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Introducción
La fractura de la base del quinto metatarsiano fue descrita por primera vez en 1902

por Sir Robert Jones(1), refiriéndose exclusivamente a la fractura transversa de la

porción proximal del metatarsiano 0.5 cm distal a la inserción del peroneo lateral

corto.

Para comprender la implicación de estas fracturas y su diferenciación del resto de

fracturas de la base del quinto metatarsiano, es importante tener un buen

conocimiento de la anatomía. Lawrence y Bottle(2, 3)dividieron la zona proximal del

5º MTT en 3 zonas en función de la localización de la fractura (Figura 1), con valor

pronóstico y terapéutico.

.

Figura 1. Clasificación de Lawrence y Bo8e de las Fracturas de la base 
del quinto metatarsiano. Esquema de vascularización de la base del 

quinto metatarsiano. 

Objetivos
Realizamos una revisión de la literatura sobre la patología del quinto metatarsiano,

tratamientos quirúrgicos posibles, así como la tasa de pseudoartrosis, a propósito de un

caso clínico tratado en el Complejo Hospitalario de Albacete.

Materiales y métodos
Caso clínico:

• Varón, 58 años.

• Dolor y chasquido 

deambulando.

• Fractura de Jones 

(Figura 2), tratada 

ortopédicamente.

Figura 2. 
Radiografías 

anteroposterior y 
oblicua realizadas en 

urgencias.

• Persistencia de 

síntomas tras 6 meses.

• Pseudoartrosis
(Figura 3).

Figura 3. 
RadiograFas 

anteroposterior y 
oblicua previas a la 

cirugía

Tratamiento:

Figura 4. Control 
radiográfico intraoperatorio, 

en el que se observa la 
osteosíntesis de la fractura 
mediante un tornillo Asnis 

intramedular. 

Seguimiento:

Dos meses tras la cirugía, el paciente estaba asintomático.

Figura 5. Control radiológico 
a los 2 meses

Resultados
Teniendo en cuenta la bibliografía revisada, la fractura del paciente fue considerada

de entrada para tratamiento ortopédico cuando, en realidad cumplía criterios para

tratamiento quirúrgico

A favor de ortopédico A favor de quirúrgico

Baja demanda funcional Mejora la capacidad 
funcional

Diabetes Recuperación precoz

Conclusión
La fractura de Jones es la fractura transversa a 0.5 cm distales a la inserción del peroneo

lateral corto, en la unión metafiso-diafisaria, coincidente con la zona de menor aporte

vascular, aumentando el riesgo de pseudoartrosis en caso de fractura. Existe cierta

controversia sobre su tratamiento.

Generalmente, las fracturas de la zona I y diafisarias suelen tratarse conservadoramente,

mientras que las de las zonas II y III suelen requerir cirugía. Además, la pseudoartrosis

sintomática es criterio de tratamiento quirúrgico, independientemente de la localización
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