A PROPOSITO DE UN CASO: ;REVISAR O NO REVISAR PROTESIS
UNICOMPARTIMENTAL MEDIAL DE RODILLA DOLOROSA?
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FERNANDEZ-LADREDA.

OBJETIVOS

Describir la evaluacién artroscépica como alternativa diagnostico-terapéutica en artroplastias unicompartimentales mediales
dolorosas previo a cirugia de revision.

CASO CLINICO

Mujer de 70 anos con historia de artroplastia unicompartimental medial cementada de rodilla derecha, quien 6 meses tras
intervencidon quirdrgica inicia con dolor incipiente y continuo en toda la articulacién, no claro traumatismo directo. A la
exploracién fisica sin derrame articular, rango de movilidad 10-110°, estable y con bloqueo anterior en extensién.

Se realizan pruebas de imagen, evidenciando en Rx simple lateral fragmento éseo entre componente femoral y tibial; en TC sin

datos de ostedlisis periprotésica, cambios degenerativos en compartimento lateral y patelofemoral, y cuerpo extrano en region
suprapatelar. Se propone y acepta evaluacion artroscépica.

RESULTADOS

Se evidencia cuerpo libre en receso parapatelar medial que a la extraccidon presenta caracteristicas de polimetilmetacrilato
utilizado en cirugia previa. Se realiza desbridamiento de plicas y se confirma degeneracién grado Il de Outerbridge en

compartimento patelofemoral, grado lll en lateral e integridad de ligamentos cruzados.
Tras 6 meses paciente con mejoria de gonalgia, sin datos de bloqueos y con rango de movilidad 0-110°.

CONCLUSIONES

La artroplastia unicompartimental medial de rodilla es un procedimiento en auge para la artrosis del compartimento medial

aislada, siendo el 25% del total de gonartrosis.
Se han evidenciado excelentes resultados clinicos a largo plazo en comparacién con la artroplastia total, siendo menos agresiva y

con mejor recuperacion postoperatoria.
El dolor persistente es una complicacién comun posterior a este procedimiento, siendo de multiples etiologias y produciendo

altos indices de cirugia de revisién. Estudios recientes recomiendan la realizacién de una evaluacién artroscépica previo a una
cirugia de revisidn, ya que es menos invasiva y puede ser terapéutica en la mayoria de los casos como el expuesto. Enfatizan que
este procedimiento no influye en la longevidad de la prétesis y que puede predecir una cirugia de revision futura cuando el
compartimento lateral se encuentre gravemente afecto a pesar de no correlacionarse con las pruebas de imagen.
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