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Tratamientos para la Apofisitis Calcanea: Revision sistematica

Eva Lépezosa Reca*, Salvador Diaz Miguel*, Laura Ramos Petersen*,
Ana José Marchena Rodriguez*, y Cristina Molina Garcia**
*Universidad de Malaga; **Universidad Catélica San Antonio de Murcia

Introduccion

Los nifios suelen estar en un periodo de crecimiento activo durante el cual la ap6fisis del calcaneo y la
fisis y metéafisis contiguas se alargan y remodelan significativamente el calcaneo posterior. Esto implica
particularmente la remodelacién trabecular de la esponjosa primaria y secundaria de la metéafisis del
calcaneo (Ogden, Ganey, Hill, y Jaakkola, 2004).

La apofisis calcanea es la cara posterior del calcaneo, donde se inserta el tendon de Aquiles, siendo en
el paciente pediatrico, el punto mas débil de la uniéon masculo-tendén- hueso, a diferencia del tendén en el
adulto. La fisis es la placa de crecimiento abierta, la cual no se cierra hasta al menos los 14 afios. Mientras
tanto continGia formando hueso nuevo en la fisis calcanea (Ramponi y Baker, 2019).

El calcaneo es un hueso tarsal Unico ya que tiene cartilago posterior que contiene cartilago hialino
tanto fisario como epifisario (apofisario) donde hay un centro secundario de osificacion que duplica la
transformacion condrodsea. La alteracion de este proceso puede afectar la capacidad de alargar y remodelar
adecuadamente el calcaneo.

La metéfisis del calcaneo es una region de formacion activa de hueso trabecular (esponjosa primaria:
modelado) a partir de la fisis y respuesta mecanica (esponjosa secundaria: remodelacion) para adaptar el
hueso en desarrollo a las demandas fisicas cambiantes del nifio en crecimiento (Ogden et al., 2004).

La causa mas comun de dolor en pacientes pediatricos es la apofisitis 0 enfermedad de Sever. La
incidencia es de 3,7 por cada 1.000 pacientes (Wiegerinck, Yntema, Brouwer, y Struijs, 2014). Se observa
principalmente en nifios que practican deporte de entre 8 y 15 afios.

La irritacion de esta placa de crecimiento del calcaneo crea estrés desencadenado un proceso
inflamatorio. Aunque se desconoce el mecanismo exacto, a menudo se piensa que la teoria principal para
la lesion de Sever es el uso excesivo mecanico debido a la presién de impacto repetitiva o el inicio del
rapido crecimiento acelerado de un paciente pediatrico/adolescente. La presentacion y las etiologias
pueden diferir segun el caso individual, pero se han establecido asociaciones con los altos niveles de
actividad fisica y la obesidad en pacientes pediatricos, por tanto, estos constituyen los principales factores
de riesgo para sufrir esta enfermedad (Ramponi y Baker, 2019). Con el estrés repetitivo en el cartilago de
crecimiento, se desarrolla inflamacidn en la ap6fisis. Los niveles elevados de actividad fisica y la obesidad
en pacientes pediatricos son los principales factores de riesgo de la enfermedad de Sever. Un estudio
realizado por James et al. también descubrié que los pacientes con apofisitis calcdnea eran mas propensos
a tener un mayor indice de masa corporal, mayor peso y mayor altura (James, Williams, Luscombe, Hunter,
y Haines, 2015).

Esta patologia a menudo se describe como una lesion por uso excesivo que puede presentarse con dolor
unilateral o bilateral en el talén (Smith y Varacallo, 2023). El dolor en su mayoria no se irradia. El paciente
a menudo respalda la resolucién del dolor durante los periodos de descanso o inactividad. Los pacientes
pueden verse con una marcha ajustada, con una dorsiflexion limitada del tobillo, caminando de puntillas o
cojeando, para evitar cargar peso sobre el pie afectado. El curso de la enfermedad es autolimitado, y el
manejo incluye la modificacion de la actividad o el descanso relativo guiado por el dolor (Smith y
Varacallo, 2023).
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El diagnostico de la enfermedad de Sever es clinico y se basa principalmente en una investigacion
clinica exhaustiva y un examen fisico. Es notable por la sensibilidad sobre la insercion calcanea del tendén
de Aquiles y también, realizando un "test de compresion™ con compresion medial y lateral del talon
produciendo dolor con esta compresion y excluyendo otros diagndsticos diferenciales (Kose, 2010) dentro
de los cuales encontramos osteomielitis, una condicion que puede causar resultados nocivos como la
detencion del crecimiento. A pesar de que el diagnostico en la mayoria de los casos se realiza con la
exploracion y la clinica en algunas ocasiones las pruebas de imagen nos puede aportar informacién para
hacer un buen diagndstico. Dentro de las herramientas para el diagndstico se puede usar la ecografia, un
método seguro ya que no hay radiacion y nos ayudaria a excluir otros diagnosticos diferenciales mostrando
la fragmentacion del ntcleo secundario de osificacion del calcaneo en la enfermedad de Sever (Hosgoren,
Koktener, y Dilmen, 2005). En la radiografia podemos observar un aumento de la densidad de la epifisis
del calcaneo y la aparicion de una linea radioltcida. A veces es dificil diagnosticarla s6lo con la radiografia,
por lo que es necesario combinarla con la historia clinica o con un examen de IRM. La RM es el método
de examen por imagen mas preciso para detectar el dafio de la epifisis (Park, Lim, Choi, y Kim, 2019), que
puede proporcionar informacion de imagen mas fiable para la observacion y el prondéstico de la lesion de
tejidos blandos por osteofitos de la enfermedad de Sever, y orientar el tratamiento clinico (Rossi,
Rosenberg, y Zember, 2016).

