6/24/24, 6:29 PM Reemplazo total de rodilla (Total Knee Replacement) - Ortholnfo - AAOS

AMERICAN ACADEMY OF
ORTHOPAEDIC SURGEONS

AAGS ‘ '@+ Ortholnfo

Reemplazo total de rodilla (Total Knee
Replacement)

En muchas zonas se han reanudado los procedimientos ortopédicos no esenciales que se
pospusieron debido a la COVID-19. Para obtener informacion: Preguntas y respuestas de pacientes
acerca de la cirugia opcional y la COVID-19. Para pacientes cuyos procedimientos todavia no se
reprogramaron: Qué hacer si se pospone su cirugia ortopédica.

Si sufrié danos graves en la rodilla por la artritis o una lesion, es posible que tenga dificultad para
hacer actividades simples, como caminar o subir gradas. Incluso, podria sentir dolor mientras esta
sentado o acostado.

Si los tratamientos no quirurgicos, como los medicamentos y el uso de apoyos para caminar dejan de
ser utiles, es posible que quiera considerar la cirugia de reemplazo total de rodilla. La cirugia de
reemplazo de articulacién es un procedimiento seguro y eficaz para aliviar el dolor, corregir la
deformidad de la pierna y ayudarlo a reanudar las actividades habituales.

La cirugia de reemplazo de rodilla se hizo por primera vez en 1968. Desde entonces, las mejoras en
las técnicas y los materiales quirdrgicos han aumentado su eficacia en gran medida. Los reemplazos
totales de rodilla son uno de los procedimientos mas exitosos del campo de la medicina. Seguin la
Agencia para la Investigaciéon y la Calidad de la Atencion Médica (Agency for Healthcare Research
and Quality), se hacen mas de 790,000 reemplazos de rodilla al afio en los Estados Unidos.

Independientemente de que ya haya comenzado a analizar opciones de tratamiento o de que ya
haya decidido hacerse la cirugia de reemplazo total de rodilla, este articulo lo ayudara a saber mas

sobre este procedimiento valioso.

Anatomia

La rodilla es la articulacién mas grande del cuerpo. Es necesario tener rodillas sanas para hacer la
mayoria de las actividades diarias.
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La rodilla estd compuesta por el extremo inferior del hueso del muslo (fémur), el extremo superior
de la espinilla (tibia), y 1a rotula. Los extremos de estos tres huesos estan recubiertos por el cartilago
articular, una sustancia suave que protege los huesos y les permite moverse con facilidad en la
articulacion.

Los meniscos estan entre el fémur vy la tibia. Estas cunas con forma de C actiian como
“amortiguadores” que protegen la articulacion.

Ligamentos grandes mantienen juntos al fémur v la tibia, y brindan estabilidad. Los musculos largos
del muslo le dan fuerza a la rodilla.

Todas las demas superficies de la rodilla estadn recubiertas por una capa delgada llamada “membrana
sinovial’, la cual libera un liquido que lubrica el cartilago y reduce la friccién casi a cero en una
rodilla sana.

Normalmente, todos estos componentes funcionan en armonia. Sin embargo, alguna enfermedad o
lesion puede interrumpir dicha armonia y provocar dolor, debilidad en los musculos y reducciéon de
su funcioén.
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La causa mas frecuente del dolor de rodilla crénico y la discapacidad es la artritis. Aunque hay
muchos tipos de artritis, el dolor de rodilla ocurre, en su mayoria, por solo tres tipos: osteoartritis,
artritis reumatoide y artritis postraumatica.
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o Osteoartritis. Este es un tipo de artritis relacionada con la edad y el desgaste. Por lo general,

ocurre en personas mayores de 50 afios, pero también puede ocurrir en personas mas jovenes.

El cartilago que protege los huesos de la rodilla se ablanda y se desgasta. En consecuencia, los

huesos se rozan entre si, lo que provoca dolor y rigidez en la rodilla.

Con frecuencia, la osteoartritis se produce por el
rozamiento entre los huesos. Los espolones dseos
son una caracteristica frecuente de este tipo de

artritis.
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e Artritis reumatoide. Esta es una enfermedad en la que la membrana sinovial que rodea la

articulacion se inflama y se agranda. Esta inflamacién crénica puede danar el cartilago y, con

el tiempo, puede producir pérdida del cartilago, dolor y rigidez. La artritis reumatoide es el tipo

mas frecuente de un grupo de afecciones llamado “artritis inflamatoria”.

e Artritis postraumatica. Esta enfermedad puede producirse por una lesién grave en la rodilla.

