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INTRODUCCIÓN
El objetivo principal de este 
estudio es analizar la repercusión 
en el cirujano de la realización de 
una artroplastia, en forma de 
trastornos musculoesqueléticos. Y 
analizar si una posición 
ergonómicamente más favorable, a 
la hora de realizar una artroplastia 
total de rodilla contralateral a su 
mano dominante, genera menos 
molestias.

MATERIAL Y MÉTODO

RESULTADOS

Prospectivo multicéntrico
19 Cirujanos (8 centros)
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- Tipo de artroplastia
- El tiempo quirúrgico 
- Si hicieron patela o no
- Cuestionario Bishop-Corlett
- Disconfort global
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Hubo cambios significativos tras la realización de una artroplastia 
de rodilla, en las molestias en cuello que pasaron de 0,37 a 1,21 y 
en columna lumbar baja que pasaron de 0,95 a 1,79 (p=0,014). El 
grado de molestia global que pasó de 1,53 a 2,16. 

- Todas artroplastias 
primarias

- Tiempo quirúrgico 
medio de 83 minutos 

- 5 casos se protetizó la 
patela 

La realización de una prótesis de rodilla produce 
molestias principalmente en cuello y columna 
lumbar baja en la muestra estudiada. Las posiciones 
de frente (ergonómicamente más favorables) 
reducen de forma significativa el grado de molestias 
respecto a las que se colocan a un lado, no llegando 
a la significación estadística, probablemente por el 
limitado tamaño muestral. 
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Las molestias en cuello y en columna lumbar, generadas tras 
artroplastia, son menores cuando se realiza la artroplastia en 
posición de frente o entre las piernas, respecto a hacerlas de lado 
(p=n.s)
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