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•• una aula •• el••••· 
¡Clraolaa1 
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a al aprendlaaja 'I ¡aoaterlor••nt• •• di! 

ron la oportunidad de. a7udarloa • 
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lHIODUCCIO•. 

11 tobillo tor•• parte de le econo•la del oraanl••o huaano , 

el cval al lealonara• va a cauaar perturbac16n en la aarcha, poa­

tura,r da la proporc16n en particular da ea ta artlculac16n ( 1). 

rracuantaaanta •• va laalonado por al14n aacanlaao d• la1l6n, 

ocurriendo con ••ror tracuancla durante 1•• actlvldadaa daportlvaa 

coao baaquatball,f'ut-ball r atlatlaao,pradoalnando en la actividad 

deportiva flU• ala •• practique en loa dltarentea pala•• (2). 

Del total de laalonea del auaculoeaque16tlco aolo del 10 al 

SO por ciento correaponden a laa lealonea del tobillo. la aatlaa 

qua un alll6n de aaataa praaenta ••aulnce da tobillo cada alo,con 

un coato da 300 a 900 doláraa para dlaan6at1co r trataalento reha­

llllltatorlo,requlrleato •• 36 a 71 dlH de trata•lento (:S). 

la la Ualdad de •adlclaa rlalca r laba'1lltac16n lea16n lur, 

el ••autnce d• tobillo ocupa el 1.0 por ctento de la ••••nd• 4• -

atencl6n,obeerwan4o•• una •aror lacldenola an el arupo •• edad de 

20 • •• aloe (77111,r Hnor en loa aru,oa •• ao Diio• r •la (1111.r 

en ei •• 1 a 11 alloa (IS) ,•in predo•lnio •e •••o (•). 

11 ••neJo tradlclonal en la raae aauda •• rapoao,crloterafla 

• wendaJ• oo•preelwo -,/o •l••acl6n de la eatreatdad en loa ••auln­

cea ara•o 1 r 11.ln loa eaaulncea ara•o 111 el ••n•Jo aer& flUll'Clr-

11.co.ll aaneJo poaterl.or 4• cualquiera de elloa eer& en tora• tar­

dl• por el •ldico rahabUU:ador.La evoluc16n del paciente an alau-

noa caaoa •• volver& cr6nlca,con recldlvaa o con adherencia• por 

la clcatrtaacl6n de la 1••l6n,dolor el cual lleca a ••r alao •nao-



a 

rroeo,por no lnlclar u.n ••n•Jo te•prano,4•••• al •o••nto •l••o da 

la 1Hl6n (!i). 

In al praeanta trattaJo trataaoa de acelerar laa raaaa da la 

clcatrlsac16n da la laal6n,diaalnu.,ando da aeta aanera al ad••• 

., aua aacualaa en al aanor tlaapo poalbla aadlanta la apl:Lcacl6n 

da corrlantaa lntartaranclal••·J' coaparar ., dataralnar al •• una 

taraplutlca ala afectiva qua la crlotarapla,an al trataalanto da 

aeta tipo da laalonaa an f'aaa aaud•: 



A N T E C E D S N T E S , 

ARATOUA. 

La articulac16n del tobillo ••t& tor•ada por el eetrlaalo, 

la tibia 1 el peron6,ee eatable en virtud de su contiauraci6n ·~ 

canica y aoporte liaa•entoao.laencial••nte ea una articulaci6n -

en bieaara (diartro•i•) con capacidad de movi•iento en el plano 

trontral,de flea16n 1 extena16n. 

La aortaJa de la artlculacl6n eata tor•ada,por un lado,por 

el extreao dlatal de la tlbla,•al6olo interno,7 por el otro,por 

el extre•o diatal del peronl,aal6olo externo;el aetraallo ea el 

componente a6vil que •• pro7ecta en la aortaJa,que encaja au7 

ajuatado. 

Loa mal•oloe abrasan loa lado• del aatraailo y poaeen dife­

rente foraa 1 taaafto;el •a16olo interno ea una eatructura pir••! 

dal,corta 1 aorda,curo eatr••o •olo a• ••tiende hasta la •ltad 

del cuerpo del aatraallo¡el ••llolo eat•rno •• rectaaaular r •• 

••tiende caal beata el nivel de la artlculacl6n aetraaalocalcl­

nea.11 cuerpo del aetraallo no •• •l•ltrico¡au porcl6n anterior 

ea •ucho •la anch• que la poeterlor,de tal tor•a que,cuando el 

ple •• doralal••lonado la porcl6n anterior ••pal•• tlr•••ente -

entre loa 4oa ••lloloa,creando una altuacl6n au7 ••table. 

LJOAHUOS, 

11 aoporte llaaaentarlo ea •••nclal para la aatabllldad 7 •g 
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vilidad d• la articulaci6n del tobillo.Loa liaamentoa tlbioparo­

nao• anteriorea y poateriorea deben aer lo auticiente11ente ell•ti­

coa para peraitir la rotact6n del peron6 7 de la tibia durante la 

flex16n 7 extenai6n del tobillo. 

Loa ltaamentoa interno• 7 externoa aoportan el tobillo con­

trarreatando laa fuersaa exceatvaa de tnvera16n 7 everat6n.Loe li­

aaaentoa lateralea,en particular el liaaaento aatraalloperoneo an­

terlor, aon relati••••nte dabtlaa 1 con trecuencta eatln auJetoa a 

ruptura o eaautncea alaladoa. 

