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INTRODUCCION

La rotura aguda del tendon de Aquiles es una lesion cada vez mas presente en nuestra poblacion debido al aumento en |la esperanza de vida y |la actividad fisica de
las personas. Las opciones de tratamiento son multiples y, aunque hasta hace unos anos el tratamiento quirurgico era la uUnica posibilidad, cada vez mas
publicaciones abogan por un tratamiento conservador. La principal limitacion de este ultimo es el riesgo de re-ruptura y la necesidad de una rehabilitacion precoz, lo

gue hace que en nuestro medio sean pocos los casos que lo proponen.

El objetivo es comparar el tratamiento quirurgico y conservador en relacion al riesgo de re-ruptura.

Tratamiento no quirurgico Tratamiento quirurgico
Morbilidad \ T
Complicaciones quirurgicas Ninguna T
Coste hospitalario N2 T
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Tasa de repeticion de la rotura 18% 2%

Resultados del tratamiento de la rotura aguda del tendon de Aquiles

MATERIAL Y METODOS

Revision sistematica y posterior metaanalisis en diversas bases de datos cuyos criterios de inclusion sean ensayos clinicos aleatorizados, publicados posterior a 2014
gue comparasen ambos tratamientos. Se empled el programa RevMan para llevar a cabo el metaanalisis. Los resultados fueron representados mediante riesgo
relativo y el intervalo al 95%. Se tomo un valor p<0.05 como estadisticamente significativo

RESULTADOS

Se incluyeron 8 estudios. Los pacientes presentaron una edad media de 40.26 anos en la opcion quirurgica y 40.5 anos en la conservadora. El numero de re-rupturas
con el tratamiento quirudrgico fue de 13/682 pacientes (1.9%) frente a 39/479 (8.14%) con el tratamiento conservador (diferencia 6.24%). Se empled un modelo de
efectos fijos dada la baja heterogeneidad (12=0%), donde se encontrd una tasa de re-ruptura significativamente menor con el tratamiento quirurgico (RR 0.25, IC 95%

0.15 a 0.50; p<0.0001).

Nuestros resultados coinciden con la mayoria de estudios, donde las diferencias de riesgos rondan entre 5-7%. En 2012 se publico un metaanalisis que encontré que
al emplear una rehabilitacion funcional con un rango de movimiento precoz, las tasas de re-ruptura eran similares en el tratamiento quirurgico y el conservador
(diferencia 1.7%). En caso de que no fuera posible esto, la reduccion absoluta del riesgo conseguido con la cirugia era del 8.8%.

Tratamiento quirdrgico Tratamiento conservador Risk Ratio Risk Ratio
Study or Subgroup Events Total Events Total Weight M-H, Fixed, 95% Cl Year M-H, Fixed, 95% ClI
Nilsson 2010 2 49 6 48 13.8% 0.33 [0.07, 1.54] 2010 -
Willits 2010 2 72 3 72 6.8% 0.67 [0.11, 3.87] 2010 -
Keating 2011 2 39 4 41 8.9% 0.53 [0.10, 2.71] 2011 .
Olsson 2013 0 49 5 51 12.3%  0.09[0.01, 1.67] 2013 + w
Lantto 2016 1 32 4 28 9.7%  0.22[0.03, 1.84] 2016 .
Fischer 2019 2 60 2 30 6.1%  0.50[0.07, 3.38] 2019 -
Maempel 2020 2 33 4 31 9.4%  0.47 [0.09, 2.39] 2020 -
Stale 2022 2 348 11 178 33.1% 0.09[0.02,0.42] 2022 L
Total (95% CI) 682 479 100.0% 0.28 [0.15, 0.50] e
Total events 13 39
Heterogeneity: Chi‘ = 5.01, df = 7 (P = 0.66); I = 0% 'r I 1' |
Test fﬂ? wegll effect. 2= 4.26 (P ,i ﬂ_ﬂﬂ{}l]} 0.01 0.1 o : 10 100
Tratamiento quirdrgico Tratamiento conservador

Metaanalisis junto a su forest plot de la tasa de re-ruptura tras una rotura aguda del tendon de Aquiles. M-H: Mantel-Haenszel. .

CONCLUSIONES

La reparacion quirurgica de las roturas agudas del tenddn de Aquiles reduce significativamente el riesgo de nueva rotura en comparacion con el tratamiento
quirurgico, encontrando una reduccion de riesgo del 6.24%.
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