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CARTA AL DIRECTOR

Carta al Director: «Enclavado de .
tibia suprapatelar, ;por qué hemos
cambiado?»

Letter to the Editor: «Suprapatellar tibial
nailing, why have we changed?»

Apreciado Director:

Hemos leido con gran interés el articulo publicado por
Rodriguez-Zamorano et al." «Enclavado de tibia suprapate-
lar, ;por qué hemos cambiado?», publicado en el volumen de
mayo-junio de 2022. Se trata de un estudio retrospectivo en
el que se comparan 22 fracturas tibiales enclavadas a través
de un abordaje suprapatelar y 30 a través de un abordaje
infrapatelar transtendinoso. El cambio a la técnica suprapa-
telar supuso una mejoria de los resultados funcionales sin
incrementar las complicaciones con respecto al abordaje
infrapatelar previamente utilizado, lo que apoya la actual
tendencia de las unidades de traumatologia hacia el uso de
esta técnica por sus multiples ventajas.

Tanto nuestra experiencia como la literatura disponible
coinciden en los multiples inconvenientes asociados al abor-
daje infrapatelar mencionados por los autores'?. Se trata de
desventajas de indole técnica y relacionadas con la necesi-
dad de mantener un alto grado de flexion en la rodilla para
introducir el implante: dificultad para el control radiolégico
intraoperatorio tanto de la reduccion como del enclavado,
mala alineacion en extension en fracturas proximales y
dificultad para la aplicacion de técnicas de reduccion per-
cutanea. Todo ello conlleva una mayor incomodidad para el
cirujano, lo que deviene en tiempos operatorios mas prolon-
gados.

Pese a que se trata de un estudio retrospectivo, los inves-
tigadores han realizado un trabajo muy meritorio al recoger
y analizar las variables mas relevantes al comparar ambos
abordajes. Destaca una notable mejoria en la puntuacion
de la escala IKDC a medio plazo al usar el abordaje suprapa-
telar con respecto al infrapatelar (88,5 vs. 69,0; p<0,01).
Este resultado esta en linea con el reciente metaanalisis
publicado por Sepehri et al.?, donde relacionaron el uso
del abordaje suprapatelar con una mejoria significativa en
los resultados comunicados por el paciente. Sin embargo,
Rodriguez-Zamorano et al. no encontraron diferencias entre
ambas técnicas en la escala de rodilla Lysholm ni en la tasa
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de retorno al deporte. La ausencia de diferencias significati-
vas en estas y otras variables es atribuible al limitado poder
estadistico del estudio, cuyo origen esta en su pequeno
tamano muestral.

Asimismo, encontramos otras importantes limitaciones
en cuanto a la configuracion de la muestra y los grupos. Por
una parte, la ausencia de aleatorizacion, ya que la inclu-
sion de los pacientes en uno u otro grupo de tratamiento se
ha realizado «segun criterio del cirujano tratante». Por otra,
pese a que se ha investigado la homogeneidad de ambos gru-
pos en cuanto a las caracteristicas basales de los pacientes,
no se ha determinado que sean comparables en cuanto al
tipo de fracturay al contexto en que se produjeron las lesio-
nes. También destaca la inclusion de tan solo 4 fracturas de
la tibia proximal, indicacion mas contrastada para la técnica
suprapatelar. Todos estos hechos pueden constituir fuentes
de sesgo de seleccion.

Finalmente, felicitamos a los autores y a la revista por
esta interesante publicacion, cuyos resultados estan en linea
con nuestra experiencia. En nuestra institucion, el abordaje
suprapatelar es la técnica de eleccion para el tratamiento
de toda fractura de la tibia tributaria de enclavado. En la
Ultima década, hemos realizado mas de 300 procedimientos
de enclavado por via suprapatelar en fracturas de la tibia. La
reciente revision de nuestra casuistica, pendiente de difu-
sion, corrobora nuestra plena satisfaccion con esta técnica
en cuanto a ergonomia, resultados clinicos y parametros
radiologicos.
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Nivel de evidencia V.
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