11 li&•••nto interno o deltoideo ea un liaaaento fuerte 7 

coaple.to ti.U• rara vea reaulta leaionado en toraa atalada¡por lo -

1eneral au leai&n ae produce e6lo deapu6a de qua el ltaaaento ••­

traalloperoneo ,o tibioperoneo o bien •1 peron6,ta11an. 

Lta•••ntoa de le cara po•terior de la articulac16n del tobi-

1101 

i.- tibloperoneo poaterior;que •• una porc16n enaroa•da de la -

••abran• inter6aea. 

2.- Aetraatloperoneo poatertor;rara vea reaulta leaionado. 

a.- Calcaneoperoneo;pued• .... leaionado •n ••auinc•• ar•V••· 

•·- La,porc:l&n tibioaatraa•l:lna poatertor del lia•••nto deltot-

tlaoaqua eoporta al aatrAaalo,iapidiendo au deapla1aatento lateral. 

Llaaaantoa da la cara anterior da la articulaci6n1 

l.- Tibioperoneo anterior. 

2.- Aatraaaloperoneo anterior. 



1.- Lta~Ht:o deU:oltleo. 

•·- A•traaaloeacatotdeo. 

Lia•••ntoe •• la cara interna •• la articulaot6a1 
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1.- Ltaa•anto daltotdao¡ooator.•atlo 'º" una porc16n tilttooalo&-­

naa,una poro16n tilttoaatr .. aU.na 11oatarlor ., otra antartor, • una 

porct6n ttbloaacatotdaa. 

Ltaaaaatoa •• la cara lateral •• la arttoulaot6n1 

1.- Ttbloparonao antarlor¡ralattvaaanta alAatloo qua peralta una 

liaera rotacl6n 11• la tlbla 1 ... 1 peronl en la doraU'lea16n llel 

pta. 

2.- Aatraaaloparonao aatartor;aa una aatruot:ura ralattwaaanta 

dlbtl ,auJato a laatonaa an a1aanlaao •• laat6a •• tawara16n antr­

alca 11•1 ple.Cuando H roape ha1 datoa ollnlco• de laeatallUHad 

anterior. 

:s.- Calc••••••roaao¡aua•• •• roapa da lqar a uaa &aoltnact6n 

llel .. trla•l• •• au aartaJa. 

•·- Aatraaalocalolnao¡au r•pt11ra •••••o• uaa ••••" laaatabtl&•ad 

•u•••traaal&na. 

s.- Aetra1aloperoaeo •o•teriori•• r•••• por law•r•lla en dorel­

tlad6n (l,•,71. 

UOlllCANICA. 

Laa cara• articulare• •• lo• aalloloe peraanecen en aatroobo 

coataoto oon loa lado• del ••trlaalo •a la totalidad d•l arco •• 



• 
aOYlaleato. 

Clo•• ha •eaoetra•o tt•• a •••&•• •"• •• fro•uce la •oralfl•• 

a&6a, lo• •alloloa •• ••••r•• a &aoraaantoa raaularaa •• bai.ta -

1.1 ••·.lato •• loara for la rotacl6a &atora• •• la tlllla aottra 

•1 a~trlaalo ' por uaa rotacl6a aataraa rolatlwa •01 paroal raa­

•••'º • 1• ,,.1 •. 
La al6atlol4a4 •• loa llaaaantoa •• la aln4aaaoala tlbloparo­

••• t•r•lt• ••• la •lataaola lataraalaolu •• •••ltl•u•.tacllltan­

• la rotac&6a •• la tlbla r al faronl,•u• •• aaanc &al para al ao­

Yllllento aorael •• 1• arUc11lac16a ••1 tol>Ulo. 

la la flH16a •ei 'ol>Ulo (dorelllHllnl el •a16olo Hhrno 

•• aapara ••1 latarao ., •• •1••• llaaruanta,alaatraa flUO loa 11-

a••atoa ·····••tlttl•l•• , •• la ªªª""- lntar6aaa •• borlaonta­

ll•••·• por llt&ao,a&ra aottra al alaao •• al aaatl4o •• la rota­

oll• l•hraa. 

la 1•. •a,.Ulln •ei hl>lllo aa ••Nal•• el ••1'olo ••'•rno •1 

ln,er••·••'• •••l•l••'• •• aa,lwo1la a .. ,raaolln Cel '11>1•1 to•­

t:•l.o .... o&erra la l'I.••• ltl•alaolar.De aat:a •••• la ••lea aatraaall­

•• ••'' l>le• 011Jah •uraua la flea16a •.i 'º"1110.IQ ••••enao 

•111 ••llolo ••'•r•o coa ••r,loallaaol .. •• l•o fll>raa 111••••'•­

rlaa,• U1era rahol .. Ht:er.a .. 1 ••llolo HHrao (7,1). 

Loa aowl.alanto• del toltlllo aoa1flaal6a,coa un arco •• aowl­

"'ºª'º de ZO a :SO 1r .. oa;H,He160 •• :SO a 50 1radoa.ln la arUot 

lacll• tlblotaralana ••1 ple pu••• U.blln efectuar •••l•l••••• 
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•lrededor del •J• vertical de la pierna 1 alrededor del •J• horl• 

aontal 'I lonalt:udlnal.•ovlaientoa de aducc16n o 1nveral6n 'I da -

abducclln · o avaral6n loa reallaa en un ranao de •ovl•lento 30 7 

15 arado• raapactiva•anta,toaando coao eacala da aadlc16n al ca­

ro neutral da la Acadaala Aaericana da Ortopedia 'I Ciruala(8,9). 

