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INTRODUCCIÓN

EN ESTE TRABAJO QUEREMOS 
ANALIZAR EL INCREMENTO DE LA 
PTA Y SU RELACIÓN CON LA 
ACTIVIDAD FÍSICA EN NUESTRA 
POBLACIÓN. 

LA PATOLOGÍA DEL 
TENDÓN DE 
AQUILES (PTA) ES 
LA MÁS 
FRECUENTE EN EL 
DEPORTISTA

AFECCIÓN 
TRAUMÁTICA Y/O 
DEGENERATIVA 



OBJETIVOS

DETERMINAR INCIDENCIA DE LA PATOLOGÍA DEL TENDÓN DE AQUILES

DETERMINAR CARACTERÍSTICAS IMAGENOLÓGICAS EN RM

ANALIZAR PROBABLES FACTORES DE RIESGO PREDISPONENTES



MATERIALES Y MÉTODOS

Se realizó un estudio multicéntrico, retrospectivo, transversal, en 
pacientes que se realizaron estudios en 6 resonadores de alto campo (1,5 
Tesla) analizando la prevalencia, incidencia y caracterización de las 
lesiones en el periodo comprendido entre junio y diciembre de 2023.

Exclusión: pacientes operados y con fracturas. 





RESULTADOS
Se analizaron 903 pacientes con RM de la región, en el que se evidenció 
patología del tendón de Aquiles en un total de 316 pacientes (n), 
prevaleciendo las lesiones traumáticas con un 35.3% (Fig. 1).

La media del grupo etario fue de 37 años (Fig. 2). Tuvimos una incidencia 
de 74.4% hombres por 25.6% en mujeres (Fig.3).  

Encontramos que en nuestra institución 32 pacientes sufrieron la lesión 
durante la práctica deportiva (más frecuentemente en prácticas 
recreativas como fútbol, voleibol, musculación y atletismo) (Fig. 4), siendo 
la tendinopatía de mayor incidencia las tendinosis del Aquiles 57.7% (Fig. 
5) predominando la derecha con un 56.3% (Fig. 6).
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CONCLUSIONES

En nuestra casuística la gran mayoría de las lesiones ocurrieron en 
deportistas aficionados mientras practican deportes de manera recreativa, 
con mayor incidencia en hombres adultos de mediana edad, y de 
predominio en el Aquiles del lado derecho. 
Aunque el diagnóstico es clínico; son útiles las imágenes 
complementarias para el diagnóstico y el seguimiento posterior. 
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