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Cirugia de
Meniscos

el cartilago de la
dilla



Conozca mas acerca del desgarro de menisco

El menisco es una almohadilla en forma de C de cartilago elastico
que estd dentro de la articulacién de la rodilla. Suele compararse con
un amortiguador de impactos porque ayuda a proteger y estabilizar la
rodilla durante el movimiento. Si bien el menisco es fuerte, puede
desgarrase si se somete a mucho estrés. Afortunadamente, los des-
garros de menisco pueden tratarse con cirugia y rehabilitacion. Esto
significa que por lo general podra retomar los deportes y otras activi-
dades que practica.
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Tipos comunes de desgarro de meniscos

Algunos tipos de desgarros de menisco son producto de lesiones, como por ejem-
plo rotar la rodilla cuando el pie esta trabado. Otros pueden ser causados por
el uso y el desgaste de acciones como agacharse. Los desgarros también pueden
ser consecuencia de la debilitaciéon y adelgazamiento del menisco producido por
la edad. La ubicacién y la forma del desgarro determinan el tipo de cirugia que se
utilizard para tratarlo. También se puede producir mas de un tipo de desgarro al
mismo tiempo.
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Evaluacidn quirurgica

Para poder averiguar més sobre su lesion, le examinara un cirujano ortopédico
(especialista en huesos y articulaciones). Esta evaluacion incluye preguntas sobre
su salud y un examen fisico. Posiblemente le realicen pruebas de diagnéstico por
imagen. Luego de la evaluacién, su médico hablara con usted sobre las opciones de
tratamiento. Juntos podran decidir cudl es la mejor forma de tratar su rodilla.

Historia clinica Examen fisico Diagnadstico por

Su médico le preguntara El examen fisico le sirve Imagenes

acerca de sus sintomasy al médico para identificar Las pruebas de diagnos-

si tiene antecedentes de los signos de la ruptura tico por imagenes permi-
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otros problemas. o Las MRI (resonancias

magnéticas) se utilizan
para ver los tejidos blan-
dos, como por ejemplo
los meniscos.
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Su cirugia

Para tratar el desgarro en sus meniscos, el cirujano puede
sugerirle una artroscopia. Esta intervencion quirurgica utiliza un
delgado endoscopio con camara para visualizar la parte interna

de larodilla. La artroscopia requiere solo pequefias incisiones, lo
cual contribuye a disminuir el dolor y acelerar la recuperacion.
Generalmente, puede volver a su casa el mismo dia de la cirugia.

Antes de la cirugia

Siga las instrucciones de su cirujano
para prepararse para la cirugia. Cuando
llegue al hospital, le colocaran una via
IV para administrarle fluidos y medica-
mentos. Un anestesista le explicard qué
tipo de anestesia utilizard para prevenir
el dolor durante la cirugia. Recibird una
o mads de las siguientes:

e Anestesia local para adormecer
unicamente el drea a intervenir.

» Anestesia regional para adormecer
areas especificas del cuerpo.

e Anestesia general que lo duerme
durante el procedimiento

Una mirada al interior de su
rodilla

Para poder inspeccionar el menisco, el
cirujano le hard pequenas incisiones
(portales) en la rodilla. Luego un artros-
copio se inserta a través de los portales.
El endoscopio es un dispositivo largo y
delgado que tiene una pequefia luz y una
camara. La cdmara envia imagenes del
interior de la rodilla a un monitor de
video. Se inyecta un liquido estéril en la
rodilla para expandir la articulacién. Esto
facilita la tarea del cirujano. Para tratar

el menisco, se insertan instrumentos
quirdrgicos a través de otros portales

en la articulacion de la rodilla.

/ ) Artroscopio
K o
Instrumento b
quirurgico



Dos opciones de tratamiento

Dependiendo del tipo de desgarro, el menisco se puede tratar de una de
las siguientes formas. En la mayoria de los casos se saca la parte dafada
del menisco. Sin embargo, en caso de que la rotura esté en la capa externa
del menisco, el cirujano puede intentar repararla. Esto se debe a que la
parte externa tiene buena irrigaciéon sanguinea y se cura con mas facilidad.
Hable con su cirujano si tiene preguntas sobre estas alternativas.

La extraccion del menisco

Para evitar que los bordes dsperos irriten

la articulacién de la rodilla, el ciru-

jano puede extraer la parte dafiada del
menisco. Dado que el menisco no vuelve a
crecer, se retira la menor cantidad de tejido
posible. Lo que resta del menisco funciona
junto con las otras partes de cartilago de la
rodilla para amortiguar la articulacién.

La reparacion del menisco

Para arreglar el menisco, se

unen los bordes desgarrados con suturas
o con grapas especiales. Para poder hacer
esto, se necesita otro portal en la parte de
atras o en el costado de la rodilla. Llevara
tiempo para que los bordes se curen por
completo. Esto implica que la recupera-
cién serd mas prolongada que si se extrae
una parte del menisco.

Después de la cirugia

. ., . Ri mplicacion
Después de la operacion, lo enviaran €5g0s y complicaciones

a descansar un momento en el drea La cirugia de menisco es un pro-
de recuperacion. Para cerrar las inci- cedimiento seguro. Sin embargo,
siones portales se utilizan puntos de tiene ciertos riesgos. Por ejemplo:

sutura, grapas o tiras especiales de

cinta. Le vendaran y envolverdn la
rodilla Posiblemente puede volver a
casa pocas horas después de la inter-
vencion. Tendra que usar muletas 'y
posiblemente un soporte que lo sostenga.
Consulte cuanto peso puede recargar
sobre la pierna lesionada.

¢ Infeccion

Riesgo de que el menisco
se desgarre nuevamente
después de la intervencion.