••oanlaao •• laal6n. 

Cuando a loa.ll&•••nto• ••lea aplica una tuaraa da tane16n 

aatoa •• elonaan 'I con a7uda da tejido no contractll raalatan dl· 

cha tuar1a baata qua al a4aculo ••·contrata• con baatanta tuaraa 

para dlaalnulr la tanal6n articular. SI al a4aculo no raaponda -

lo baatanta rlpldo para aantanar la lntaarldad artlcular,ocurrl­

ra dla~upc16n llaaaantarla,6aaa 1 artlci.alar. 

81 ••clnl••o de l••l6n •i• f'recuent• (91-15 S) de l••l6n •• 

por lnwer•l6n.La bloaecinlca •• 1••l6n •• lleva a cabo con t1Ja­

c16n 4•1 fl• ' rot:acl611 lateral concoalt:ant• de la ••t:r••ldad 19 

f'erlor,dando coao re•ult:ado una f'u•r•• de auplnac16n ' eub•ecu•!!. 

te lnvera16n que lealona loa llaaaent:oa lateral•• del tobillo.V! 

rlo• autor•• han d•acrlto una aecuencla predecible d• la l•el.6n 

en eat• tifo•• trauaa (1,1,7,10.11). 

81 otro ••cinl•ao •• leal6n •• por eweral6n,con una t'recu•!! 

eta ••1 1 al 15 fOI' ciento. aat• tlpo •• leal6n reaulta &•n•ral­

aente •• una f'ueraa en pronac16n 4• la arttculacl6n aubtalar,que 

froduce una tena16n laportante en la• aatructuraa aedlal••• aate 
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tipo de le•16n 1en1ral•ent1 reeulta de un aolpe lateral 7 pr6x1• 

•al a la artlculac16n talocrural. Debido a la tuaraa cau• po111 

el 1 la••anto d1toid10, puede ocurrir an 1at1 tipo da l11lonaa •­

vulai6n 7 fractura de la fibula (3,8, ll). 

CLASIFICACIO• DI LAS LIBIOHS. 

Varloa autor•• han docu•entado qua puedan aaoclar•• al ••­

aulnca del toblllo,otra• lealon•• co•o co•pro•i•o del nervio p•­

roneal,auaculoa p1roneal11,nar•lo tlblal poatarlor, blturcac16n 

del li&•••nto ., de la alnda1aoal1 tlbloparonea,por el aiaao aac! 

nlaao da l1al6a •u• provoca alonaac16n o daaaarra de dicha• ••­

tructuraa,o por coapraa16n,ocaalonada por la lnflaaac16n Que PI'! 

voca al 1111iainca,o ala tardlaaaat• por la flbroala reaultante,o!!_ 

aarv•n•o•• que el aerwlo peroneo •• •l al• rrecuent•••nt• leelo­

n•do (ll,12.l~U. De,t•o •l abero l•port•nte de eetruotaraa que 

p11e••n ••r. tnwoluor••••••• aeceaarlo ola•lflcar laa leelonee,pa­

ra fln•• terapeCltlcoe • de pron6etlco. 

Grado 1 .- latla•acl6a 1••• r local.•olor en el eltlo de l! 

at6n,parclal •••l•l'r• ••l lla•••nto(a) ••l'ttc11lacl6n ••tabla ., con 

o atn •1taract6n ••l arco de aovtalanto. 

Orado 11 .- Dolor •••• .. a•o.tatluacl6n,at1ul•••l• o h••atoaa, 

dolor aobra aatr11ct•r•• lawoluoradaa. derraaa artlcular,•oderada 

plr•t•a da la aovllldad arttcular,aatanao daaaarr• parcial da laa 

ttbraa llaaaantarla• 'I probablaaant• cura• con lneetabllldad ar-



tt.c11l•r· 

Grado llt .- •Ar•lda de la tuncl6n,1neetab111dad arttculu•, 

•A• todo lo aaterlor (7,10,11). 

PISIOPA'tOLOGIA. 

La wlol•ncta ••c••lwa aplicada a un lla•••nto puede d•••• -

rrar a launa• ttbraa. a lo que •• la 11••• aaautnca. Sa produce rue. 

tura da •••o• oapilaraa al taual •u• da tibraa del lta•••nto,pro­

ductando un paqualo haaatoaa, el cual •• oraantaa ., toraa tejido 

ctcatrtaal qua pu••• conatitutr una t'uanta anaorroaa da dolor ••­

atdual,por lo qua al trataaianto •• ancaalnar& a dlaparaar al ha­

aatoaa con r&ptdaa. 

11 proceeo da racuparact6n del taJldo •• caractartaa por un 

nGaaro da ta a a a qua •• aobraponan tuarteaanta ,paro atn eabarco , 

u.attadaa an tlaapo.aataa taaaa aon laa a.tau.tantea: 

1.- raaa da baaorr•ata1 L• h••orr•1l• •• produce por una rupt! 

ra de waaoa ••naulneoa.ooao •• ••nclon6 antertoraanta.1•'• h••o­

rr•sl• •• detiene por 1• coapreel6n de loa teJidoa vectnoa ., por 

una waeoconatrlccl&n que dura da 20 a SO alnutoa,de loa •••o• -

aanaulneoe intactoa,vla 11barac.l6n da aarot:onlna (SllT) da lo• -

troaboci toa. 

