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INTRODUCCION

La Pubalgia del deportista corresponde al
13% de las lesiones deportivas

Compromete al 58% de los futbolistas en
algun momento de su carrera

El mejor método para su estudio es la
Resonancia Magnetica

Presenta diferentes diagnosticos
diferenciales




OBJETIVOS

- Repasar la anatomia pubiana relevante en
el contexto de un paciente con pubalgia

- Conocer los hallazgos imagenoldgicos
caracteristicos de esta patologia deportiva

- Explorar los diferentes diagnosticos
diferenciales




Anatomia Pubiana

1- Sinfisis del Pubis

2- Ligamentos Pubianos

3- Inserciones pubianas Insercién pubiana de los
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Anatomia Pubiana

1- Sinfisis del Pubis

2- Aductor Medio

3- Pectineo

4- Tendon Recto Anterior
5- Tendon Aductor Medio




REVISION

Fisiopatogenia: se debe a un disbalance de fuerzas
entre los tendones agonistas y antagonistas que se
Insertan en el pubis

Clinica: dolor inguinal-pubiano con o sin irradiacion al
muslo o escroto

El Tenddn del aductor medio es el que mas se lesiona
(Pubalgia clasica)

Hallazgos RMN:

- Engrosamiento insercional pubiano del tendon
comprometido

- Alteracion en la intensidad de senal insercional




Desgarro Tenoperiostal del
Aductor Medio Izquierdo

Pubalgia clasica: Paciente sexo masculino 44 anos con dolor pubiano
izquierdo. Alteracion en la intensidad de senal en la insercion pubiana
del tendon del aductor medio izquierdo.




Desgarro Tenoperiostal del
Aductor Medio lzquierdo

Pubalgia clasica: Paciente sexo masculino 44 anos con dolor pubiano
izquierdo. Alteracion en la intensidad de senal de la insercion pubiana
del tenddn del aductor medio izquierdo.




Desgarro Insercional Tendon
Aductor Largo con Osteitis Pubica

Pubalgia clasica: Paciente de sexo masculino 19 afnos, jugador
de futbol de alto rendimiento, con dolor inguinal-pubiano
izquierdo.

Alteracidon morfoldgica de la sinfisis del pubis con hipersenal en
T2 y STIR en insercion pubiana del Aductor Medio.




Diagndsticos Diferenciales

1- Osteitis Pubica . £

2- Fractura de Stress y eI )

3- Osteomielitis ‘, ‘ | 1Y

4- Patologia de cadera A e W

5- Hernia inguinal deportiva _ n

(Hernia de Gilmore) -

6- Osteoma Osteoide o | S

/- Atrapamiento nervioso Paciente de 33 afios sexo

8- Apofisitis masculino futbolista de primera
division AFA con Hernia Inguinal

deportiva de Gilmore




Diagnosticos Diferenciales
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Lesion de Stress en ramas iliopubiana e isquiopubiana izquierdas
que simulaban la clinica de pubalgia en futbolista amateur.




Diagnosticos Diferenciales

Paciente sexo masculino 32 afnos con sospecha de pubalgia cronica que presentaba dolor
inguinal derecho secundario a Sindrome de Conflicto Femoro-Acetabular con deformidad tipo
CAM en cadera homolateral asociado a leve hidartrosis.




Diagndsticos Diferenciales

Paciente sexo femenino 46 afios con dolor pubiano
secundario a Osteitis Pubica




CONCLUSION

La Pubalgia es una patologia que reduce considerablemente la vida
activa de deportistas

Generalmente compromete a pacientes masculinos antes de la
cuarta década de vida

Su fisiopatologia se debe a un disbalance cronico de fuerzas
agonistas y antagonistas en los tendones del pubis

Las lesiones mas frecuentes se dan en el adu.ctor medio, el recto
anterior y la aponeurosis conjunta entre los mismos

El mejor método diagnostico es la RMN

Presenta un amplio diagnostico diferencial a considerar
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