Artroplastia bilateral de rodilla en artritis
reumatoide invalidante
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CASO CLINICO

Mujer, 47 anos
* (Obesidad
* Artritis reumatoide de 11 anos de evolucion en tratamiento con leflunomida y etoricoxib

Exploracion fisica:

* Flexo bilateral

 BA rodilla derecha 45°-80°

* BA rodilla izquierda 40°-120°

* |ncapacidad para deambular mas de 50 m seguidos

Tras nula mejoria del dolor ni de la funcionalidad con infiltracion
corticoanestésica, se propuso realizar artroplastia total de ambas rodillas de
forma secuencial en el mismo ingreso para facilitar la reeducacion de la marcha
v la rehabilitacion, al no dejar una de las rodillas en flexo y otra con extension
completa.

1Q: Artroplastia total PS de rodilla izquierda. 4 dias después se interviene de
rodilla derecha, realizandose también artroplastia total PS.

Un mes tras la cirugia la paciente deambulaba de manera autonoma con la
ayuda de un baston y presentaba balance articular completo de rodilla
izquierda (02-1259) y leve déficit de extension en rodilla derecha (52-1109).
3 meses después la paciente deambulaba sin ayudas técnicas y con balance
articular completo de ambas rodillas (02-1309).

CONCLUSIONES

* Apesar de las dificultades relacionadas con la artritis reumatoide, los resultados de la
artroplastia total de rodilla en estos pacientes son excelentes.
* Una buena planificacion preoperatoria es fundamental para obtener un resultado exitoso.
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