a.- raaa de tntlaa•ci6n1 Durante laa prlaaraa 39 a 72 horaa aa 

produce en el luaar d• la 1eal6n una tuerta vaaodllatacl6n •u• 

raaulta de nauroplptldoa 7 otraa auatanclaa local•• qua aetlaulan 
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el t6Jido.Al •l••o ti••po alr•d•4or •• la lee16n ha7 une v••o-­

eon•tr1oci611 por au••nto en la acttwldad del elete•a n•l"vlo•o -

atepltico,pop ••o 1• intla••c16n •• ••ntt•n• local,1 •• encuen­

tran pr•••nt•• lo• alnto••• de tuaor,rubor.calor,dolor • a1tera­

cl6n de la tunc14n. Al •le•o tl•••o •• eatlaulan loa ttbrocltoa 

paeando • aer f'lbrobla•to1.tl aot1vo de 1• lntlaaac16n •• la 11! 

pteaa del t•Jlllo l\ert.•o .. Cuendo el t•Jldo •• encuentra 11.•pio •• 

increaenta •l pH 1 1• inflaaaci6n •• reeuelv•. 

s .... Fa•• d• pr"ollferacl6n .,- 4• producci6nt Duirant• ••t• Fa•• 

( 2 a .t •l••) •• ob••I'•• un auaento r•ptdo 4e lo• tlbrobla1toa 7 

ansloblaato• con el fin da lleaar el Area dallada con celulaa r 

al •l••o tteapo tor•&r nuevo• v••o• ••naulaeoa.cuando ••baa con­

dlcloa•• •• cu•plen,lo• tlbl'"obla•t;oe tnielan la produccl6n •• c2 

llc•n·a.Cuando ••t• procaeo •• encuentra •n ta•• de produccl4n •!:. 

tlwa •• paaa a la at.aut•nt• t••• ( .t 4l•• a 3 ••••n••). 

•·- reae d• re•o4•1•c16n1 Durante laa •la•l•nt•• S ••••n•• a 

S ••••• •• for••n la• ••••• •• eolA&••• l•t•r • lntraaoleculara• 

• tlD •• tor••r t•Jldo COD•ctlYO •• , •• 1 •• 

ftar baetantea t.n•toecionea olent"ltic•• que •1 ,roce•o •• r~ 

ou.perao16n pved• ••r intlul•o tawora•l•••nt• d•ranta loe prlaaro• 

7 • 10 dl .. d••P1&6e del orlaea •• 1• 1 .. l6a en e1 •l•t••• •ua­

cu.lo••41••11tlco. Deepula 4• 10 dla• •o •• ha otla•rwado una 1n­

tluancta para aoalarar el proceao •• recuparact6n.obw&a••nt:e aOlo 

loa ••'tadtoa de 1nr1aaact6n J proliteract6n-produccl6n pu.eden ••r 
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ac•l•rado• ( 1•>. 

Durante la fa1e de lntlaaac16n el obJetlvo •• 1tectuar un 

d•ac1n10 en el pH,por el cual la reacc16n tntla•atorla paaa aa1 

v1h1a1nt1a1nte ., ••• r&pldo.Duranta aata la•• •• prohiba 1J1rc1r 

acc16n aac&nica aollra la aup1rticl1 111lonada a cauaa da la vul­

nerabilidad de 101 nuevoa vaaoe 1anauln1oa.S1r6 entonce• flU• 11 

activan loa anslobla1to1, •• lnlcla la tercera f'aae (t•,15). 

La terapia lnterterencial tavoraca una conaaati6n no pa1lve, 

1lando poalbl• lnatltulr un trata11lanto lnaadlataaenta daapu61 

de ocurrida la lea16n aln r111ao de haaorraala ( 11). 

Cuaalna• aanlfl11ta que la• c6lulaa aanaulneaa 1 prot1lna1 

plaaaltlcae tienen una cara• neaatlva en un pH da 7.4 ,., qua al 

colocar un electrodo na1atlYO eobre el &rea edeaatoea ae dl••ln! 

re el pH,tavoreclendo que la •ubatancla caraada neaati••••nte •• 

repela en el lraa de eatl•ulacl6n,taworectendo qua al coaponent• 

fluido del ad••• ala• un 1radlente d• concentrac16n,aco•paftando 

a la• cllulaa aanauln••• r protelnaa,dle•lnu7endo de ·••ta aanera 

la lntlaaac16n,tavoreclendo aal la tercera la•• de c1catrtaao16n 

(15,17). 

La boaba auecular debe taabl6n de toaaree en cu1nta,7a que 

t'aclllta el dr•n•J• veno•o ., llntltlco,con reaoluc16n del edeaa, 

aata puede activara• voluntarla•ente ••dlante aovlllaacl6n teapr9 

na o "ºr eat1aulac16n ellctrlca (18). 



•AlllJO OIL llQUillCE HDIAHI COHI .. TI ILICHICA, 

lalaten varloa traba.jo• de diveraoa autorea en don•• oo•P•­

ran al uao da corrlantae alectrlcaa da alto.' ltaJo voltaJ• con 

•1 •anejo ••dlanta la ap11cacl6n da crtotarapla,coapraat6111 1 •-

1avacl6n da la axtraaldad aal coao aovtll•aol6n paalva 7/0 aot! 

vo aalatlda,raportando alaunoa no habar encontrado dlf'aranclaa -

atanttlcatt•aa aatr• un •ltodo 1 otro (19.20).Bln aabarao otroa 

autora• reportan dtf'erenclaa eatadlatlca•ente atanlf'lcatlvaa,en­

contrando una dleatnuct6n del edeaa,an relacl6n con el arupó co~ 

trol (21,22), 

Parla 1 cola. aplicaron oorrlentea de baJa trecuancla,eatl­

•ulan•o en punto• da acupuntura en el oldo 1 el tobillo laelona­

do,daaoatraado reaolucl.6n teapran• del dolor • d•l edeaa, a•f co­

•o ret:orno de la f'unc16n,en co•p•rac16n con el arupo contro1(23). 