Las fracturas de los huesos que rodean la rodilla o los desgarros de los ligamentos de la rodilla

pueden danar el cartilago articular con el tiempo, provocar dolor de rodilla y limitar su

funcion.

Descripcion

Un reemplazo de rodilla (también llamado “artroplastia de rodilla”) podria definirse con mas

precisiéon como una ‘resuperficializacién” de rodilla porque solo se reemplaza la superficie de los

huesos.

Hay cuatro pasos basicos en el procedimiento de reemplazo de rodilla:

o Preparar el hueso. Las superficies del cartilago daniado en los extremos del fémur vy la tibia se

quitan junto con una pequena cantidad del hueso subyacente.
¢ Colocar los implantes de metal. El cartilago y el hueso extraidos se reemplazan por

componentes de metal que recrean la superficie de la articulacion. Estas partes de metal

pueden pegarse o fijarse a presion en el hueso.
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¢ Resuperficializar la rétula. La superficie debajo de la rotula se corta y se resuperficializa con
un botén de plastico. Algunos cirujanos no resuperficializan la rétula, segin cada caso.

¢ Insertar un espaciador. Se inserta un espaciador de plastico de uso médico entre los
componentes de metal para crear una superficie de deslizamiento suave.

(Izquierda) Osteoartritis grave. (Derecha) El cartilago

con artritis y el hueso subyacente se han quitado y / \ Componente

resuperficializado con implantes de metal en el femoral

¢ ; | — W\
«‘ \
fémur vy la tibia. Se ha colocado un espaciador de i 8\ ) u ) .
‘ - ks ‘ﬁ |\ | Espaciador

plastico entre los implantes. El componente | T —— s 7 plastico

. ) I
rotuliano no se muestra para ofrecer claridad. [\ Componente

tibial
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éEs el reemplazo total de rodilla conveniente
para usted?

La decisién de hacerse una cirugia de reemplazo total de rodilla debe ser una decisién colaborativa
entre usted, su familia, el médico de atencién primaria y el cirujano ortopédico. Su médico puede
derivarlo a un cirujano ortopédico para que le haga una evaluacién minuciosa y determinar si usted
podria beneficiarse de esta cirugia.

Cuando se recomienda la cirugia

Hay varios motivos por los que su médico podria recomendar la cirugia de reemplazo de rodilla. Las
personas que se benefician del reemplazo total de rodilla, a menudo, tienen lo siguiente:

e Dolor intenso o rigidez en la rodilla que limita las actividades diarias, como caminar, subir
escaleras, o sentarse y levantarse de una silla. Puede resultar dificil caminar mas que unas
pocas cuadras sin dolor significativo y podria ser necesario el uso de un bastén o un andador.

e Dolor moderado o intenso en la rodilla al estar en reposo, ya sea de dia o de noche.

e Inflamacién o hinchazén crénica de la rodilla, que no mejora con el reposo ni los
medicamentos.

o Deformidad de la rodilla: curvatura hacia dentro o hacia fuera de la rodilla.

e Ausencia de mejoria considerable con otros tratamientos, como medicamentos
antiinflamatorios, inyecciones de cortisona, inyecciones lubricantes, fisioterapia u otras
cirugias.
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Candidatos para la cirugia

No hay restricciéon de edad ni de peso para la cirugia de reemplazo total de
rodilla.

Las recomendaciones para la cirugia se basan en el dolor y la discapacidad
del paciente, no en la edad. La mayoria de los pacientes que se someten a un
reemplazo total de rodilla tienen entre 50 y 80 afios, pero los cirujanos
ortopédicos evaluan a los pacientes de manera individual. Se han hecho
reemplazos totales de rodilla con éxito en pacientes de todas las edades,
desde jovenes adolescentes con artritis juvenil hasta pacientes ancianos con
artritis degenerativa.

