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APRENDIENDO DE LOS ERRORES.
REVISION SISTEMATICA DEL PROTOCOLO EN URGENCIAS DE UNA RODILLA

CON SOSPECHA DE LESION MULTILIGAMENTARIA.

Ismael Rahmuni del Pozo; Tomas Losa Cuadrado; Raul Zapata Rodrigo ; Vicente Diez Vazquez; Alvaro Minuesa Asensio

OBIJETIVOS

Revisar el grado de cumplimiento de los protocolos existentes en la bibliografia ante una lesion
multiligamentaria aguda de rodilla.

MATERIALY METODOS

Revision sistematica segun normativa PRISMA. Busqueda en Pubmed con el
protocolo "Knee Dislocation” OR "Multiple ligament injury” AND "Protocol”
con 107 resultados.

Se revisan los casos en los ultimos 4 meses en varios hospitales:

N: 6 pacientes. Clasificados segun clasificacion de Schenk: 2 KDIIIM; 1 KDIIIL; 1
KDIIILN, 1 KDIIILC; 1 KDV. 4 autorreducidas. 1 amputacion. 1 seccion completa
CPE. 1 abierta. Se revisaron informes de urgencias al alta.

RESULTADOS

Conclusiones de la revision de articulos:

1) Hay que protocolizar el manejo de toda lesion multiligamentaria.

2) La exploracion fisica y el indice tobillo-brazo (ABI), siempre.

3) No toda luxacion requiere de angiografia; ademas, Angio RM mejor que Angio TC.
4) Antes de la cirugia ligamentaria, ECO-doppler.

5) Se debe aplicar el siguiente algoritmo:
Luxacién de rodilla o lesion

multiligamentaria

| Reduccion inmediata
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Exploracion fisica
[ndice tobillo-brazo (ABI)

‘. ‘" 4 . g

Pulso presente Pulso asimétrico  Pulso periférico ausente
Repercusién normal Repercusidon normal Signos de lesidn vascular
ABI>0,9 ABI<0,9
- 24h de observacidn - Arteriografia - Cirugia urgente

- Doppler arterial &
venoso previo a la cirugia

Revision de casos clinicos:
1) Ninguno de los informes de urgencias incluia las pruebas indicadas en la bibliografia, a excepcion de |a

palpaciéon del pulso pedio en uno de los casos.

CONCLUSIONES

Una lesion multiligamentaria de rodilla (o luxacion) se define como la ruptura de 2 de los 4 ligamentos.

El 50% pasan desapercibidas por autorreducirse.
Ante una rodilla de dificil exploracion por dolor, se debe plantear la hipotesis de tratarse de una lesion

multiligamentaria, cuyo manejo agudo se debe protocolizar.
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