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CAUSAS PRINCIPALES DE MUERTE DESPUES DE LA ARTROPLASTIA TOTAL DE RODILLA
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Introduccion y Objetivos

Los pacientes que son intervenidos de protesis total de rodilla son seleccionados por su riesgo quirurgico que condiciona sus posibilidades de ser
iIntervenido.

Es normal pensar que los pacientes de mayor riesgo quirurgico son excluidos del proceso quirurgico, lo que perse, conduce a un menor riesgo de
muerte en los pacientes intervenidos a priori que otros pacientes de su misma edad y sexo.

El objetivo de esta revision es determinar cuales fueron las causas principales de mortalidad a corto, medio y largo plazo en la poblacion con artrosis
sometida a artroplastia primaria.

Estos hallazgos podrian ayudar a identificar pacientes de alto riesgo de muerte post artroplastia tratando de incrementar acciones preventivas y
permitir tanto a cirujanos como a pacientes considerar el riesgo-beneficio de la intervencion.

Material y metodos:

Se realiza un estudio retrospectivo observacional a 5 anos (2013-2017 ambos inclusive) en el que se recogen todas las artroplastias primarias de
rodilla implantadas por gonartrosis. Trabajamos con una cohorte de 1194 proétesis primarias (entre los cuales encontramos 47 fallecidos), las causas
de mortalidad son recogidas segun los codigos internacionales ICD-10.

Resultados % total por género respetcto a
% de defuncionaes por género

70,00%

Las causas de muerte mayoritarias fueron: Neoplasias malignas: 23/47 (48.93%), Problemas 8

del sistema circulatorio: 10/47 (21.27%), Problemas del sistema respiratorio: 4/47 20,00%

(8.51%),Problemas del sistema digestivo: 2/47 (4.25%), Otras causas(4.25%). 10,00%

No se observo un aumento de mortalidad significativa en el postoperatorio inmediato (0-90 0.00%

dias después de la cirugia) . En este periodo, solo se observaron 2 éxitus y fueron por Porcentaje varones Porcenaje mujeres
tromboembolismo pulmonar y problemas del sistema renal. ® %, del Total -~ % del total de Eallecidos

De los 47 pacientes fallecidos se encontré la causa de muerte en 41 pacientes. 60:::
La proporcion de fallecidos en el genero masculino con respecto al genero femenino fue | |
superior a la hallada en la cohorte general 22/47(46.8%), vs. 475/1194 (39.78%). .

Tiempo de defuncién desde la Causas de mortalidad por rango (segun
codigo internacional ICD-10).
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Conclusiones: il

S— . . . . | Otras
La causa mayoritaria de mortalidad siguen siendo las neoplasias malignas, frente a lo 59
N

esperado, no se observo un aumento de mortalidad en el postoperatorio inmediato (O-
3meses) ni al ano post intervencion, lo que indica que las terapias dirigidas hacia evitar Sistema
patologia de causa cardiovascular estan siendo efectivas. Se recomienda continuar con digestivo
Intervenciones de diagnostico y tratamiento precoz de neoplasias como interventor mas 2%
iImportante en la reduccion de mortalidad tras artroplastia.
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