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63] ETIVOS: \

La ATR (artroplastia total de rodilla) es una de las intervenciones mas frecuentes en cirugia ortopédica, siendo muy efectiva en
la artrosis avanzada. Sin embargo, no esta exenta de complicaciones que necesitaran una cirugia de revision. Las causas mas
comunes de revision temprana es infeccion e inestabilidad. Las complicaciones arteriales (seccion, trombosis y
pseudoaneurisma) son raras tras una ATR con una prevalencia entre 0.03-0.2%. La manifestacion puede ser tardia con

hemartros, eritema, dolor, disminucion del balance articular.
{Iobjetivo es presentar un caso de ATR primaria que acabo con un clavo de artrodesis por un pseudoaneurisma arterial. j

mATERIAL Y METODOS: \
Presentamos una paciente de 70 anos que acude derivada a nuestro centro por sospecha de infeccion protésica 2.5 meses tras ATR en otro centro.

En la exploracion fisica destaca una rodilla edematosa y caliente, la herida no presenta complicaciones.
Se decide realizar un recambio en dos tiempos. Sin embargo, durante el primer tiempo se observa un gran hematoma con dehiscencia del aparato

extensor, lesion de toda la capusla posterior y se confirma un aneurisma de la arteria poplitea. Se avisa a Cirugia Vascular que realiza un by pass y se

coloca un espaciador. Los cultivos intraoperatorios resultan negativos.
QI mes se observa una dehiscencia de la herida, siendo los cultivos recogidos positivos a Enterobacter cloacae.
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K RESULTADOS: \

Un afno mas tarde se realiza el segundo tiempo de la intervencion colocandole una PTR con bisagra, asociada a una

rodillera estabilizadora en extension, asociada a antibioterapia supresiva.
A los 6 meses tras una evolucion torpida se decide realizar extraccion de protesis y colocacion de clavo de

artrodesis, entonces se produce fractura periimplante en tibia que se trata de manera conservadora. Tras ausencia

Actualmente, la paciente presenta las heridas correctamente cicatrizadas y sin signos de infeccion con carga

consolidacion se coloca una placa en tibia.

rmitida, pero con una movilidad limitada. /
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CONCLUSIONES:
Aunque la causa mas comun de cirugia de revision temprana es la infeccion, hay otras posibles complicaciones como los pseudoaneurismas que tenemos

gue tenerlos presentes tanto para orientar el diagnostico como para la planificacion quirurgica y no tener imprevistos en la intervencion.
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