COHIHTll IllTl.,llllllCIALIS, 

11 Dr. ••••O •• Vieaa,f'ul el prt•ero en Introducir •l con­

cept~ •• terapia lnterterenctal a pl'tncipioa de loa alloa ao•a.12 

lo pocoa teraplataa laa utiltaaron en laa aalaa de tel'apta,puea 

ea ta t•6nlca colncidio con al l'ue•te •••lbo de taraacoa, tal•• º!! 

•o 1 copttaona, tenllbutaaona, coaa&•arandoae a la alectrotarapla •! 

lo pallatlwa,por lo que au uao P••cl•laanta daaaparace. 

Durante loa alloa da 1980 ., de 1170,auchoa da eatoa f'•raacoa 

obaervaron un uao ll•ltado por aua atectoa colateralaa.Al •laao 
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tl••po ••l.••11,Wall ., •launo• otroa autor•• dlrls•n aua lnvaatla! 

clone• hacia •l ••n•Jo dal dolor,aatlaulando prlaarlaaanta naur~ 

na• atarentaa,lo •u• haca qua raaur~a al lntarta por la terapia 

lntarf'aranclal .,, aua tlcnlcaa da apllcacl6n. 

Darinlc16n .- la al tan6aano qua ocurra cuando •• aplica doa 

o ••• oecllaclonaa alaultanaaa al alaao punto o aarl• da puntoa 

da un aadlo. 

In la terapia lntarf'aranclal •• uaan do• corrlantaa alterna• 

da fracuancla aadla,qua lntaracclonan entra el. 

_Una corrlanta alterna tlana una capacidad da tracuancla f'l­

Ja de •ooo Ha ,a1antra1 qua la rracuancia d• la otra puada aJua­

taraa entra •ooo ., •210 Ha • La auparpoalct6n da aataa doa co- · . 

rrlantea •• danoalna lntarf'arancla.En eeta corriente reaultante 

la ••plltud no •• oonatante lo que noa lila un ten6aeno lla•ado fr! 

cuencia de pulao,puea •• torean pulaoa de -plltud •odulallla,•u• 

•• un lncre•anto ., decr••ento rlt•lco de la lntanaldad.La tracue!! 

eta 111• la a•plttud deteratna la trecuaacla •• lllaapolarl•acl6n.aa.:. 

ta nu••• t'recuencl• da pulaoa •• calcula de la 1laulente •anera: 

fl - t'2 aael eata t'recuencla corraaponde a la• trecuenctaa uaada• 

en la electroterapia 111• t'recuencla b•Ja. La t'recuenola de trata­

•l•nto puada tr de O a 200 Ha • La• corrlant•• lnterfarancialea 

aon •l raaul tado de la lntaracc16n de doa ca•poa •llctricoa con 

la utlllaacl6n d• • aleotrodoa o aalldaa de corrlante. 

•• dan alrededor de 10 a 25 •lnutoa da trata•iento.Cuando •• 



l• 
trate de •I• de un• &rea a tratar,el total del tl••Po no deba •! 

ceder •• 30 alnutoa.Lo tdaal •• qua al trataatanto •• apllqua -

diario haata coaplatar al trataalanto. 

••ala aanaral para la doalflcacl6n : lo loa caaoa aaudoa d~ 

ban uaar1a d6ala ralatlvaaanta baJaa,con un tlaapo da trataalanto 

corto. In loa caaoa cr6nlcoa la d6ata daba aar ralatlYaaanta alta 

con un aaror tlaapo da trataataato. 

t.a tntanaldad d• la corrlant• puada llaaar a producir afec­

to da acoaodaci6n o acoatuabraalanto daapula de 10 atnutoa,por 

lo qua •• utlllaarl un barrido da 10 a 100 Ha lnlcialaente r po~ 

terloraente da 10 a 150 Ha,para aatlaular narwloa paraatapltlcoa, 

con lncraaanto del flujo aanaulnao an el altlo da l•al6n,qua .Ju!!: 

to con la coatracc16• •uaculer ., ... • 1• reetlaorc16n 4•1 eauda-

4o,proaowlaD4o 1• clcatrlsac16D por eat:l•ulac16n dal procaeo cl­

lular ooao •• eenclon6 ant:erlor•ent:e. 

Ot:ro.atect:o taportant• d• laa corrlaataa lnt:erfaranclalaa 

•• •l ellwlo dal dolor,por aat:l•ulac16n de la• flbraa narwloaaa 

afer·ant:aa aruaaaa provocando un blotauao da laa tibraa narvioaaa 

dal1••••.dla•lnurando la parcapc16n dal dolor.la aatl•ulan aclaaia 

laa flltraa nerwloaaa ataranta• •iall.nl.aadaa dal alaculo o da la 

piel cauaando una 4aaoaraa ratlaJa ort:oalap&tlca,aaaulda da una 

poat:a~ltacl6n aapont:anaa da la act:lvldad refleja ortoal•Pltlca. 

lata lava lntarrupc16n dal ciclo peralta la noraal1sac16n da la 

actlvldad aapontlnaa,da la actlwldad ratl•J• ortoalapltlca.Se ut! 
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111• •l a6todo de • electrodo• a una f'recuencia baja,aedativa de 

100 a 130 Ha por 15 a 20 •lnutoa,o •l•,al el ••P•••o na a• alivia 

o ai •• localiaa un punto Gnico hlpereenaible ae puede dar una 

d6aia 1116• intenaa para aneat••lar el aitio,pero puad• no aatar -

indicado en el priaer tratamianto,indicandoae el uao de toleran­

cia en trea tleapoa ( 18,24). 

