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INTRODUCCION

La patologia del manguito rotador afecta a un numero importante de |la poblacion, con una prevalencia de entre el 30-60% a nivel general.
Como adyuvante en las técnicas quirudrgicas de reparacion artroscopica, se han desarrollado implantes a base de colageno con resultados
satisfactorios.

OBJETIVOS

Exponer el caso de dos pacientes de 56 y 64 afos respectivamente con rotura degenerativa del manguito rotador, en cuyo tratamiento
artroscopico se complementd con ayuda de una membrana absorbible bioinductiva.

MATERIAL Y METODOS

Se presentan dos pacientes de 56 y 64 anos que son derivados a nuestras consultas por omalgia izquierda y derecha respectivamente con
escaso control analgésico y con mala respuesta al tratamiento rehabilitador. Como prueba de imagen complementaria, se solicita
ecografia, que describe rotura del tendon supraespinoso, de espesor completo v sin retraccion en el primer caso y de espesor parcial en el
segundo caso.

Figuras 1y 2: ecografias de hombro
izquierdo y derecho.

Hipoecogenicidad en tenddn supra-
espinoso correspondiente a
desestructuracion tendinosa por rotura.

RESULTADOS

Se decide intervencion quirdrgica bajo anestesia general, colocandose al paciente en decubito lateral, con traccion de la extremidad a
intervenir y procediendose a realizacion de artroscopia de hombro.

En el primer paciente, se a cabo sutura en doble hilera mas implantacion de la membrana bioinductiva y en el segundo paciente, se implanto
directamente la membrana sobre el defecto tendinoso tras desbridamiento mas retensado por radiofrecuencia.

Tras evolucion post-operatoria sin incidencias, fueron dados de alta al dia siguiente. Tras revision en consultas y tratamiento rehabilitador,
presentan correcto balance articular sin precisar escaso analgésico.

Figuras 3, 4 (hombro izquierdo: sutura del tendon supraespinoso e implante bioinductivo sobre este) y 5 (hombro derecho: implante
bioinductivo sobre defecto tendinoso previo).

CONCLUSION

La patologia del manguito rotador es muy frecuente en |la poblacion.
Cada vez mas nos encontramos mas ante pacientes activos con roturas degenerativas.

La utilizacion de membranas bioinductivas es novedoso en nuestra especialidad, teniendo como objetivo mejorar la calidad de |la reparacion
tendinosa y mejorar los resultados post-operatorios.
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