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Introduccion

En la rodilla sintomatica con deficiencia de ligamento
cruzado anterior (LCA) con mala alineacion en varo, es
importante evaluar el grado y la naturaleza de la mala
alineacion. El varo primario se refiere a la alineacion
osea tibiofemoral, que incluye cualquier daho meniscal
medial subyacente y pérdida de cartilago articular
tibiofemoral medial.

Se ha demostrado una relacion directa entre la
alineacion en varo y la tension del LCA, por lo que una
mala alineacion puede provocar fallos en la
reconstruccion del LCA El exceso de la pendiente tibial
posterior también puede contribuir a la inestabilidad
de la rodilla.

Objetivos

Presentamos una serie de casos con pacientes que presentan alteracion del eje en varo de
rodilla junto con inestabilidad de la misma tratados con osteotomia valguizante de tibia y
reconstruccion del ligamento cruzado anterior en un tiempo en pacientes no deportistas.
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Material y Métq_d_q

80 de una herida de minimo tamafio en la palma de la mano, menor de 1 centimetro, que presentd varias lesiones nerviosas completas.

Presentamos una serie de casos con alteracion del eje en varo de la rodilla junto con
inestabilidad de la misma, compuesta de 10 pacientes sometidos a cirugia primariay 5
revisiones de cirugias previas (mayormente meniscectomias).

Realizando en un tiempo ambas cirugias, primero la osteotomia valguizante y posteriormente la
reconstruccion del LCA para no danar la plastia durante el corte tibial y evitar el aflojamiento.
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Resultado

En nuestra serie no hubo complicaciones mayores. Los
pacientes refirieron una mejoria funcional importante
con desaparicion del dolor y vuelta a la actividad
normal diaria.

Conclusiones

La alteracion del eje en varo y una pendiente tibial
aumentada pueden provocar inestabilidad en una
rodilla con deficiencia de LCA. La mala alineacion
puede aumentar el estrés en la reconstruccion del LCA
y contribuir a la inestabilidad recurrente

La osteotomia tibial alta es un procedimiento eficaz en
el tratamiento quirurgico de pacientes con alteracion
del eje en varo sintomatica con deficiencia de LCA.

Se ha demostrado que la reconstruccion combinada
de osteotomia tibial valguizante y LCA para pacientes
con deficiencia de LCA y varo de rodilla restablece la
estabilidad anterior de la rodilla, previene el deterioro
del compartimento medial y ofrece mejores
resultados subjetivos , ademas de que ayuda a
prevenir la degeneracion precoz de la articulacion.
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