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TAMBIEN CONOCIDO COMO ARTROPLASTIA TOTAL DE

RODI

A, ES UN PROCEDIMIEENTO QU

RURGICO EN E

CUAL SE REEMPLAZA LA ARTICU
RODILLA DETERIORADA POR UNA PROTESIS
—ICIAL. ESTE PROCEDIMIENTO sSE REALIZA CON

ARTI

EL OBJETIVO DE ALIVIAR EL DOLOR

FUNCION Y ALINEACION DE |
PERSONAS QUE SUFREN DE ENF

_ACION DE LA

Y MEJORAR LA

_A ARTICULACION EN

ERMEDADES

DEGENERATIVAS DE LA RODILLA, COMO LA

OSTEOARTRITIS



[ndicaciones para Un reemplaze
b de radfille

e Dolor de articulacion

e Perdida de la funcion.

* Patologias asociodas (Artrosis que es la
perdida del cartiago articular o Artritis
reumatoidea, gota).

* Secuelas de tracturo

* Reconstrucciones oncologicas (tumores)



L a cadlidad de vida sera

mas éP+ima porque le

= liminar el dolor

ot

‘Mejorar la funcion de

la articulacion

permitira volver a
readlizar las tareas
cotidianas con mayor
comodidad

Y
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RIESEOS 0

. CONPLIBAGIONES <
InfFeccion. - '

2. AP\ojamienJro.

3. Perdida de funcion (artrofibrosis).

4. Tromboembolismo pulmonar (Es una enfermedad potencidmente mortal
que se Pr‘ocluce cuando partes de un trombo se desprenclen desde alguno
Par‘+e del territorio venoso, miar'a y se enclava en las arterias
Pulmonares.)
Trombollebitis. (Es un proceso inHamatorio que hace que se Forme un
coagulo de songre que bloguea una o mas vehas)

Hemor‘r'aﬂia.

l\ia'ﬁue BBBBBBBBBB

Fractura.



,  Luanto Hempo dura (e
clrugia?

UN REEMPLAZO TOTAL DE RODILLA PUEDE DURAR
ENTRE | Y 2 HORAS

tNecesitaré sangre?

GRACIAS A LAS MEDIDAS TOMADAS EN EL MOMENTO
DE LA INTERVENCION QUIRURGICA Y LOS
MEDICAMENTOS sUMINISTRADOS NO ES NECESARIA
LA ADMINISTRACION DE PRODUCTOS SANGUINEOS.

Manuela Beltran



| ludnto tiempe dura ure

SE ESTIMA QUE LA DURACION DE LA PROTESIS DE LA
ARTROPLASTIA VARIA ENTRE LOS 20 Y 25 ANOS PARA SU
POSTERIOR CAMBIO, SIN EMBARGO, LA DURACION DE LA
PROTESIS VARIA DE FACTORES COMO: |
e OBESIDAD
e EDAD
e ESTADO GENERAL
e PATOLOGIA DE BASE
€ e CUDADOS DE LA PROTESIS
MBS e CONTROLES MEDICOS

hf‘t'ps'://www.drfranciscodeItoro.com/wp—content/uploads/201 9/08/artroplastia-rodilla.jpg



https://www.hola.com/estar-bien/galeria/20200221161043/ejercicios-fortalecer-rodillas/1/
https://www.hola.com/estar-bien/galeria/20200221161043/ejercicios-fortalecer-rodillas/1/

Primera fase de recuperagicn

MANEJO DE LA SINTOMATOL OGIA MOVILIDAD
* Analgesia post operatoria en C L_evantamiento mediante
horario y dosis indicada indicacion PicsioJrer'aPéquica
* Manejo de la escala del Dolor e . Marcha auxiiar con
. Cuidados de la herida caominador o baston
EJERCICIOS : ‘
Redlizacion de masajes € </ \
estimulantes para la 7 o (
wpe recuperacion de la capacidad de /\\~ ~ "

la extremidad

E.SE Hospilal Regiona
Manuela Beltran
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,  Segunda de recuperacicn