•HIJO DI LOS DIPUHHI TIPOS DI HGUillCI 111 LOS SllllVICIOS DI 

TRAUMATOLOGIA. 

Eaaulnce Orado 1 .- Vendaje coapraaivo por 15 dlaa,con raa­

tableciaianto en 2 o 3 •••anaa,aovlllaaclonea 7 •archa. 

!aaulnce Orado 11 .- lnaovlltaaci6n con o aln aparato da 7! 

ao,haata por trea eeaanaa ,aovlllaacionea 7 balanceo. 

Saauince Gradp 111 .- llaparac16n quirGraica, inaovlli1act6n 

con aparato d• 71ao por 4 aaaanae,aovlllaaclone• 7 balanceo. 

Loe paolentea aon enviado• poeterloraente • loa aervlcloa de 

rehab111tac16n tardlaaente,,a que laa ••cuela• •• han eatableci• 

do,proyocando un retraao en la reaoluc16n de la lea16n del tobi­

llo. 

El preaente trabajo pretende.dar un aanejo tleioterapluttco 

deed• la taee aauda o eubaauda (2•hr a 7 dia•) con corrlentea 1!!. 

terterencialee,para tratar 4• acortar loa tleapoa de clcatrlaa­

c16n 7a expueetoe anterioraente 7 de eata aanera reaolver el •d! 

aa lo ale prontaaente po1lble,7a que eate •• el factor productor 



111 

del dolor 1 de la 11•1tac16n funcional; • ooapararlo con un aane­

Jo que podrlaaoa lla•ar t:radlclonallata coao •• la crloterapta. 
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PLAHIAaIIHO DIL PIOILHA. 

¿ La• col"riente• lnterterenclal•• eon •I• erectlvae qu.e la 

crloterapla,en el ••n•Jo del ed••a,d•l ••111lnce 4• tobillo Ora­

.do I r II an la f'••• aau•a ? 
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HlPOTltll8. 

H1 : L•• corr1ant•• lnterterencl•l•• aon •la etectlvaa que 

la orloterapla,en· el •anejo del edeaa del ••&uince de 

tobillo Grado 1 1 11 en la taae aau.da. 

•o 1 La• aorrlentaa lnterterenclal•• no aon •I• atectlvaa 

qua la orlotera,1a,en. al aanajo del ad••• del eaauln­

ce de tobillo Grado 1 , 11 en la ta•• aauda. 
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01.llTIYOI. 

OllllALt Co•1orar la areaU•Ha• •• lo• corrloaha l•~••­

rereaclal•• ••••r• el •• la crloterapla,ea el ••n! 

.I• .. 1 ..... ••l ••aulao• •• tolllllo a .... 1 'I u, 

en la fa•• •a•••· 

&SPIClflCOSs - Dataralnar al laa corrlant•• lntartaranola­

laa aon a&a erectl••• an al ••n•Jo 4•1 ••••• del 

••avlnca da ~••lllo lrado 1 r 11,aa la faaa aavda 

- Dataralaar al la raaoluc16n ••l ••••• •• al 

••ataca •• to•1110 arallo 1 r 11 •• t••• ........ -
ala ra.t.•a oon corrlantaa tatarraraaolalaa 4ua eoa 

erlotar~la. 
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TIPO DI llTUDIO 

- Pro•p•otlwo. 

- L'!aaltudlnal. 

- Coaparatlwo. 

- Cuaelexperl••ntal. 



•HHIAL Y •nooo. 

11 pr•H•t• •H•tl• ... reaUa6 an l• aa&.&. •• ... , .... r1 
ale• ., l•"•bUltaal6a ••1l .. ••r,la aual .. leoallH .,. l• l•l! 

1aol6ll.• del lnatlt•t• •••loafto ••l. l•l••o loolal,•• •l Dlat•l­

te ••••ral. 

11 unlvereo de trebaJo r lo• ll•lt•• 1•o•r6f'loo• lo con•t! 

turoron a11u•llo• ••clentoo procedoat•• •• loe ••rvlcloa •• tr•!! 

••t•l•1l• •• lH .. •Plt•lH OeneralH •• lona •o. 1,12,0 ., 113, 

•• •l lap•o co•pr•••t•o del te d• a1oato al 11 •• octubre •• 

UH, con llla1ahtloo •• H111lnco 11• tobillo erab 1 ., 11 ., 1111• 

•-Plloraa coa loo at1uloat•• orltorlo• •• laolt1ol6n, tloapo do 

owoluoll• llo I• ttiorao a • dlao,ouro aaaojo aolo ll•J• aldo con -

wulla.t• •llatl.co o f'lrula de roao para· pollar rotlrarla,o lnaoata 

•• antU.nflaaatorloa no oatoroldooa •u• doboran ouapoallor al 1-

nlclar ol aan•Jo tlolatrlco ,odad de 10 a so aftoa. Loa crltorloa 

•• ao laol•al6a r•eroa1 auJotoa oon dato• •• laeatablll••• oa -

tñlll•1••• lMll• 111-•tarla bilateral •• toblllo,11•• "ª'ª" 
.... lt••o .... J• 1111lr6r1l•• 110• al uj,o •• laa&6a,11aclant•• 1111• 

