es 100'2.

Se realizo una evaluacion clinica completa en la consulta
médica pre-quirirgica en la cual se registraron datos del
paciente tales como: motivo de consulta, variables antro-
pométricas (IMC, peso y talla), escala visual analoga del
dolor (EVA), edad, género, resultados de estudios por ima-
gen (tomografia axial computarizada de rétulas, radiografias
APy lateral de rodilla con apoyo, tomografia de anteversion
femoral y resultado de escala de Kujala pre-quirdrgica.

En un primer momento se realizd el registro del con-
sentimiento informado de la intervencion quirdrgica y de la
participacion en el estudio. En un segundo momento se rea-
lizé una artroscopia diagnostica a todos los pacientes con
el fin de confirmar la presencia de lesiones condrales y el
estadio de los compartimientos de la rodilla. Por Gltimo se
llevo a cabo el procedimiento quirurgico.

Técnica quirurgica

Paciente en decubito supino, sin uso de torniquete, rodi-
lla a intervenir en extension, incision en linea media desde
polo superior de la rotula hasta 5cm distales a la tubero-
sidad tibia anterior, se individualiza el tendon patelar y se
separa, se hace osteotomia con sierra oscilante de proximal
a distal de anterior a posterior, medial y lateral definiendo
como ancho de la osteotomia el ancho mismo del tendén
patelar nativo, corte con osteotomo en borde superior de
la insercion del tenddn rotuliano. Se procede a realizar
anteriorizacién con osteotomo del bloque de osteotomia
conservando la cortical anterior tibial distal para utilizarla
como fulcro. Se anterioriza el bloque dejandolo en contacto

con la superficie media de la osteotomia y se anterioriza
14 mm. Se fija osteotomia con tornillos corticales de 3.5 mm
uno a 1cm del borde superior de la osteotomia y el segundo
1cm inferior al punto de insercion del primero haciendo
presa tanto en la cortical anterior de la osteotomia como en
la cortical posterior de la tibia. Se libera el borde lateral del
tenddn patelar hasta el borde inferior del retinaculo lateral,
se procede a realizar alargamiento del retinaculo lateral
para liberar tension del mismo; se realiza diseccion de la
capa superficial en el borde lateral de la rétulay se separa de
la capa profunda, posteriormente se alarga y se realiza rafia
termino-terminal. Se cierra por planos con sutura absorbi-
ble para tejido celular subcutaneo y sutura no absorbible
para piel. Se inmoviliza con vendaje bultoso con vendajes
de algoddn laminado y elasticos. Se indica al paciente res-
triccion de apoyo durante 6 semanas y deambulacion con
muletas.

Se realizd un seguimiento postoperatorio en consulta
externa a las 2 semanas, 3 meses y 6 meses; en los contro-
les de los 3 y 6 meses se evaluaron los siguientes aspectos:
escala Kujala postoperatoria y escala visual analoga del
dolor (EVA).

Este trabajo no contdé con ninguna fuente de financia-
miento externa por lo cual no se declaran conflictos de
intereses. El trabajo fue aprobado por el comité de ética
institucional por considerarse de bajo riesgo de acuerdo con
lo establecido en la resolucion 8430 de 1993 del Ministerio
de Salud de la Republica de Colombia.

Resultados

Se evaluaron en total 19 rodillas en 19 pacientes. Se
registraron las variables de edad, intensidad de dolor
(segln EVA) y escala de Kujala, ambas evaluadas en tres

Tabla 1 Kujala y dolor preoperatorio, a los tres y seis meses posoperatorios

Paciente/  Kujala Kujala Kujala Kujala Kujala Kujala

Variable pre-quirurgica postoperatoria postoperatoria pre-quirurgica postoperatoria postoperatoria
3 meses 6 meses 3 meses 6 meses

1 12 92 96 10 2 0

2 50 78 92 9 1 0

3 16 62 87 9 6 3

4 52 85 91 8 4 2

5 40 98 95 9 4 1

6 25 44 76 10 3 1

7 37 40 76 9 6 4

8 25 88 98 9 2 1

9 46 95 90 8 1 6

10 36 91 100 8 2 0

11 24 84 91 9 7 5

12 35 88 50 9 2 2

13 27 63 83 10 8 4

14 37 40 81 9 5 3

15 37 77 97 9 5 6

16 16 46 81 10 8 2

17 13 87 91 9 6 6

18 32 68 78 10 6 3

19 70 91 97 8 4 2
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Tabla 2 Lateralidad

