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Resumo: A Sindrome de Osgood-Schlatter € frequente na adolescéncia, fase de crescimento acelerado e
maior pratica esportiva, especiamente em meninos de 10 a 15 anos. Caracteriza-se por
inflamacdo dolorosa da tuberosidade anterior da tibia (TAT), relacionada a sobrecarga repetitiva.
O caso reforca a importancia do reconhecimento precoce e do acompanhamento multidisciplinar
nessa faixa etaria, afim de evitar complicagdes e garantir o retorno seguro as atividades. Paciente
masculino, 16 anos, lutador de Muay Thai, histérico de dor cronica em joelho esgquerdo por
sindrome de Osgood-Schlatter. Em 2023, participou de partida de futebol, sofrendo trauma direto
no joelho esquerdo com dor intensa imediata e impoténcia funcional. Foi diagnosticado com
fratura-avulsdo da tuberosidade anterior da tibia esquerda. Recebeu imobilizagcdo inicial com tala
inguinomaleolar e foi orientado a manter carga zero no membro. Apés 4 dias, retornou com dor
persistente, sendo realizado osteossintese da TAT esquerda com sutura do tenddo patelar, sem
intercorréncias intraoperatérias. Evoluiu em uso de tala gessada, seguindo com brace
posteriormente, mantendo extensdo do joelho, carga progressivamente liberada com auxilio de
muletas e suporte fisioterapéutico. A evolucdo foi satisfatéria, com consolidacdo 6ssea completa
confirmada por exames de imagem. O paciente manteve fisioterapia e iniciou fortalecimento em
academia sob supervisdo de educador fisico, sem queixas agicas ou limitacbes. Encontra-se sem
restrigdes funcionais, sem diferencas significativas entre os membros inferiores e com retorno
total as atividades fisicas. A sindrome de Osgood-Schlatter é uma apofisite por tragdo com
incidéncia predominante na fase de crescimento dos jovens praticantes de esportes de ato
impacto. A utilizacdo repetida da musculatura do quadriceps provoca uma tracéo prolongada na
regido de insercdo do tendéo patelar na tibia, gerando estresse na regido, principamente na
realizacdo de corrida, saltos e chutes. No caso, o paciente era portador da sindrome decorrente de
atividade que justamente exige a pratica reiterada de chutes, acarretando surgimento de processo
inflamatorio crénico na regido da TAT. A somatéria de processo inflamatdrio crénico e trauma
provocado por atividade fisica gerou fratura-avulsdo da TAT, condicdo rara na literatura,
agravando o estresse cronico da regido afetada. Devido ao deslocamento e perda de extensdo do
joelho, indicou-se cirurgia. A reabilitaco terapéutica progressiva e fortalecimento muscular
assegurou recuperacdo funcional, sem dor e com retorno pleno as atividades. A Sindrome de
Osgood-Schallater € comum entre jovens atletas, acometendo a regido epifisaria da tibia,
principamente na tuberosidade anterior, importante ponto de tracdo da musculatura do
guadriceps. O caso destaca a importancia do diagnostico precoce e monitoramento continuo da
sindrome de Osgood-Schlatter em jovens atletas, visando prevenir complicacfes raras como a
fratura-avul sdo.
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