Codgulos sanguineos

 Lesion en los vasos sanguineos
o nervios (poco frecuente)




Recuperacion y rehabilitacion

Contribuya a que su cirugia sea un éxito adoptando un papel activo

en su recuperacion. En un primer momento, esto implicard aprender cémo
cuidar su rodilla mientras se cura. Mds adelante, comenzara con los ejer-
cicios de rehabilitacion. Estos le ayudaran a mejorar la flexibilidad y
desarrollar la fuerza. Los ejercicios de rehabilitacién también sirven
para reducir el dolor y prevenir futuros problemas en la rodilla.

La recuperacion en su casa

Comience la recuperacion redu-
ciendo el dolor y la inflamacién. Esto
se logra mediante el descanso, la apli-
cacién de hielo y la posicion elevada
de la pierna. Para obtener mejores
resultados, descanse con la pierna por
encima del nivel del corazén. Coloque
hielo 3 a 5 veces por dia durante 20
minutos. Tome los medicamentos,
como por ejemplo analgésicos, que le
recetaron. Siga las indicaciones del
cirujano respecto de cOmo manejarse
mientras se cura.

Citas de seguimiento

Asegurese de respetar las consultas de
seguimiento durante su recuperacion.
Asi su cirujano podra controlar su evo-
lucidén y asegurarse de que esté sanando
de manera correcta. En las consultas, el
cirujano también le ayudaré a establecer
objetivos para su rehabilitacidn. Si se
realiza correctamente, la rehabilitacién
puede ayudar a acelerar el proceso de
recuperacion y permitirle regresar mas
rapido a sus actividades.

Aplicar hielo en la rodilla le hard sentirse
mejor. Coloque un pafo entre el hieloy la
rodilla para evitar dafos en la piel.
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Cuando debe llamar al médico

Llame a su médico si observa alguno de los siguientes sintomas después de la

cirugia:
« Fiebre o escalofrios
e Dolor agudo o que va en aumento.

 Supuracién continua en el lugar de
la incision

« Enrojecimiento o hinchazén en el
lugar de la incision.

» Hinchazo6n y sensibilidad
en la pantorrilla




Rehabilitacion

Poco después de la cirugia, comenzara con un programa de ejercicios
en casa o en una clinica de fisioterapia. El objetivo es restablecer lo més
posible el funcionamiento normal de la rodilla. La intensidad del pro-
grama dependerd del desgarro, del tipo de cirugia y de cuan activo quiera
ser usted en el futuro. Ejercite la rodilla con la frecuencia indicada. Pero
suspenda toda actividad si le causa dolor agudo o que va en aumento.

Mejorar la flexibilidad

Es posible que le indiquen ejercicios para
mejorar el rango de movimiento de la
rodilla. Esto ayuda a evitar que la rodilla
se anquilose. Realice estiramientos lentos
y suaves sin rebotar. Debe sentir el tirén
en los musculos, pero no dolor.

Los ejercicios de rehabilitacion
contribuyen a restablecer el ade-
cuado funcionamiento de la rodilla.

Aprender a moverse

Desarrollar la fuerza

Es probable que le den ejercicios para
desarrollar la fuerza en los musculos de
la pierna. Esto ayuda a que la rodilla esté
mas estable durante las actividades. Los
ejercicios de fuerza también sirven para
disminuir las posibilidades de volver

a lesionarse y mejoran el equilibrio y la
coordinacion.
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Las muletas del ayudaran a trasladarse durante su periodo de recuperacién. También
reducen el esfuerzo que tiene que hacer la rodilla y contribuyen a que se cure. Siga
los consejos del cirujano respecto de la cantidad de peso que puede recargar sobre la

pierna lesionada.

e Comience en una
posicion de equili- :)
brio con las muletas r
aproximadamente un
pie delante de usted. f e

 Sostenga las muletas
contra los costados de
su cuerpo. No las pres-
ione contra las axilas.

e Dé un paso adelante
con la pierna lesio-
nada. Apdyela suave-
mente entre las mule-
tas.

Pierna
lesionada

» Recargue el peso
en las manos. :3
Levante la pierna r
sanay dé un paso
hacia adelante

entre las muletas. =1y

 Apoye la pierna
sana aproxima-
damente un pie
delante de las .
muletas. J A

¢ Adelante las mule- ':--..‘.
tas para dar el

siguiente paso. .
8 p Pierna

lesionada



Lista de control para la cirugia

Una lista de control como la que se presenta a continuacién puede ser-
virle para recordar qué tiene que hacer antes y después de la operacion.
Pida a su cirujano que repase la informacién con usted. También, ase-
gurese de seguir todas las indicaciones especiales que le hayan dado.

Antes de la cirugia

Indique a su cirujano todos los medi-
camentos, suplementos o hierbas
medicinales que consume. Consulte si
debe suspender alguno de ellos antes
de la operacidn.

Deje de tomar aspirina, ibuprofenoy
otros medicamentos segun le indiquen
antes de la cirugia.

Consulte al cirujano cdmo conseguir
muletas para usar durante el periodo
de recuperacion.

Coordine que un miembro adulto de
su familia o un amigo/alo lleve a su
casa después del procedimiento.

Después de la cirugia

Descanse con la pierna levemente ele-
vada. Aplique hielo para reducir la
inflamacion.

Cuide la incision segun le indiquen.
Consulte al cirujano cudndo puede
comenczar a bafiarse nuevamente.

Visite a su cirujano para un segui-
miento después de la cirugia.

Realice los ejercicios de rehabilitacion
que le indicaron.

Pidale al cirujano que haga una lista
de las actividades que puede hacer.
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