Lateralidad Valor absoluto Porcentaje
Derecha 12 63%
Izquierda 7 37%

Tabla 3 Género

Género Valor absoluto Porcentaje
Masculino 0 0%
Femenino 19 100%
Tabla 4 Rangos y promedios EVA y Kujala

Variable/ parametro Rango Promedio
Edad 28-53 44

EVA pre-quirurgica 8-10 9

EVA 3 meses postoperatoria 1-8 4

EVA 6 meses postoperatoria 0-6 3

Kujala pre-quirtrgica 12-70 33

Kujala 3 meses postoperatoria 40-98 75

Kujala 6 meses postoperatoria 50-100 87

momentos, preoperatorio, tres y seis meses postoperatorio
(tabla 1). Se evaluaron 12 rodillas derechas y 7 rodillas
izquierdas (tabla 2), todos de género femenino (tabla 3).

Se calcularon los rangos y promedios para cada una
de las variables descritas, los cuales se registran en la
tabla 4. La edad promedio de los pacientes fue de 44 anos
con rango entre 28 y 53 afos, en cuanto al dolor el promedio
de intensidad fue de 9 en el preoperatorio, 4 en el segui-
miento a tres meses y de 3 en el seguimiento a seis meses
en la escala visual analoga. Al realizar la evaluacion con la
escala funcional de Kujala validada en espanol [referencia],
encontramos un promedio de 33 puntos en el preoperatorio,
de 75 a los 3 meses y de 87 a los seis meses (tabla 4).

Se clasifico el dolor en 3 niveles de intensidad, leve 0-3,
moderado 4-7 y severo 8-10 de acuerdo a EVA, en el preope-
ratorio el 100% de los pacientes registraron un dolor severo,
a los tres meses postoperatorio 17 pacientes presentaron
dolor leve a moderado y a los seis meses postoperatorio el
68,4% tenia dolor leve (tabla 5).

Discusién

En este estudio presentamos una serie de casos de pacientes
con diagnostico de SDPF o condromalacia con malali-
neamiento patelofemoral que se sometieron a manejo
quirdrgico con una osteotomia en V anteromedializadora de

la tuberosidad anterior de la tibia y los resultados funciona-
les.

Encontramos que todos los pacientes incluidos en el estu-
dio que cumplieron los criterios de inclusion son de género
femenino, lo que representa una prevalencia en las mujeres
mucho mayor a lo reportado en la literatura, una predo-
minancia de compromiso en rodillas derechas y una edad
promedio de presentacion alrededor de los 44 anos ligera-
mente superior a lo reportado en la literatura.

En cuanto a los resultados funcionales encontramos que
todos los casos presentaban un dolor severo en la evalua-
cion preoperatoria y todos tuvieron mejoria del dolor en las
evaluaciones post quirdrgicas tanto a los tres como a los
6 meses, con una disminucion significativa del dolor en la
evaluacion final, con una intensidad de dolor promedio de
3 en la EVA, con un 68,4% de los pacientes con dolor leve y
un 31,6% con dolor moderado, sumando los grupos de dolor
moderado y dolor leve tendriamos el 100% de pacientes, es
decir ninguno con dolor severo al final de la evaluacion.

Con respecto a la escala Kujala utilizada para la eva-
luacion de la funcionalidad de las pacientes, es importante
mencionar que en el articulo original el grupo de pacientes
con dolor patelofemoral al que se les aplico la escala eran
mujeres atletas que habian corrido la carrera de atletismo
de 10k de Helsinki y el resultado promedio fue de 82 puntos?,
en nuestro estudio, el promedio de puntuacion en la escala
de Kujala en el preoperatorio fue de 33, lo que implica la
marcada limitacion funcional, y al analizar las puntuaciones
en el seguimiento postoeratorio encontramos unas puntua-
ciones promedio de 75 a los tres meses y de 87 a los seis
meses, muy similares y la de los seis meses incluso supe-
rior a los 82 puntos de las pacientes del articulo original, las
cuales claramente eran muy funcionales.

De acuerdo a lo reportado en la literatura con respecto
a las otras técnicas de ostetomia anteromedializadora des-
critas, Fulkerson describié originalmente la transferencia
anteromedial de la tuberosidad tibial en 1983, y siguié con
una serie clinica en 1990. La serie se centré en los resultados
de 30 pacientes observados durante 2 anos con 12 pacientes
observados durante 5 afos. Fulkerson informé una tasa de
éxito del 93% subjetivamente y una tasa de éxito del 89%
por parametros objetivos. En un subgrupo de pacientes con
avanzado artrosis, el 75% de los pacientes tuvieron buenos
resultados, con un 0% de excelentes resultados.