[ I 4 1 4 [ ] )
Evaluacion ortopedica El reemplazo total
de rodilla podria
Una evaluacién con un cirujano ortopédico consiste de varios componentes: recomendarse a
pacientes que
¢ Antecedentes médicos. El cirujano ortopédico reunira informacién tienen la rodilla
sobre su salud general y le preguntara cuan intenso es su dolor de arqueada, como se

rodilla y cudl su capacidad para hacer las actividades diarias. muestra en esta

o Examen fisico. Este estudio evaluara el movimiento, la estabilidad y la foto clinica.
fuerza de la rodilla, asi como la alineacién general de la pierna.

o Radiografias. Estas imagenes ayudan a determinar el grado de dafio y
de deformidad de la rodilla.

o Otras pruebas. En ocasiones, pueden ser necesarios analisis de sangre o
estudios por imagenes avanzados, como imagenes por resonancia
magnética (magnetic resonance imaging, MRI), para determinar el

estado del hueso y de los tejidos blandos de la rodilla.
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(Izquierda) En esta radiografia de una rodilla sana, el
espacio entre los huesos indica que el cartilago esta
sano (flechas). (Derecha) Esta radiografia de una
rodilla que se ha arqueado por la artritis muestra
que hay una pérdida importante del espacio
articular (flechas).

ke
El cirujano ortopédico revisara los resultados de su evaluaciéon con usted y analizara si el reemplazo
total de rodilla es el mejor método para aliviar su dolor y mejorar su capacidad para hacer las
actividades diarias. También se consideraran y se analizaran otras opciones de tratamiento, como
medicamentos, inyecciones, fisioterapia u otros tipos de cirugia.

Ademas, el cirujano ortopédico le explicara los posibles riesgos y complicaciones del reemplazo total
de rodilla, incluidos aquellos relacionados con la cirugia y aquellos que pueden ocurrir con el tiempo
después de esta.

Decidir hacerse la cirugia de reemplazo de
rodilla

Expectativas realistas

Un factor importante para decidir si se hara la cirugia de reemplazo total de rodilla es entender lo
que el procedimiento puede y no puede hacer.

La mayoria de las personas que se hacen la cirugia de reemplazo total de rodilla experimentan una
gran reduccion del dolor de rodilla y una importante mejoria en la capacidad para hacer las
actividades diarias habituales. Sin embargo, el reemplazo total de rodilla no le permitira hacer mas
de lo que podia hacer antes de tener artritis.
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Con el uso y la actividad habituales, todos los implantes del reemplazo de rodilla comienzan a
desgastarse en el espaciador de plastico. La actividad o el peso excesivos pueden acelerar este
desgaste habitual y pueden hacer que la rodilla reemplazada se afloje y produzca dolor. Por lo tanto,
la mayoria de los cirujanos recomiendan evitar las actividades de alto impacto, como correr, trotar,
saltar y otros deportes de alto impacto por el resto de su vida después de la cirugia.

Las actividades realistas después del reemplazo total de rodilla incluyen caminar sin limites, nadar,
jugar al golf, conducir, hacer senderismo liviano, andar en bicicleta, practicar baile de salén y otros
deportes de bajo impacto.

Con la modificacion adecuada en las actividades, los reemplazos de rodilla pueden durar muchos
anos.

Posibles complicaciones de la cirugia

La tasa de complicaciones después del reemplazo total de rodilla es baja. Las complicaciones graves,
como la infeccién de la articulacién de la rodilla, ocurren en menos del 2 % de los pacientes. Las
complicaciones médicas importantes, como un ataque cardiaco o un accidente cerebrovascular,
ocurren incluso con menos frecuencia. Tener enfermedades crénicas puede aumentar la
probabilidad de sufrir complicaciones. Aunque es poco frecuente, cuando estas complicaciones
ocurren, pueden prolongar o limitar la recuperaciéon completa.

Hable en detalle sobre sus preocupaciones con el cirujano ortopédico antes de la cirugia.

Infeccion. Puede ocurrir una infeccion en la herida o puede haber una infeccién profunda
alrededor de la proétesis, dias o semanas después de la cirugia e, incluso, afios mas tarde. Por lo
general, las infecciones menores en la zona de la herida se tratan con antibiéticos. Las infecciones
importantes o profundas pueden requerir otra cirugia y la extraccién de la prétesis. Las infecciones
en el cuerpo pueden propagarse a la articulacién reemplazada.