Uno de los pasos fundamentales es educar a los padres y entrenadores sobre la sintomatologia y la
presentacion de la enfermedad de Sever es fundamental para el establecimiento de intervenciones
preventivas eficientes y diagnésticos mas tempranos, ya que, de todas las molestias musculo esqueléticas
en la poblacion pediatrica, el dolor de talén se considera el mas comun, especialmente en nifios activos
entre 8 y 15 afios (Fares et al., 2021).

Como hipotesis nos planteamos que el tratamiento conservador es efectivo y suficiente para el
tratamiento de la apofisitis calcanea.

El objetivo que se plantea es conocer los tratamientos descritos en la literatura y valorar la efectividad
de los mismos.

Metodologia

Se ha llevado a cabo una revision sistematica donde un investigador realiz6 una blsqueda para
asegurarse de que este objetivo no hubiera sido abordado por estudios anteriores. Ademas, se realizaron
busquedas en las siguientes bases de datos: CINAHL, Cochrane Library, Literatura Latinoamericana y del
Caribe en Ciencias de la Salud (Lilacs), Pubmed, sciELO, Web of Science (WoS) y el buscador Google
Académico, desde el inicio hasta abril de 2023. Los términos de busqueda utilizados fueron los siguientes
Medical Subject Headings (MeSH) y palabras clave: “calcaneal apophysitis” “sever’s desease”
“treatment” y “insoles”

Todos los estudios debian cumplir algunos criterios de inclusion:

Estudios publicados en espafiol, inglés o francés.

Estudios realizados incluyendo nifios con enfermedad de Sever.

Estudios cuya finalidad fuera comparar tratamientos para esta patologia.

Se excluyeron los estudios que:

No fueran articulos originales.

Cuyos pacientes presentaban mas de una patologia.

Dos investigadores llevaron a cabo la seleccion de los estudios. Una vez seleccionados todos los
estudios tras realizar la busqueda en las bases de datos, se eliminaron los registros duplicados. Los estudios
restantes se cribaron por sus titulos, y aquellos por sus resimenes aplicando los criterios de
inclusion/exclusion. Por dltimo, se analizaron los textos completos de los estudios potencialmente
elegibles.
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Para responder al objetivo establecido, se extrajeron los siguientes datos de cada estudio incluido:
autor/afio, disefio, tamafio de la muestra, tratamiento utilizado, caracteristicas de los sujetos, tiempo de
seguimiento, efecto de la intervencion. El metaanalisis no fue apropiado debido a la heterogeneidad de los

estudios.

Resultados

Se extrajeron 164 articulos; de estos, 83 fueron excluidos por estar duplicados. Tras la lectura del titulo
y resumen se desecharon 58. Tras la revision del texto completo, se encontré que solamente 13 eran
significativos, ya que 19 publicaciones fueron excluidas segun los criterios de exclusién e inclusion (Figura

1).

Figura 1. Diagrama de flujo

[ Identificacién de los estudios a través de base de datos ]

e

e Articulos eliminados antes de

% Articulos encontrados: la seleccion:
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=2 (n=83)

-

—

Excluidos basindonos en el
titulo/ resumen
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l

Articulos seleccionados Excluidos por criterios de
(criterios metodologicos)  +——— inclusién/exclusidn
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Articulos evaluados para la |

elegibilidad
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L
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(n=13)

Se ha compilado un resumen de los articulos identificados en la Tabla 1. Se encontraron 7 articulos
que describen un ensayo controlado que involucra aleatorizacion (Nivel 2), 2 articulos que describen un
reporte de caso (Nivel 4). También se describieron 5 articulos que describen un estudio de seguimiento no
aleatorio.
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Tabla 1. Resumen de los estudios incluidos