o•HH ••• alteracla•H •• l• HHlbllHa• •&rerantaa a •H• -

oauoa,o eaa altoraolo••• •••••lar•• ooao l•••f&ole•a&a •••••• -

••r&tlr&oa,atecclla oar•&aoa laportaate,o ••• ••t•r••••• neuro­

•••••l•• • •• ••••••• •••••• auperl•r •• ••tr••l•••••. tllwloaa, 

aat•o•••llt• •• •••"'ªºª ••••l•~••••••i• .. •ñ&llo 1J ••f••••­
•••H •• h o•ll1eaa.tia Hcluraroa ••1 Ht•dl• a loa paolHtH 



que no ••.letl•n reaul•r•ente al tr•t•alento,que no col•boraban 

con el •l••o,que preeeataran nueva leal&n llaa•entarla o que en 

tranecureo del trataalento •• aareaara otra patoloala,que lntet 

fiera con el aaneJo. le obtuv6 por eacr1to •1 coneentl•l•nto del 

paciente para particip•r en la inveatlcaci&n. 

In el eatudio participaron 20 pacientea,que •• dlatribuye­

ron aleatoriaaente an doa arupoa de tratamiento¡el 1rupo A o de 

e•tudio 7 el arupo 1 o control.A todo• •• 1•• realis6 hiatoria 

cllnica al inicio y final del trata•iento,valorando loa •iauia~ 

tea par6metroa en el tobillo laatonado : au•ento de volúaan,que 

ae midid en cantf•atroa 7 •• compar6 con el tobillo no lealonado 

ln11adiataaanta por abaJo da lo• •al6oloa¡al. dolor lo walora•o• 

••diante la eac1rl• viaual an&loaa del dolor¡lo• arcoa da aovil! 

dad da tl••16n-axtenai6n aa valoraron en aradoa,utiliaando coao 

inatruaento de aadlci6nun aoni6aatro unl varaal ~ coao eacála da 

••dic16n •1 cero neutral (Acad Ortho Sura) ¡7 por Gltiao la tu•t 

•• auacular •• valor& en arado• mediante la eacllla de Lovett •,2 

di ti cada. 

11 arupo A r•cibi6 trataalanto con corriente• intertaranci! 

laa,con un equipo da terapia intartarancial MULTIPLIX y electro­

do• da placa qua fueron colocadoa en loa punto• que indica •l •! 

nual con t6cnica da• alectrodoe.•n la extremidad atactada,lnl­

clando con una d6aia analafalca da 100 Hs ~ poatartor••nte una 

d6aia da O - 150 Ha,por 15 •lnutoa diarla•ante,por 10 di••· 
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11 1rupo • recUtl6 trataalento con co•Pr••• qul•lca tria , 

tratan•o de envolver •1 tobillo lealonado,por 20 •lnutoa,2 vece• 

al •la htor lo que •• le enaeftar_. la tlcnlca de apU.cao16n al P! 

clente,para que pueda repetirla en au 4oalclllo),dlarlamente,por 

10 dlH. 

&abe• arupoe,al concluir au aeal6n da corrlentea lntert•r•!! 

el.alea o crlotarapla,recUtlaron aowlll••clonaa paalwaa o activo 

aelatldaa,10 rapatlclonaa,,. •• adlaatre· al ••clanta r raalllar 

para que laa raallsara una vaa ala an au doalclllo.Daada al prl­

aar dla •• lalclaron ajerclcloa l•oa6trlcoa,por arupoa auacula­

raa a llaaoraa 1 aatanaoraa da tobl 1lo,10 rapatlolonaa, coa con­

traccl6n auacular da 10 ••a por 5 aaa da ralajacl6n,dlarlo 2 we­

cea al dla,para •rudar •ecanlca•ente a dl••lnulr el edeaa.&e en­

eeftara al paciente co•o realiaarlo ••r• •ue lo repita una wea 

en caaa.El vendaje ellatico o la t'erula de ,.eao ae retiraron ¡. 

ante• d• lniclar la eeal6n •e.eleotroterapia,. ••colocara nue­

vaaente al ter•lnar loa •Jerclclo• laoa6trlcoa.ll wendaJa •era 

an eaplaa.la lnlclara d11d• el prlaer dla deacaraa de peao an el 

tobillo lealona•o,la cual eara aradualaanta lncraaantada 1 a to• 

lerancla. Taaltlln •• le indicara al fact.aata •u• deba aantanar 

elevada la aatraalda• laat.oaada,por alaunoa ••rlo•o• •• ''ªª'º 
•uran'• •1 dla,por aJaaplo al ªª'ª'" wtando al talawlaor,al aatar 

acoatado o aanta•o. 