Coagulos sanguineos. Los coagulos sanguineos en las venas de la pierna son una de las
complicaciones mas frecuentes de la cirugia de reemplazo de rodilla. Estos codgulos pueden poner
en peligro la vida si se liberan y se trasladan a los pulmones. El cirujano ortopédico elaborara un
programa de prevencioén, que puede incluir la elevaciéon periédica de las piernas, ejercicios para la
pantorrilla para aumentar la circulacién, uso de medias de sostén y toma de medicamentos para
hacer que la sangre no se coagule.
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Problemas con los implantes. Aunque los disenos y los materiales de los
implantes, asi como las técnicas quirurgicas, siguen avanzando, las
superficies de los implantes pueden desgastarse y los componentes
pueden aflojarse. Ademas, aunque generalmente se prevé una amplitud
de movimiento promedio de 115° después de la cirugia, en ocasiones, se
puede formar tejido cicatricial en la rodilla y el movimiento podria estar
mas limitado, particularmente en los pacientes que tenian movimiento

limitado antes de la cirugia.

Dolor continuo. Una pequena cantidad de pacientes siguen teniendo
dolor después del reemplazo de rodilla. Sin embargo, esta complicacion es
Se pueden formar poco frecuente, y la mayoria de los pacientes experimentan un excelente

coagulos sanguineosen  glijvio del dolor después del reemplazo de rodilla.
una de las venas

profundas del Lesion neurovascular. Aunque es poco frecuente, puede ocurrir una
cuerpo. Aunque los lesién en los nervios o en los vasos sanguineos alrededor de la rodilla

coagulos sanguineos durante la cirugia.

puedan producirse en
cualquier vena

profunda, con mayor

frecuencia, se forman PreparaCién para la cirugia

en las venas de la

pelvis, la pantorrilla o

ol muslo. Evaluacion médica

Si decide hacerse la cirugia de reemplazo total de rodilla, es posible que el
cirujano ortopédico le pida que programe un examen fisico completo con su médico varias semanas
antes de la operacion. Esta evaluacion es necesaria para garantizar que esté lo suficientemente sano
como para hacerse la cirugia y completar el proceso de recuperaciéon. Muchos pacientes con
afecciones crénicas, como enfermedades cardiacas, también pueden ser evaluados por un
especialista, como un cardidlogo, antes de la cirugia.

Pruebas

Puede que se necesiten algunas pruebas, como aquellas con muestras de sangre y de orina, y un
electrocardiograma, para ayudar al médico ortopédico a planificar su cirugia.

Medicamentos

Hablele al cirujano ortopédico de los medicamentos que esté tomando. Este le indicara cuales son los
medicamentos que debe dejar de tomar y cuales debe seguir tomando antes de la cirugia.
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Evaluacion dental

Aunque la incidencia de infeccion después del reemplazo de rodilla es muy baja, puede ocurrir una
infeccidn si ingresan bacterias al torrente sanguineo. Para reducir el riesgo de infeccién, los
procedimientos dentales importantes (como las extracciones de dientes y el tratamiento
periodontal) deben hacerse antes de la cirugia de reemplazo total de rodilla.

Evaluaciones urinarias

Las personas con antecedentes de infecciones urinarias recientes o frecuentes deben hacerse una
evaluacion urolégica antes de la cirugia. Los hombres mayores con enfermedades de la préstata
deben considerar hacer el tratamiento necesario antes de someterse a la cirugia de reemplazo de
rodilla.

Planificacion social

Aunque podra caminar con un bastén, muletas o un andador inmediatamente después de la cirugia,
necesitard ayuda durante varias semanas con tareas como cocinar, hacer las compras, bafiarse y
lavar la ropa.

Si vive solo, un trabajador social o un planificador de altas del hospital puede ayudarlo a planificar
con anticipacién para que alguien lo ayude en su casa. También puede ayudarlo a coordinar una
estancia breve en un centro de atencién prolongada durante su recuperacion si esta opcién le
resulta mas util.

Planificacion para el hogar

Si hace modificaciones en su casa, su movilidad durante su recuperacion sera mas facil. Los
siguientes articulos pueden ayudar con las actividades diarias:

e Barras de seguridad o pasamanos seguros en la ducha o en el baro.

e Pasamanos seguros a lo largo de las escaleras.

e Una silla estable para su recuperacioén inicial, con un cojin de asiento firme (y una altura de 18
a 20 pulgadas), un respaldo firme, dos reposabrazos y un reposapiés para la elevacion
intermitente de la pierna.