Pidoriano et al. revisaron retrospectivamente una serie
de pacientes durante un periodo de 10 afios, para compa-
rar los resultados seglin la ubicacion de la lesion. El ochenta
y siete por ciento de 23 pacientes con enfermedad locali-
zada principalmente en la parte distal o lateral de la rétula
experimentaron resultados exitosos; 55% de 9 pacientes con
enfermedad medial un resultado exitoso y solo el 20% de 5
pacientes con enfermedad proximal o distal experimentaron

Tabla5 Evolucion del dolor

Me/intensidad Severo (8-10) Moderado (4-7) Leve (0-3)
Pre-quirlrgica 19 0 0

3 meses postoperatoria 2 (10,5%) 10 (52,6%) 7 (36,8%)
6 meses postoperatoria 0 6 (31,6%) 13 (68,4%)
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Tabla 6 Resultados funcionales

Resultado Kujala 6 meses Porcentaje
funcional postoperatoria

Excelente >80 78,9%
Bueno > 70-79 15,7%
Malo <70 5,2%

un resultado satisfactorio. También se observo una correla-
cion entre la enfermedad avanzada de la troclea central y
un mal resultado’®.

Buuck y Fulkerson, revisaron 36 pacientes, 42 rodillas
y encontraron que 81 refirieron sentirse igual o mejor al
ano de seguimiento y el 86% lograron buenos o excelentes
resultados. El 81% regresé a los deportes, y el 36% volvid a
correr y a los deportes de cancha. Tres de los 4 pobres los
resultados tenian lesiones articulares trocleares grandes. La
elevacion del tubérculo tibial fue descrita por primera vez
por Paul Maquet en 1963. El proposito de la elevacion de
la tuberosidad anterior era el alivio del dolor en pacien-
tes con artrosis patelofemoral. Originalmente descrito como
un avance de la cresta tibial por una elevacion de 2,5cm,
Maquet observo un resultado bueno o excelente en 36 de 37
pacientes seguidos durante 4,7 afnos. Su descripcion del uso
de una cuna de hueso ancha (2,5cm) y larga (11,4 cm) dismi-
nuyoé el aspecto cosmético desagradable de esta elevacion
de la cresta tibial bastante grande. Ademas, al dejar intacta
la union dsea distal y al dejar una cuia de hueso bastante
gruesa (1,8 cm), la osteotomia produce una lengua de hueso
que no requiere fijacion interna. El injerto de hueso iliaco
autdgeno, segun Maquet, aseguroé la union osea. Los prime-
ros informes de esta operacion tuvieron buenos resultados,
sin embargo, la gran elevacién anterior resulté en un gran
nimero de complicaciones'.

Bellemans y colaboradores informaron 29 pacientes
sometidos a osteotomias de anteromedializacion de la
patela para sindrome de dolor patelofemoral. Los pacientes
fueron divididos en 2 subgrupos de acuerdo a criterios radio-
graficos para mala alineacion. El grupo 1 tuvo subluxacion sin
inclinacion, y el grupo 2 tenia subluxacion con inclinacion.
En el grupo 1, 14 pacientes fueron tratados con anterome-
dializacion solamente, y 15 pacientes en el grupo 2 fueron
tratados con anteromedializacion con una liberacion lateral.
Todos menos 1 paciente tuvieron un resultado exitoso segin
las escalas de calificacion de Kujala y Lysholm. Se observo
una correccion consistente de la subluxacion radiografica en
el grupo 1, al igual que la subluxacion y la inclinacion en el
grupo 2'5.

En nuestro estudio consideramos un porcentaje de 94,7%
de buenos o excelentes resultados, 79% de excelentes resul-
tados y solo un 5% que equivale a un paciente con un mal
resultado funcional, esto de acuerdo a lo descrito en la
tabla 6.

No se reportd como tal de manera objetiva el porcentaje
de anteriorizacion conseguido ni las mediciones imagenolo-
gicas postoperatorias, dado que no teniamos la posibilidad
de realizar tomografia posoperatoria.

Consideramos que la técnica descrita y utilizada en
nuestro estudio presenta una tasa de buenos resultados

similar a las descritas en la literatura con otras técnicas
quirdrgicas y con diferentes escalas funcionales, sin
embargo aunque estos resultados son alentadores, se
requieren estudios adicionales biomecanicos, ensayos clini-
cos, con mayor tiempo de seguimiento y seria importante
incluir imagenes de tomografias posquirdrgicas o estudios
cadavéricos que permitieran realizar mediciones precisas y
comparar de manera mas objetiva la cantidad de anteriori-
zacion y medializacion de la patela.

Conflicto de interés

Los autores no declaran conflicto de interés.
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