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OBJETIVOS

La fractura de rétula es una
patologia frecuente en los servicios
de Traumatologia. Lo es algo menos
la lesion simultanea de ambos
lados, siendo excepcional |a
refractura de manera también
concurrente.

El objetivo de nuestro trabajo es
presentar un caso muy poco
habitual pero que puede darse en la
consulta de cualquier profesional de
la Traumatologia.

MATERIAL Y METODOLOGIA

Mujer de 76 anos que acude a
nuestro centro tras traumatismo
directo en ambas rodillas. A la
exploracion presenta importante
tumefaccion e impotencia
funcional. Se solicitan radiografias y
es diagnosticada de fractura de
rotula transversa bilateral.

Al dia siguiente, se realiza la
osteosintesis de ambas con 2 agujas
de Kirschner y un cerclaje en
obenque.

La paciente presenta un
postoperatorio favorable, pero al
ano, estando pendiente de la
extraccion del material de
osteosintesis, sufre otra caida,
impactando de nuevo con ambas
rodillas contra el suelo con el mismo
resultado: refractura bilateral de
rotula.

RESULTADOS

El caso es presentado en sesion y se
decide realizar la intervencion
quirurgica unicamente de la
izquierda, pues la derecha presenta
un trazo no desplazado y un aparato
extensor conservado.

Finalmente, se efectua la re-
osteosintesis de la izquierda con 2
agujas y un cerclaje con alambre.
Medio ano después, la paciente
presenta Unicamente una leve
molestia en las agujas de la rodilla
reintervenida y no tiene ninguna
repercusion funcional.
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CONCLUSIONES

La fractura de rotula es una lesion habitual en |la practica traumatologica. Mucho menos lo es la fractura bilateral, siendo
verdaderamente raros los casos en los que se produce una segunda fractura de ambos lados simultanea tras una correcta
osteosintesis.

Ante esta situacion, debe individualizarse cada caso, pues no por ser una refractura debe de indicarse la cirugia en todos
los casos, siendo el tratamiento conservador una excelente alternativa en aquellos pacientes con fracturas sin desplazar,
con un aparato extensor integro y en los que no se ha producido desplazamiento del material de osteosintesis.
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