¢ Un elevador de asiento de inodoro con reposabrazos si tiene un inodoro bajo.

e Un banco o silla de ducha estable para banarse.

e Quitar todas las alfombras y cables sueltos.

¢ Un espacio temporal para vivir en un mismo piso, porque subir y bajar las escaleras sera mas
dificil durante su recuperacioén inicial.
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Su cirugia

Puede que lo hospitalicen el dia de la cirugia o que regrese a su casa el mismo dia. Antes de la
operacion, debe hablar con el cirujano sobre el plan de hospitalizacién o de regreso a su casa.

Anestesia

Cuando llegue al hospital o al centro de cirugia, un miembro del equipo de anestesia le hara una
evaluacidén. Los tipos mas frecuentes de anestesia son la anestesia general (lo duermen) y la
anestesia raquidea, epidural o regional con bloqueo de nervios (usted esta despierto, pero el cuerpo
esta adormecido de la cintura para abajo). El equipo de anestesia determinara qué tipo de anestesia
sera mejor teniendo en cuenta lo que usted les diga.

Procedimiento

Por lo general, el procedimiento quirurgico dura entre 1 y 2 horas. El cirujano ortopédico quitara el
cartilago v el hueso danados, y luego colocara los nuevos implantes de metal y plastico para
restaurar la alineacién y la funciéon de la rodilla.

Después de la cirugia, lo llevaran a la sala de recuperacion, donde permanecera durante varias horas
mientras se controla su recuperacion de la anestesia. Cuando se despierte, lo llevaran a su
habitacién del hospital o le daran el alta para ir a su casa.

Se usan diferentes tipos de implantes de rodilla para satisfacer
las necesidades de cada paciente.
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‘ (Izquierda) Una radiografia de una rodilla con
Componente

artritis grave. (Derecha) Una radiografia de un
femoral

reemplazo total de rodilla. Tenga en cuenta que el
Cémpénente espaciador de plastico insertado entre los
tibial componentes no se muestra en una radiografia.

Cemento :

Su hospitalizacion

Silo ingresan al hospital, es muy probable que permanezca alli durante uno a tres dias.

Control del dolor

Después de la cirugia, sentird un poco de dolor, lo cual es una parte natural del proceso de
recuperacion. El médico y el personal de enfermeria trabajaran para reducir el dolor, lo que puede
ayudarlo a recuperarse de la cirugia mas rapido.

Con frecuencia, se recetan medicamentos para el alivio del dolor a corto plazo después de la cirugia.
Existen varios tipos de medicamentos para ayudar a controlar el dolor, como los opioides, los
medicamentos antiinflamatorios no esteroideos (nonsteroidal anti-inflammatory drugs, NSAID), el
paracetamol y los anestésicos locales. El médico puede combinar estos medicamentos para
aumentar el alivio del dolor, asi como para minimizar la necesidad de opioides.

Tenga en cuenta que, aunque los opioides ayudan a aliviar el dolor después de la cirugia, estos son
narcoéticos y pueden ser adictivos. La sobredosis por opioides y la dependencia de estos
medicamentos se han convertido en problemas de salud publica criticos en los EE. UU. Es
fundamental que se consuman opioides solamente seguin lo que indique el médico. Apenas el dolor
empiece a desaparecer, deje de tomarlos. Hable con el médico si, después de algunos dias de la
cirugia, el dolor no empieza a aliviarse.
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Prevencion de coagulos sanguineos

El cirujano ortopédico podria indicarle una o mas medidas para prevenir los coagulos sanguineos y
disminuir la hinchazén de la pierna. Estas pueden incluir el uso de medias de sostén especiales,
cubiertas inflables para la pierna (botas de compresién) y anticoagulantes.

También se recomienda mover el pie y el tobillo inmediatamente después de la cirugia para
aumentar la circulacién de sangre en los musculos de la pierna, y ayudar a prevenir la hinchazén y
los codgulos sanguineos.

Fisioterapia

La mayoria de los pacientes comienzan a hacer ejercicios para la rodilla horas después de la cirugia.
Un fisioterapeuta le ensenara ejercicios especificos para fortalecer la pierna y recuperar el
movimiento de la rodilla para poder caminar y hacer otras actividades diarias habituales
inmediatamente después de la cirugia.