UHJO SITADISTICOs ~ •• Stv .. nt. 
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lllVl.TAIOI 



le tnclu••ron ••r• ••t• ••tu•lo 10 ••clent•• •• a•llto• •••o• 

•• lo• cuele• 11 (llSJ oorr••Pondteron •l •••o t••enlao J' 1 -

(•ISI al •Ho •Hcullao (Orlr&ca 11 • Loe pealantH H U•l<lleron 

en 2 arupo• •• 10 pacten.te• cada arupo,eatadCetlc•••nte •l•lJar••· 

La edad •edla tul de 21.7 ! 1 alloa (ranao 13 a •a alloa) ,ob• 

aerwan•oa• una ªª"º'" trecuencla en el arupo de edad de 21 a sa 

alloa ( 151) 7 aenoa frecuente an loii arupoa d• edad de aenoa de 

20 ello• d• eded (lOSJ.(Grlrlae 2) 

Sl 100• d• loa pactent•• preeento un ••cantaao de leai6n -

en 1nweral6n(Grltlca 3). 

De loa 20 pactentea,11 (15S) preaentaroa ••autnoe de tottt­

llo del l•do derecho 1 7 UISI del lado Uqulerdo (•rU'lca •I • 

•n 12 paclentH (101'1 el ... ulnce de tol>lllo ful •••do I 'I 

•11 • paclentH (•OS) f'ul •••do II <••'•'ºª ti). 

La tibia 1 aueatra la dletrlbucl6n de paciente• en lo• doa 

arupoa de trataateato J' aua caracterletlcaa. 

Sl auaento •e wo14aen al lnareao de loe pacteataa f'ul para 

el arupo A (eetudlo) da 0.1 ca a 2.0 ca con aedla •e 1.•1~ o.Sic• 

<•rifle• 11 'I •n el •rupo 1 (controll de 0.1 a 2.0 ca.••dla de 

1.14 ~ o.31 ca tarlttoa 7).Al eare9o el ••••• realdual para al 

•rupo & ful de o - O.ti ca,1 0.21~ 0.11 c•,r para el ••upo 1 

el ran•o tul•• O - l.O c•,I o.75 ~o.•• ca coa une pc:o.01. 

<•rifle• 1:r 7 HrU 11. 



•• 
Para la valoracl6n 4•1 dolor ••• a•RtU.a•oa ti• la aaoala -

vlaual anlloa• para dolor.cu.,,• aadlcl6n •• en porcantaJaa.Todoa 

101 paclantaa al lnaraao •r•aentaban lntanaldad da·tlolor an un 

ran10 •• 70 a lOOS,con aadla de 11 :!. e.1 S para al arupo ·A .,, da 

13·1 7.a 1.Al •araao 11 ·ranao vario an aalloa arupoa,o~a1rvandoa1 

an al arupo A un ranao dal0-20(1 15 !. S 1), 7 an •l arupo 1 da 

10 - •o• (1 30 ! 10 Slláelrlca • 1 1ol.1atr• el 1rvpo A 1 • •• 

encontro una •l&nltlcancla 41 Pc0.001.;"(arlflca 11) 
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e o • e L u a 1 o • a • • 
i .- Loe re8ulta•oa •• ••t• ••t••lo aueat;ran 11ue ••l•t• una 111•­

•lnuol6n ••1 ••••• HtaUatleaHnU atanlflaatha (p,O.Ol) 

al ••r aaaeJado •l paolent• •n la ta•• aau4a 4•1 ••autnc• •• 

tobillo con la terapia d• corrlentea lnt1rfarenolal•• qua coa 

la d• orlotarapla. 

2.- Taabl•n •• obaervo que hub6 una raduoclln al1ntt1catlva aa 

la lntanaldad del dolor an loa paclantaa con aaaulnc• de to­

billo qua recibieron aanajo con corrlante1 lntarfaranclala• 

en ralac16n a loa qua fuaroa aanajadoa con crlotarapla.(p&0.001) 
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D I 8 C U 1 I O 1 

S•v•a• a. an au lUtro de tara•l• lnterf'eranclal,•anclona 

flU• ••t• tipo da corriantaa tavoraca una conaaat16n no paalva, 

alando poalbla lnatltulr un trata•l•nto lnaadlataaanta daapu6a 

da ocurrida la laa16n, aln rl••ao da llaaorraata.lata conaaatt6n 

faworaca al qua la raacc16n laflaaatorla paaa ala vahaaant•••! 

ta ' •la r&pido,provocando al •l••o tlaapo un daacanao an al 

pH local, f'avoraclaa•o qua al coapoaanta fluido del •d••• ala• 
un aradlanta da ooa0antracl6n,acoapalado da ctlulaa aanaulnaaa 

, protalnaa,cU.a•lau••n4o da aata aanara la tnflaaact6n (Cuaatnaa) 

Alaunoa autora• coao •ohr '1 Tarlor no han obtenido loa •l! 

aoa raaultadoa al utlllaar corriant•.~ .. alactrlcaa da alto 'I llaJo 

woltaJe,conolu7endo Que no ••l•t• dlt~rencla elanttlcattva al 

oo•parar .. lo• aruJo• con loa ••n•Jadoa con orloterapla 1/0 pla­

cabo.Alaunoa otroa han utlllaado eltloa da acupuntura para colo 

car lo• •l•ctrodoa. 

In al preaente aat:udlo no eolo •• utlll•taron laa corrtentaa 

lntartaranclalaa '#/O la crlotarapla,aa adl.clono al vandaJ• al&! 

tl.oo, la aovlllsac16n atlntll J' paalva,r el •.i•rclclo taoliltrlco 

para •ovlll•ar ••canlc••••nt• al ad•••,J' •• la dio un proaraaa 

.d• anaeflansa al paclanta J' f'aalliar para repetirlo en ca••.•1•!!, 

•o problaaanta ••to lo que •A• a7udo a loa pacl.entaa ••n•Jado• 

con criotarapla. 
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