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MATERIAL Y METODOS

Estudio analitico, observacional,

OCTUBRE 2023- ABRIL 2024

es el mejor método de cierre

:
cutaneo tras PTR.

PTR primaria con abordaje

pararrotuliano medial

Cirugia previa (excepto CAR)

18 affos ~ Noguiewnparticipar

El OBJETIVO es comparar las = v PR
No datos suficientes enla historia clinica

Seguimiento minimo de 3

complicaciones de herida semanas

quirtrgica y la satisfaccion de|  nerventios por €OTHGERS VARIABLES RESULTADO'
paciente, en funcién del e
cierre cutaneo empleado tras A1 T

la implantacién de una PTR. 2 8rupos —)

(Intradérmica vs
grapas)

GRAPAS (n=25) INTRADERMICA
(n=35)

RESULTADOS

CARACTERISTICAS DE| GRAPAS (n=25) | INTRADERMICA COMPLICACIONES
LA SERIE (n=35)

*p <0,05

15 mujeres/10 21 mujeres/ 14 Totales 15/25 (60%) 21/35 (60%)
arones arones 13/25 (52%) 8/35 (22,9%)
Edad media (rango) 70,72 (58-83) 70,26 (56-80) Fiematoma 7/25 (28%) 12/35 (34%)
Lateralidad 13 izq/ 12 drch 19 izq/ 16 drch 19/25 (76% 2435 (68,57%
(o) 0 (0 , o
PO /2s(loon)  sfasE0n) | AR 0/25 (0% o735 (0%
mc ' ' O /25 (12%) 6/25 (24%)
Ne factores de riesgo 1,92 2,057 Seroma 5/25 (20%) 8/25 (32%)
mala cicatrizacion N 4

(promedio)

ASA media 2,4 2,51

*Grupos HOMOGENEOQS, a excepcidn de uso de ISQUEMIA (mas
frecuente en el grupo GRAPAS).

RESULTADOS ESTETICOS| GRAPAS |INTRADERMICA

RESULTADOS CLINICOS GRAPAS | INTRADERMICA
(n=25) GELE)

(1,3577) Dafio estético (Formula 5,68 5,20

Flexion activa inicial (DE) 83,63¢ 90,662 (9,870) de Bermudez)
= = (15,830) 1,49mm 2,48mm
Extension activa inicial (DE) -4,68° -4,0692 (5,133)
(4,956)

Flexion activa final (DE) 104,12¢  104,23°(10,580)
BT
(3,069)

gy e

*p <0,05
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