Para recuperar el movimiento de la rodilla y la pierna, el cirujano podria usar un soporte de rodilla
para moverla lentamente mientras usted esté en la cama. Este dispositivo se llama “mdaquina de
movilizacién pasiva continua” (continuous passive motion, CPM). Algunos cirujanos creen que la
maquina de CPM disminuye la hinchazén de la pierna al elevarla y que mejora la circulacién de
sangre al mover los musculos de la pierna, pero no hay pruebas de que esta maquina mejore los
resultados.

Una maquina de movilizacién pasiva continua
(CPM).

Prevenir la neumonia

El éxito de la cirugia dependera en gran parte de cuan bien siga las instrucciones del cirujano
ortopédico en casa durante las primeras semanas después de la cirugia.
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Su recuperacion en casa

El éxito de la cirugia dependera en gran parte de cuan bien siga las instrucciones del cirujano
ortopédico en casa durante las primeras semanas después de la cirugia.

Cuidado de la herida

Usted tendra puntos o grapas a lo largo de la herida o una sutura debajo de la piel, en la parte de
adelante de la rodilla. Los puntos o las grapas se quitaran varias semanas después de la cirugia. Si
tiene una sutura debajo de la piel, no sera necesario quitarla.

Evite empapar la herida en agua hasta que se haya cerrado y secado por completo. Puede seguir
vendandose la herida para prevenir la irritacién por la ropa o las medias de sostén.

Alimentacion

Es comun perder un poco el apetito durante varias semanas después de la cirugia. Una dieta
balanceada, a menudo con un suplemento de hierro, es importante para ayudar a cicatrizar su
herida y restablecer la fortaleza de los musculos.

Dieta

Es normal perder un poco el apetito durante varias semanas después de la cirugia. Una dieta
equilibrada, a menudo con un suplemento de hierro, es importante para ayudar a que la herida
cicatrice y para recuperar la fuerza de los musculos.

Actividad

El ejercicio es una parte fundamental del cuidado en casa, particularmente durante las primeras
semanas después de la cirugia. Deberia poder reanudar la mayoria de las actividades diarias

habituales en un plazo de 3 a 6 semanas después de la cirugia. Es normal tener un poco de dolor con

la actividad y por la noche durante varias semanas después de la cirugia.
Su programa de actividades debe incluir lo siguiente:

¢ Un programa de caminata gradual para aumentar la movilidad de a poco, al principio en su
casa y mas adelante en el exterior.

e Lareanudacion de otras actividades domésticas habituales, como sentarse, ponerse de pie y
subir escaleras.

o Ejercicios especificos varias veces al dia para recuperar el movimiento y la fuerza de la rodilla.

Es probable que pueda hacer los ejercicios sin ayuda, pero podria tener un fisioterapeuta que lo
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ayude en su casa o en un centro de terapia las primeras semanas después de la cirugia.

Es muy probable que pueda volver a conducir cuando la rodilla se

flexione lo suficientemente como para entrar y sentarse con comodidad
en el auto, y cuando el control de los musculos dé el tiempo de reaccién

suficiente para frenar y acelerar. La mayoria de las personas vuelven a
conducir aproximadamente entre 4 y 6 semanas después de la cirugia.

La fisioterapia lo

ayudard a recuperar el

movimiento y la

Evitar problemas después de la funcién.
Ci Fu gia Thinkstock © 2011

Reconocer los signos de un coagulo sanguineo

Siga las instrucciones del cirujano ortopédico minuciosamente para reducir el riesgo de formacién
de coagulos sanguineos durante las primeras semanas de la recuperacion. Es posible que le
recomiende que siga tomando los medicamentos anticoagulantes que comenzé a tomar en el
hospital. Informe a su médico de inmediato si tiene alguno de los siguientes signos de advertencia.

Signos de advertencia de codgulos sanguineos. Los signos de advertencia de posibles codgulos
sanguineos incluyen lo siguiente:

e Aumento del dolor en la pantorrilla
¢ Sensibilidad o enrojecimiento arriba o debajo de la rodilla
e Aparicion o aumento de hinchazén en la pantorrilla, el tobillo y el pie

Signos de advertencia de embolia pulmonar. Los signos de advertencia de que un coagulo
sanguineo se ha trasladado hacia el pulmoén incluyen lo siguiente:

e Falta de aire repentina
e Aparicion repentina de dolor en el pecho
e Dolor localizado en el pecho con tos
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Prevenir las infecciones

Una causa frecuente de infeccién después de la cirugia de reemplazo total de rodilla es el ingreso de
bacterias al torrente sanguineo en procedimientos dentales, infecciones de las vias urinarias o
infecciones de la piel. Estas bacterias pueden alojarse alrededor de la rodilla reemplazada y
provocar una infeccion.

