ARTROSIS DE RODILLA
1. ¿Qué es la artrosis de rodilla?
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Es una enfermedad crónica que se caracteriza por el deterioro paulatino del cartílago de las articulaciones. Este deterioro conduce a la aparición de dolor con la actividad física, incapacidad variable para caminar y permanecer de pie, así como a deformidad progresiva de la rodilla.

La artrosis es la enfermedad reumática más frecuente. De hecho, a partir de los 50 años, prácticamente todo el mundo tiene manifestaciones radiológicas de esta enfermedad. 

2. ¿Qué síntomas se produce?

La artrosis de rodilla se manifiesta inicialmente con dolor tras estar mucho tiempo de pie o caminando. Duelen especialmente algunas actividades como subir y bajar escaleras, caminar por terrenos irregulares o levantarse de una silla.
[image: image2.png]RODILLA RODILLA
SANA CON ARTROSIS

CARTILAGO

CARTILAGO
SANO

DANADO



Conforme avanza la enfermedad, cada vez duele antes al comenzar a caminar o al estar de pie. Tras estar un rato sentado el paciente nota rigidez y dolor al intentar levantarse. Es como si las rodillas estuvieran agarrotadas y necesitaran calentarse para poder caminar de nuevo. Al poco rato desaparece la rigidez y el dolor inicial pero tras un periodo variable de estar caminando, reaparece el dolor. 
Si la persona que tiene artrosis de rodilla se para, el dolor poco a poco va cediendo. 
A veces la rodilla se pone hinchada y caliente. 
En la artrosis de rodilla lo que se hincha es la articulación, permaneciendo normal la pierna, tobillo y pie. 
Con el tiempo puede irse alterando la alineación de la rodilla, generalmente metiéndose hacia adentro las piernas. La rodilla se deforma por la reacción del hueso articular ante la artrosis.
3. ¿Cómo se diagnostica?

-La artrosis se diagnostica mediante la realización de una adecuada historia clínica (entrevista con el paciente)
-Una exploración de las articulaciones y la petición de radiografías. Ocasionalmente es necesario extraer el líquido articular que se haya acumulado dentro de la rodilla para analizarlo.
-No hacen falta análisis especiales de laboratorio para diagnosticar la enfermedad aunque pueden ser necesarios algunos exámenes para descartar otros procesos que pueden simular una artrosis de rodilla.

-La artrosis no puede diagnosticarse exclusivamente mirando una radiografía, porque a partir de cierta edad todo el mundo tiene signos artrósicos en las radiografías. Sin una entrevista y exploración física adecuadas no será posible diagnosticar correctamente la enfermedad.
4. ¿Cómo se trata?
No hay tratamiento curativo para la artrosis de rodilla. Pero existen tratamientos muy útiles que van a permitir a la mayoría de los pacientes llevar una vida prácticamente normal o al menos aceptable:

Medidas generales:

· Debe evitarse permanecer mucho tiempo caminando o de pie. Es más conveniente dar varios paseos cortos que uno largo. Cuando aparece dolor se debe tomar un descanso hasta que las molestias se atenúen.

· Si una pierna es más larga que la otra, suele ser útil la corrección mediante el uso de alzas adecuadas en el calzado.

· Una de las medidas más eficaces es alcanzar el peso ideal. La obesidad es perjudicial para la salud y especialmente peligrosa para la evolución de la artrosis de rodillas, ya que éstas deben aguantar el peso del cuerpo.

· El reposo es también muy útil para aliviar el dolor que aparece tras la actividad física.

Ayudas a la vida diaria:

· Se debe evitar subir y bajar escaleras. Deben buscarse las rampas y los ascensores, acomodando los itinerarios a la presencia de estos elementos para salvar desniveles.

· En el caso de que una rodilla duela más que la otra, el uso de un bastón en el brazo contrario a la rodilla más dolorosa libera parcialmente de peso dicha rodilla durante la marcha y disminuye el dolor y la limitación.
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5. Tratamientos
Físicos: 
Es muy recomendable mantener un buen tono muscular y un adecuado acondicionamiento físico. El uso de bicicletas estáticas y la natación son actividades muy recomendadas.

Aplicar calor seco local, con una bolsa de agua caliente o manta eléctrica.

Farmacológicos: 
El médico suele mandar analgésicos y antiinflamatorios.
[image: image5.jpg]


 Local: 
Algunos productos administrados dentro de la articulación mediante una infiltración producen un notable alivio sintomático. Estos productos son los corticoides y el ácido hialurónico.
6. Posibilidades quirúrgicas
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A veces, a pesar de todas las medidas terapéuticas señaladas en los párrafos anteriores, la artrosis de rodilla puede cursar con la destrucción prácticamente completa del cartílago hialino. En estos casos se recurre a la implantación de prótesis articulares, restaurando la capacidad funcional y reduciendo notablemente el dolor.