MOVILIDAD COMPLETA PROPIOCEPCION

Ejer'cicios de Propiocepcic’m (es el sentido que

| . =5 Nnos PermiJre Percibir la ubicacion, el movimiento
de misculos isquiotibioles. |
y la accion de las partes del cuerpo.) en

. .‘Eje,frcicios isométricos para |a. bipedestacion(mantenerse en pie)
Fijacion de la rotula con su propio s Ejercicios de mantenimiento del equiliorio

Pes O.

e Movilizacion asistida y estiramiento

REINCORPORACION

» Reincorporacion de actividodes de la
vida diaria
o Autocuidado
* Terapia fisica y ensefianza como usar
“’l& el bafio, subir escaleras, sentarse, etc.




° Creacion de una rutina para el

'@

Cera (fase Qe

RUTINA

outocuidado en casa con una

dimentacion balanceada, consumo

de agua suticiente al dio.

L

EEUPERAEION

RECUPERACION

e Redlizacion de los ejercicios

Preecri’ros.

e Autocuidado en las patologias

de base.
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Se recomienda utilizar siempre un

soporte aProPiado para caminar baston —
o caminador (si es baston siempre usario . '.'“';"
en la mano contraria de la rodila |

oPerada)

.Mover el camihador o las muletas hacia
odelante.
2. Ahora avanzor con la pierno oper‘ada.

i

3. Después mover la pierna no oper‘ada

Nueve & Sostenible

Manuela Beltran
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Culdades curante |
los primeras cuatro semanas

ANDAR EN MULETAS

Las muletas ayualan de soporte a
la pierna oPer‘acla, por lo tanto, ol
caminar lo gue se busca es que
parte del peso que va a la pierna
lo soporte la muleta Deben
usarse durante el primer mes
e tros la intervencion

Nueve & Sostenible




Culdades durante |
las primeras eudiao semanas

Subir las escaleras con muletas

SUBIR ESCALERAS

. Subir primero la
pierna no operada
2. l_uec?o subir la pierno
operoada acompafiada de
la muleta o baston
3. Finadmente subir la
pierna operado.

; > _ : _i_|'..' j 5_
M& 4. 5Ub|r un escalon POY' I|Q
b s VNEZ..

— Plemna Lesionada

e oy https://www.edigar.com.mx/wp-content/uploads/2014/06/subir-escaleras-edigar.jpg
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Culdades durante |
las primeras cudiao Semanas

Bajar las escaleras con muletas BAJAR ESCALERAS

. Apoyar el baston o
cominador en el escalon
interior
2. Llevar la pierna
operoada hacia el escalon

"? - Pierna Lesionada inqcerior.
U 3 Findmente, descender la
k‘“—“” h Pierna Nno operada.

httos://www.edigar.com.mx/wp-content/uploads/2014/06/bajar-escaleras-edigar.ipg



Culd@ces e
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SENTARSE Y LEVANTARSE

Al sentarse: Colocarse
de espaldas a la silg,
poner los mahos en los
apoyabr'azos y poner
un paso adelante la
pierna operado y

sentarse lentamente

Nueve & Sostenible

E.5E Hospital Regional
Manuela Beltran ]

Nivel, Bl Socorra = Santander

L evantarse de una silla con las muletas

AL L

Ccu
MISMO T

ol

45

las primeras euatro semanas

Sentarse en una silla con las muletas

EVANTARS
PASO HACIA ADELANT
PIERNA OPERADA
ERPO HACIA ADELANTE
CMPO QUE SE suUJ
EN ELL APOYABRAZOS DE

| https://www.edigar.com.mx/wp-cc-fhteﬁt/uploads/2014/06/sentarse y levantarse de siilla-edigar.jpg 5|I—I—A
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; CREIGIOSIGN

CUADRICEPS

Acuéstese o siéntese con la pierna extendido.
Tense los musculos de cuddriceps, los cudles
se encuentran arriba de la rodila en parte
Frontal de su muslo.