Después del reemplazo de rodilla, los pacientes con determinados factores de riesgo podrian
necesitar tomar antibiéticos antes de un procedimiento dental, incluidas las limpiezas dentales, o
antes de cualquier procedimiento quirurgico que pueda permitir el ingreso de bacterias al torrente
sanguineo. El cirujano ortopédico hablara con usted acerca de si es necesario que tome antibiéticos
preventivos antes de los procedimientos dentales.

Signos de advertencia de infeccion. Informe a su médico de inmediato si tiene alguno de los
siguientes signos de una posible infeccion del reemplazo de rodilla:

Fiebre persistente (mas de 100 °F por via oral)
Escalofrios

Aumento del enrojecimiento, la sensibilidad o la hinchazén de la herida en la rodilla

Supuracioén de la herida en la rodilla

Aumento del dolor de rodilla con la actividad y el reposo

Evitar caidas

Una caida durante las primeras semanas después de la cirugia puede danar la rodilla nueva y
requerir otra cirugia. Las escaleras son un peligro particular hasta que la rodilla esté fuerte y movil.
Debe usar un bastén, muletas, un andador o pasamanos, o tener a alguien que lo ayude hasta que
haya mejorado el equilibrio, la flexibilidad y la fuerza.

El cirujano v el fisioterapeuta lo ayudaran a decidir qué dispositivos de ayuda necesitara después de
la cirugia y cudndo podra dejar de usarlos de manera segura.
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Resultados

En qué es diferente la rodilla nueva

Mejorar el movimiento de la rodilla es un objetivo del reemplazo total de rodilla, pero la
recuperacion del movimiento completo es poco frecuente. El movimiento de la rodilla reemplazada
después de la cirugia puede preverse por la amplitud de movimiento que tenia en la rodilla antes de
la cirugia. Se prevé que la mayoria de los pacientes puedan estirar la rodilla reemplazada casi por
completo y flexionar la rodilla lo suficientemente como para subir escaleras, y entrar y salir de un
auto. A veces, arrodillarse es incomodo, pero no produce dafos.

La mayoria de las personas sienten un poco de entumecimiento en la piel alrededor de la incision.
También es posible que sienta rigidez, particularmente con las actividades de flexion excesiva.

Ademas, la mayoria de las personas sienten u oyen un pequeno crujido del metal y del plastico al
flexionar la rodilla o caminar. Esto es normal. Estas diferencias, a menudo, disminuyen con el
tiempo, y la mayoria de los pacientes pueden tolerarlas mas que el dolor y la funcién limitada que
experimentaban antes de la cirugia.

La rodilla nueva puede activar los detectores de metal requeridos para seguridad en los aeropuertos
y algunos edificios. Informe al agente de seguridad que tiene un reemplazo de rodilla si se activa la
alarma.

Proteger la rodilla reemplazada

Después de la cirugia, haga también lo siguiente:

o Participar en programas de ejercicios livianos regulares para mantener la fuerza y la movilidad
adecuadas de la rodilla nueva.

o« Tomar precauciones especiales para evitar caidas y lesiones. Si se fractura un hueso de la
pierna, podria necesitar otra cirugia.

¢ Inférmele al dentista que tiene un reemplazo de rodilla. Hable con el cirujano ortopédico sobre
si debe tomar antibidticos antes de los procedimientos dentales.

e Haga consultas periddicas al cirujano ortopédico para hacerse un examen de seguimiento de
rutina y radiografias. El cirujano hablara con usted sobre la frecuencia y el momento oportuno
para hacer estas consultas.
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Prolongar la duracion del implante de rodilla

Actualmente, mas del 90 % de las personas con reemplazo total de rodilla siguen teniendo una
buena funcién 15 anos después de la cirugia. Seguir las instrucciones del cirujano ortopédico
después de la cirugia y tomar precauciones para proteger la rodilla reemplazada y su salud general
son maneras importantes en las que puede contribuir al éxito final de la cirugia.
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