. Evaluacion/
Autor/Afio Disefio Muest_rgj Trat_a_mlento periodo de . Efecto d.e, Herramienta de medicion
Poblacién utilizado . intervencion
tiempo
1.Hielo
2.Estiramientos . .
James, Ensayo  Nifiosentre 8  3.Ortesis para Faces Pain Scale-Revised (FPS-R)
Williams, y controlado 14 afos elevar talon de 3 meses - y Oxford foot and ankle
Haines p v questionnaire for children
(2010) aleatorizado n=27 EVA_ (OXAFQ-C)
4.Ortesis
prefabricadas
Ensayo .
o Atletas de 7a Talonera Cheetah OxAFQ-C, y puntuaciones de
Sweeney et clinico ~ -
14 afios X-aparato 3 meses p<0,001 dolor de la Escala Visual
al. (2010) controlado n=34 ortopédico Analdgica (EVA)
aleatorio. - P 9 '
Nifios Ortesis fabricadas
Estudio en PVC y resinas
Gijon et al prospectivo varones entre PE-EVA hechas a .
: de9,94+0,8 - " 15-30 dias p <0.05. EVA de 100 mm.
(2013) no afios medida mediante
aleatorizado _ técnica de vacio en
n=18
descarga.
Nifio de 11 Estimulacién eléctrica
. Reporte de  afios jugador . X Radiografia
Leri (2004) caso de béisbol Y hielo en,el area del 1 semana - Examen fisico
n=1 calcéneo.
Atleta Tratamiento
Caspi, Ezra, y Reporte de un profesional conservador 3
Horoszowski P femenina 15  Apofisectomia parcial ~ semanas, - RX
caso ~ -
(1989) afios posteriormente
n=1 cirugia
Sistema de medicion de
Grupo 1: copa presion plantar (F-Scan;
Deportistas "Wessmark" rigida Tekscan, Boston,
Perhamre, . de alto nivel moldeada Grupoly2:4 Massachusetts, EE. UU.),

. Estudio = - : - L L
Lundin, controlado 9-14 afios individualmente semanas cuestionario para la medicion
Klassho, y aleatorizado n=50 (40 Grupo 2: Grupo 3: 6 del nivel de dolor al inicio y
Norlin (2010) " nifiosy 10 Diagnosticados sin meses seguimiento con Borg CR-10.

nifias) tratar indice de puntuacion de
Grupo 3: Sin dolor actividad de cinco niveles de
Engstrom
Todos los pacientes
fueron inmovilizados
Nifios y nifias durante 3 a 4 semanas
QOgden et al. Estudl_o no deportistas conun yeso_corto en la 2 a 47 meses RX y Resonancia magnética
(2004) aleatorizado =14 pierna (n = 3) o con
- una ortesis removible
de tobillo y pie (n =
11)
ViscoHeel
(Bauerfeind), una
plantilla de elevacion
. . Estudio Nifios entre 8 del talon prefabricada . - .
Wiegerinck et | izad 15 afi d | 1 satisfaccion del paciente con la
al. (2016) aleatorizado y 15 afios, e uso regular, 0 semanas escala de VAS y OAFQ
: simple ciego n=101 ejercicio excéntrico
bajo supervision
fisioterapéutica, y
esperar y ver.
cuestionario Oxford para
James, Ensavo Una ortesis con tobillo y pie
Williams, y control);do 8-14 afios elevacion del talén 12 meses <005 dolor FPS-R
Haines aleatorizado comparado con ortesis p<d. rango de dorsiflexion del
(2016) prefabricadas tobillo (prueba de estocada
con carga).
EEI);L:]CU' Estudio Nifios de 8 a EVA'y la puntuacion AOFAS
dlenc, . controlado 16 afios Kinesioterapia. 6 meses p >0,05 utilizada para evaluar las
Biger, y Erdil . _ . N
aleatorizado n=22 funciones del tobillo
(2017)
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Tabla 1. Resumen de los estudios incluidos (continuacién)
Evaluacion/

Autor/Afio Disefio Muest_re}l Tratamiento periodo de . Bfecto d.? Herramienta de medicion
Poblacion utilizado . intervencion
tiempo
Taloneras "listas para
Alfaro- Ensayo Nifios de usar" y aparatos
Santafé etal. aleatorizado entre 9y 12 ortopédicos hechosala 12 semanas p<0,05 EVA
(2021) triple ciego  afios n=208  medida para aliviar el
dolor.
ﬁmﬁ;aﬁégﬂaiea EVA. Los parametros espacio-
. plant A temporales de la marcha y la
Feyzioglu, . - medida y ejercicio R -
w0 Estudio Nifios de AR distribucion de la presion del
Oztirk, y sobre la distribucion de . .
SR controlado no entre 8y 15 i . 4 semanas p>0,05 pie se evaluaron con el sistema
Mugrabi ; PN la presion del pie, los : .
aleatorizado  afios n=34 . . de cinta rodante Zebris FDM-
(2021) parametros espacio- THM-S antes v después del
temporales y 1a traataam)i/entop
intensidad del dolor
Wooten Estudio ::tcréeﬁes iz Dispositivo ortopédico Cuestionario de escala del
controlado no " y combinado con tto oral 1 mes p<0,05 dolor, mediciones
(1990) ’ afios . ] - R -
aleatorizado antiinflamatoria y hielo goniométricas activas.

n=8

Las recomendaciones de tratamiento de esta revision se pueden agrupar en 4 grandes categorias
generales:

Reducir el proceso inflamatorio con hielo, estiramientos, AINES (Leri, 2004).

