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INTRODUCCION

Las roturas degenerativas de menisco son una entidad frecuente que se identifican como un proceso normal del envejecimiento y que tiene una correlacion
estrecha con la gonartrosis.

Los ultimos estudios han concluido que no hay beneficios en la meniscectomia artroscopica con respecto al tratamiento conservador en este tipo de lesiones,
es por ello, que las infiltraciones de plasma rico en plaquetas (PRP) se han propuesto como una alternativa para el alivio sintomatico.

El objetivo de nuestro estudio es comparar a corto plazo ,clinica y funcionalmente, a pacientes de mediana edad con rotura degenerativa del menisco
sometidos a meniscectomia artroscopica (MA) frente infiltraciones de PRP.

MATERIAL Y METODOS

Se realiza un estudio retrospectivo de casos y controles de pacientes tratados
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RESULTADOS

VARIABLES CUALITATIVAS PRP MINISCECTOMIA ARTROCOPICA  P-VALOR

Finalmente fueron incluidos un total de 83 pacientes, 54 pertenecen al grupo de

. , e _ VARIABLES | SUBVARIABLES | FRECUENCIA | FRECUENCIA | (IC95%)
la meniscectomia (grupo 1) y 34 al grupo de las infiltraciones de PRP (grupo 2). e 19 50 0>0.05
HOMBRE 15 29
Observamos que existian diferencias estadisticamente significativas en cuanto a “ IZQUIERDO 15 22 p >0.05
la edad (45.9 afios VS 55 afios, p<0,000), la talla (171.2 cm VS 165.2 cm, S22 ';ZRESF“U‘;RZO ;g ;; 0.05
: . p >0.
p,<0.016), el IMC .(2.7.VS 33.7, P<Q.O44) y el tiempo desde la aparicion de los ESFUERZO 17 22
sintomas hasta el inicio del tratamiento (17.4 meses VS 10 meses, p<0.002). INTERNO 23 31 p >0.05
LESIONADO [>T 13:1\e) 11 18

Los pacientes sometidos a uha meniscectomia presentaban 3 corto pIazo mejor Tabla 1. Analisis de las variables cualitativas mediante el estadistico Chi-cuadrado (SPSS 25,0)

puntuacion en la escala Lysholm (84.5 VS 74, p<0.012) y en el subapartado de Ia
escala WOMAC referente a la rigidez (0.18 vs 0.76, p<0.006). En el resto de

MENISCECTOMIA ARTROSCOPICA

MEDIA (DESVIACION ESTANDAR) | MEDIA (DESVIACION ESTANDAR)

. , . . .. . KOOS SINTOMAS 86.71 (DE: 13.68) 88.77 (DE: 11.12) p >0.05
apartados (dolor, sintomatologia, calidad de vida, actividades diarias o o 79.51 (DE: 14.65) 84.17 (DE: 12.76) 550,05
deportiva) no se hallaron diferencias entre ambos tratamientos. TGl Y @8 80.69 (DE: 14.22) 88 (DE:14.85) P <0.05
COTIDIANAS
: . 62.26 (DE: 25) 75.61 (DE: 20.24) P <0.05
VARIABLES MENISCECTOMIA ARTROSCOPICA
CUANTITATIVAS FUnclonAlLibA®
55 (DE: 1.2) 47 (DE: 2) KOOS CALIDAD DE 67.27 (DE: 23.46) 72.79(21.69) p >0.05
R 78.2 (DE: 16) 80.6 (DE: 15.88) p >0.05 VIDA
165 (DE: 10.1) 171 (DE: 8.7) p <0.05 WOMAC DOLOR 3.68 (DE: 3) 3.96 (DE: 3.48) p >0.05
33; :gi 2)5) 2;2 :gg 5)2 o P <0.05 WOMAC RIGIDEZ 0.76 (DE: 1.2) 0.18 (DE: 0.88) p <0.05
_ TIEMPO HASTA CIRUGIA [TV A 17.4 (DE: 12. P <0.05 . .
Tabla 2. Analisis de las variables cuantitativas mediante el estadistico U Mann Whitney (SPSS 25,0) WOMAC 12.76 (DE- 10-11) 7.70 (DE- 8-97) P <0.05
FUNCIONALIDAD
WIS 74 (DE: 20.17) 84.49 (DE: 14) p <0.05
R 421 (DE:2.70) 3.9(2.39) p >0.05

CONCLUSION

Tabla 3. Comparacion de las medias de las diferentes escalas mediante el estadistico U Mann Whitney (SPSS 25,0)

* Las infiltraciones de PRP son una opcion valida dentro del abanico de posibilidades terapéuticas para el manejo de la rotura degenerativa de menisco en
pacientes de mediana edad. Ademas, podria ayudar a disminuir la sobrecarga de las listas de espera quirurgica y evitar complicaciones anestésicas.
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