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•Definición  Avulsión margen anterolateral tibia distal

•Mecanismo  Tracción ligamento tibioperoneo anterior (LTPA) tras 

rotación externa

•Generalmente en niños y adolescentes, excepcional en adultos 

porque la resistencia del LTPA es menor que su inserción ósea 

Lesión ligamentosa > Lesión ósea

•Objetivo  Diagnosticar y tratar la fractura de Tillaux en el adulto

INTRODUCCIÓN

MATERIALES Y 

MÉTODOS

Estudio prospectivo a 6 meses de dos pacientes adultos con fractura de Tillaux

CASO 1
•Mujer 35 años

•Caída casual

•Desplazamiento <2mm

•Férula posterior 5 semanas

•Bota Walker 2 semanas

•Carga 7ª semana

•Carga indolora sin déficit en balance 

articular a los 3 meses

CASO 2
•Varón 44 años

•Torsión de tobillo con pedal de bicicleta

•Desplazamiento 9mm

•Osteosíntesis tornillo rosca parcial 4,5mm

•Carga parcial con Bota Walker 4ª semana

•Carga completa 8ª semana

•Carga indolora sin déficit en balance 

articular a los 3 meses

Pruebas de 

imagen 

iniciales

6 meses 
evolución

Iniciales

3 meses 
postqx

• Evolución satisfactoria a los 6 meses

• No dolor, no déficit balance articular

• Reincorporación a actividad laboral

habitual

• Fractura excepcional en el adulto

• Rotación externa del tobillo + Dolor anterolateral

• Solicitar TC, radiografía infravalora lesión

• Desplazamiento >2mm  Reducción quirúrgica

anatómica con tornillos a compresión

RESULTADOS
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