Trote de empujor la parte trasera de la
rodila hacia abajo.

Mantenga esta posicion durante 10 seaundos,
rePiJra IO veces

ABDUCCION DE CADERA

Acuéstese sobre su espalda con
las piernas juntas.

Mueva su pierna hacia un lado,
mahteniendo su rodila extendida
Vuelva a la posicion inicial
Repita 10 veces cada pierna

ESE |
Manu
Nivel, E

ospilal-Regiona
ela Beltran
Socofro - Santander

https://www.edigar.com.mx/wp-content/uploads/2014/06/bajar-escaleras-edigar.jpg



; CREIGIOSIGN

ELEVACION DE LA PIERNA ESTIRAMIEENTO DE RODILLA

* Acuéstese sobre su espalda con la rodila que C Siéntese en una sila

no ha sido operada doblada C Doble su rodila operada lo que mas
* Mantenga la otra pierna extendida y elévela pueda, deslizando el talon hacia atras.

hasta diinearla con el muslo de la pierna que C Mantenga esta posicion durante 10
esta doblada. - seaundos.
o ManJrenaa esta posicion durante 10 segunolos, o Relajela Yy rePiJra IO veces.
rePiJra IO veces.

o Vuelva a la posicion inicial

Nuevo & Sostenible

httpos://www.edigar.com.mx/wp-content/uploads/2014/06/bajar-escaleras-edigar.ipg



EXTENSION DE RODILLA |

* Sientese con sus piernas dobladas a 90 ar'ados.
e Extienda su pierno oper'ada al nivel de su rodila.
o Vuelva a la Posicién inicial

Mueve ¢ Sostenible

“‘f’"”e'ﬂ Beltran httos://www.edigar.com.mx/wp-content/uploads/2014/06/bajar-escaleras-edigar.ipg

. ercicios en

ESTIRAMIENTO CON TOALLA

Siéntese en una super‘ﬁcie P\ar\a.
Doble su rodila operada manteniendo el
pie en contacto con el piso ( plano).
Pase una todlla alrededor de su tobilo y
deslice su talon hacia sus gluteos.
Mantenga esta posicion durante 10

seaundos.
Re\o’\jela Yy r‘ePiJra IO veces.
_ X




RECORENPRCIONES
i * A8 NS
] NO arrodilarse sobre su rodila operada
2 NO doblar su rodila a lo f—uerza..
3. NO cruzar las piernos.
4. NO poner una dmohada debajo de su rodila
mientras esté en la cama.
5. Usar apoyo para caminar hasta que le sea
indicado.

&. No redlizar depor‘Jres de contacto o actividades

ME:’ | de riesgo (montar a cabadllo, moto o bicicleta)

E.ZE Hospilal Regional
Manuela Beltran
il Nivel, Bl Socoro - Santander




RECORENPACIONES

. Apligue hielo arededor de la her‘ida. quirargica

2.0 minutos, cada cuatro horas si el dolor es
muy fuerte. De lo contrario se lo Puecle
colocar cada seis u ocho horas.
7 Asista a sus terapios Fisicas asignaclac:-
3.  Cohsuma o administre el anticoagulante

establecido por el meédico durante el tiempo

M indicado.

ESE Hospila BgIona
Manuela Beltran



SIENOS BE ALARTA

9, Difficultad para respirar
cambios en el estado de conciencia

. Fiebre.
2 Calambre.
= Hormiaueo.
| 4. Herida enrojecida, hinchada y/o con drenaje
5 Ausencia de sensibilidad
C.  Incapocidad para movilizarse Palidez, ufias azules vy
Frioldad al tacto de la extremidad
7 Aumento del dolor.
A s Dolor o presion en el pecho
R0

ESE Hosg
Manuela Beltran
| Mivel, €1 Soo :
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