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INTRODUCCION

La lesion de los musculos isquiotibiales, es muy frecuente, sobre todo en adultos jovenes deportistas,
suele cursar con un cuadro agudo de dolor en la zona del isquion, puede presentar deficit de flexion de
cadera con la extension de la rodilla e incluso un cuadro de pseudociatalgia. Este tipo de lesiones suele
tratarse de forma conservadora y evolucionar a la curacion. Sim embargo, cuando se produce una
avulsion de la insercion proximal de todos los isquiotibiales, esta lesion puede hacerse cronica,y
presentar un dolor similar, mantenido en el tiempo y que empeora con el ejercicio. Radiograficamente
pueden presentar calcificaciones heterotopicas en la zona de insercion de los mismos. El tratamiento
sigue siendo conservador, pero en el caso que este falle, el tratamiento quirurgico, segun los ultimos
estudios, suele basarse en tratar de realizar una reinsercion de los isquiotibiales con exeresis de las
calcificaciones. El objetivo de este estudio exponer un caso y realizar un revision bibliografica.

MATERIAL Y METODOS

Varon de 54 anos que acude en 2020 a consulta por dolor en zona gluteo/isquion derecho de anos de
evolucion, con exploracion normal, excepto un dolor a punta de dedo en la zona del isquion. Se realiza
radiografia, TAC y RMN donde se observa una avulsion del isquion derecho con calcificacion heterotopica
en la zona de insercion de los isquiotibiales. Se inicia tratamiento rehabilitador, con escasa mejoria despues
de unos meses. Finalmente se decide intervencion quirurgica en diciembre de 2023 mediante abordaje
posterior, con visualizacion del nervio ciatico y posterior exeresis de la calcificacion heterotopica y anclaje
de los isquiotibiales mediante sutura Swive-lock de doble hilera.

RESULTADOS

Actualmente el paciente se encuentra sin dolor,camina sin apoyos, no cojera, la herida con buen aspecto.
Consigue una flexion de cadera de 70° con flexion de la rodilla.

CONCLUSIONES

Las lesiones cronicas de los musculos isquiotibiales, aunque poco frecuentes, son importante de tener en
cuenta ante un dolor inespecifico de cadera en una persona que deportista. Actualmente el tratamiento
Inicial sigue siendo conservador, pero en caso de que este falle,una exeresis de las calcificaciones con
posterior reinsercion ha obtenido muy buenos resultados en la bibliografia actual.
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