Luxacion intraarticular de rotula: a proposito de un caso.
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Paciente de 21 que acude a urgencias por traumatismo directo frontal sobre la rodilla izquierda mientras estaba en
apoyo jugando al futbol. A la exploracion destaca por deformidad en la rotula sin sufrimiento cutaneo en extension
de rodilla, junto a un aparato extensor incompetente.

RX: Luxacion intraarticular vertical de rotula

RESULIADOS

Se intento una reduccion cerrada en urgencias infructuosa a causa del dolor, por lo que se redujo de forma
cerrada en quirofano bajo sedacion. No presentaba ningun tipo de inestabilidad asociada a la exploracion
fisica postreduccion.

Postoperatorio: Se inmovilizo durante 3 semanas con una ferula inguinopedica, iniciando posteriormente la
deambulacion y una movilidad progresiva restringida con ortesis en extension hasta la sexta semana.
A la doce semana retomo su practica deportiva, logrando un nivel de actividad similar al previo.

A los 6 meses se encuentra con unos resultados de escala EVA de O y en la escala KOOS: sintomas 100; dolor
97,22; actividades cotidianas 98,53; deportivas de 95 y calidad de vida de 100.

CONCLUSIONES

* La luxacion intraarticular de rotula es una patologia infrecuente, producida en la mayoria de ocasiones por
traumatismos de alta energia en pacientes jovenes; dividiéndose en horizontales o verticales como es nuestro
caso, guedando el borde medial de la rotula entre los condilos femorales.

* Se requiere de una correcta exploracion clinica y radiografica para su diagnostico y evitar complicaciones. El
tratamiento mas habitual es mediante una reduccion en quirofano, ya que la contractura del aparato extensor
Impide su manejo en urgencias. En aquellos casos infructuosos, es necesario realizar una reduccion abierta o

mediante artroscopia. ‘ CONGRESO
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