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INTRODUCCION
JE artroplastia unicompartimental de rodilla (AUR) es una solucidn,
| cada vez mas utilizada, para la artrosis que afecta unicamente al
Icompartimento medial de la rodilla. Esta intervencion, de menor
Iagresividad que una artroplastia total, conserva una mayor cantidad
. de stock 0seo, disminuye la estancia hospitalaria y acelera la
recuperacion del paciente, obteniendo unos resultados similares a
los de la artroplastia total.

OBJETIVOS

Describir los resultados clinicos, funcionales y evolutivos de los
pacientes intervenidos de AUR.

MATERIALY METODOS

Se realizo un andlisis retrospectivo de 16 pacientes intervenidos de AUR entre octubre de 2015 y diciembre de 2018.
Se analizaron datos demograficos, situacidon basal (Charlson), funcionalidad pre- y postintervencion (“Oxford Knee
Score-OKS” y Escala Visual Analégica-EVA), datos quirdrgicos, estancia hospitalaria y datos evolutivos (resultados
clinicos, complicaciones y necesidad de reintervencidn).
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CONCLUSIONES

Aungue nuestra serie presenta la limitacion del nimero de casos, coincide en resultados con otros estudios
realizados, por lo que podemos concluir que la AUR es una buena opcion terapéutica en la artrosis
unicompartimental de rodilla, ya que consigue unos buenos resultados funcionales segun la OKS y una notable
disminucion del dolor segun la EVA, con una temprana recuperacion del paciente.
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