Utilizacion de ortesis como soportes plantares, elevacion de talon (Feyzioglu et al., 2021; Gijon et al.,
2013; James, 2010; James et al., 2016; Perhamre et al., 2012; Sweeney et al., 2010; Wiegerinck et al.,
2016).

Inmovilizacion con yeso, vendas, tape (Kuyucu et al., 2005; Ogden et al., 2004).

Cirugia (Achar y Yamanaka, 2019).

La revision bibliogréafica revel6 que el tratamiento conservador es la opcién més frecuentemente
recomendada para el manejo de la apofisitis del calcaneo (Gijon et al., 2013; James et al., 2010; Kuyucu
et al., 2005; Leri, 2004; Ogden et al., 2004). Este enfoque incluye la aplicacién de hielo para reducir la
inflamacion (Leri, 2004), estiramientos especificos para mejorar la flexibilidad y reducir la tensién en los
musculos y tendones afectados (James et al., 2010), asi como el cambio de calzado para disminuir la
presion sobre el talon (Ogden et al., 2004). Ademas, se recomienda el reposo o la interrupcién de
actividades extenuantes y de alto impacto para permitir la recuperacion (Kuyucu et al., 2005), junto con el
uso adecuado de antiinflamatorios no esteroideos (AINE) para aliviar el dolor y reducir la inflamacion
(Gijén et al., 2013).

En cuanto a la movilizacién suave, algunos estudios han evaluado la efectividad de técnicas especificas
para liberar fijaciones leves presentes en el area de la articulacion subastragalina y el antepié (Leri, 2004).
La estimulacion eléctrica y la terapia con hielo también han sido aplicadas en el area del calcaneo para
reducir la inflamacion (Leri, 2004).

En casos en los que los sintomas no se resuelven de manera oportuna o en pacientes pediatricos que
no cumplen con el tratamiento conservador, la inmovilizacion con yeso puede ser considerada para permitir
la recuperacion del talon y reducir la presion sobre el area afectada (Ogden et al., 2004).

En relacién con las ortesis, ya sean prefabricadas o hechas a medida, han demostrado ser efectivas en
el tratamiento de la apofisitis del calcaneo, proporcionando soporte y alivio del dolor (Gijén et al., 2013;
James et al., 2010). Los estudios han investigado diferentes tipos de ortesis en comparacion con otras
modalidades terapéuticas o levantamientos de talon, y se ha observado que estas pueden mejorar la funcion
del pie y el tobillo en pacientes con apofisitis del calcaneo (Wiegerinck et al., 2015).

La cirugia, aunque menos comun, puede ser considerada en casos excepcionales o cuando las opciones
conservadoras no han sido efectivas. Algunos estudios han evaluado la apofisectomia parcial como una

Investigacion y practica en salud: Estrategias orientadas al bienestar 171



Tratamientos para la Apofisitis Calcanea: Revision sistematica

intervencion quirdrgica para casos inusuales con migracion plantar, y se ha observado que este enfoque
puede resultar efectivo en la resolucion de los sintomas y permitir la reanudacion de las actividades
deportivas en el paciente (Caspi et al., 1989).

Discusion/Conclusiones

Los resultados de los diferentes estudios y articulos analizados sugieren que el tratamiento
conservador, incluyendo el uso de hielo, estiramientos, cambio de calzado, reposo y AINE, es una
estrategia eficaz para reducir el proceso inflamatorio asociado con la apofisitis del calcaneo. Asimismo,
técnicas como la movilizacion suave y la estimulacion eléctrica pueden ser Gtiles para aliviar los sintomas.
Ademas, el uso de ortesis, ya sea prefabricadas o hechas a medida, puede proporcionar beneficios
significativos en el tratamiento de esta afeccion. Sin embargo, se requieren mas investigaciones y estudios
controlados para establecer con mayor certeza la eficacia de cada modalidad terapéutica y personalizar el
tratamiento en funcién de las necesidades y caracteristicas de cada paciente. Los resultados de la cirugia
también son alentadores en casos seleccionados, pero su uso debe reservarse para situaciones especificas
y ser considerado en Ultima instancia después de agotar las opciones conservadoras.
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