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[ INTRODUCCION ] [ OBJETIVOS ]

Presentar el uso de
autoinjerto de porcion larga
del biceps (PLB) como
solucién efectiva para la falta
de tejido tendinoso en
defectos masivos del
manguito rotador.

Un desgarro masivo del manguito rotador se ha definido tipicamente como una rotura
con una retraccion del sitio de insercién mayor o igual a 5 cm, y que afecta al menos a
dos de los cuatro tendones del manguito rotador. En estas situaciones, la falta de
tejido tendinoso suele determinar un exceso de tension en los tendones reparados
pudiendo ocasionar una reparacién fallida. Reparar este tipo de desgarros es una tarea
desafiante y muchas veces propensa al fracaso.

[ MATERIAL Y METODOS }

Exploracion y reparacion artroscépica 45 pacientes (edades entre 55 y 75 afios, 19 hombres-26 mujeres) divididos en 3

RESULTADOS CONCLUSIONES

En nuestra serie, el uso de PLB como autoinjerto para defectos masivos del manguito || El uso del tendén PLB como
rotador ha demostrado una mejora postoperatoria de la percepcién subjetiva del || autoinjerto parece ser una
paciente sobre su capacidad para realizar tareas diarias basicas y una mejoria mas || alternativa razonable para la
temprana de la fuerza y el balance articular postoperatorio a pesar de un ligero | reparacion de algunos
aumento del dolor. Ningin paciente con autoinjerto de PLB desarrolld desgarros = desgarros masivos del
recurrentes del manguito rotador después 3 afios. manguito rotador.

1. Rotura manguito con PLB integra 2. Tenotomia PLB + anclaje tipo peek 3. Sutura manguito con anclaje tipo peek + autoinjerto PLB
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