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1. RESUMEN
Las patologias de rodilla constituyen una causa frecuente de consulta médica,
especialmente en adultos jovenes y personas activas. Este estudio se llevd a cabo en el
Hospital Nacional Rosales de enero a junio de 2022 con el objetivo de analizar la
prevalencia de estas patologias mediante resonancia magnética. Se realizd un estudio
transversal descriptivo que incluyé a 191 pacientes, con un predominio del género
femenino (58.6%) en comparacion con el masculino (41.4%). Los grupos de edad mas
frecuentes fueron los de 38 a 47 anos (23%) y 18 a 27 afios (21%). El 99.5% de la
poblacion en estudio presentd sintomas clinicos, mientras que el 0.5% correspondid a
casos asintomadticos. En cuanto a los antecedentes, el 25% de los pacientes reportd
eventos traumdticos, mientras que el 75% no presentd traumatismos evidentes,
sugiriendo la existencia de causas degenerativas en el desarrollo de las lesiones. Los
resultados mostraron que las meniscopatias (98%) y las lesiones del ligamento cruzado
anterior (97%) fueron los hallazgos mas frecuentes, corroborando estudios previos que
asocian estas lesiones con actividades fisicas y degenerativas. Asimismo, se
identificaron lesiones de cartilago, siendo las mas frecuentes las de Grado 2, consistentes
con dafios leves. El derrame articular se observo en el 89% de los casos, y el quiste de
Baker fue el hallazgo adicional méas comun (35%). Estos hallazgos destacan la
importancia de la resonancia magnética como una herramienta diagndstica esencial en la
identificacion y manejo temprano de las patologias de rodilla, lo que facilita una

planificacion terapéutica mas efectiva y precisa.



2. INTRODUCCION

Las afecciones articulares, en particular las relacionadas con la rodilla, plantean un
desafio significativo en el ambito médico debido a su alta prevalencia y las
consecuencias que conlleva para la calidad de vida de los individuos afectados. A pesar
de la importancia de la exploracion clinica, las pruebas especificas y la artrometria en el
diagnostico de estas lesiones, la RM emerge como una herramienta indispensable para la
confirmacion y evaluacion precisa de estas afecciones. La RM desempena un papel
fundamental al permitir una caracterizacion detallada de las lesiones y anomalias
articulares, contribuyendo asi a una toma de decisiones terapéuticas fundamentada.

La relevancia clinica de las patologias de la rodilla es crucial; sin embargo, la falta de
datos especificos en el Hospital Nacional Rosales ha creado una brecha en la
comprension de la epidemiologia y caracteristicas de estas afecciones en nuestra
poblacion local. En respuesta a esta necesidad, la presente investigacion tiene como
objetivo analizar la prevalencia de las manifestaciones por imagenes de RM de la
patologia de la rodilla en pacientes atendidos en nuestro centro médico.

Los resultados no solo colman un vacio de conocimiento en la practica clinica local, sino
que también proporcionan informacion crucial para la toma de decisiones médicas, el
disefio de protocolos de tratamiento y la mejora continua de la atencion ortopédica. Este
estudio se posiciona como un paso esencial para comprender y abordar de manera mas
efectiva las afecciones de la rodilla en nuestro entorno, contribuyendo al avance de la

atencion y la calidad de vida de nuestros pacientes.



3. GLOSARIO DE TERMINOS
RM: Resonancia Magnética
HNR: Hospital Nacional Rosales
PACS: Sistema de Archivado y Comunicacién de Imagenes
SIS: Sistema Integral de Salud
LCA: Ligamento cruzado anterior
LCP: Ligamento cruzado posterior
LCL: Ligamento colateral lateral
LCM: Ligamento colateral medial
MM: Menisco medial
ML: Menisco lateral
DP: Densidad de protones
TR: Tiempo de repeticion
TE: Tiempo de eco
VPP: Valor predictivo positivo
ACLOAS: puntuacion de osteoartritis del ligamento cruzado anterior, del inglés: Anterior

Cruciate Ligament OsteoArthritis Scor



4. OBJETIVOS
GENERAL
Evaluar la prevalencia de la patologia de la rodilla mediante estudios de resonancia
magnética, durante el periodo de enero a junio de 2022, en pacientes del Hospital
Nacional Rosales.
ESPECIFICOS
1. Demostrar la utilidad e importancia de la resonancia magnética para el

diagnostico de la patologia de la rodilla.

2. Determinar la prevalencia de la patologia rodilla mediante estudios de resonancia
magnética.
3. Clasificar la distribucion de patologias de la rodilla en funcién de variables como

edad, género y otros factores relevantes.

5. PREGUNTA DE INVESTIGACION
(Cuales son las lesiones de la patologia de rodilla que se presentan con mayor frecuencia
en pacientes que acuden al servicio de resonancia magnética del Hospital Nacional

Rosales, durante el periodo de enero a junio del 20227

6. APLICABILIDAD Y UTILIDAD
La investigacion sobre la prevalencia de patologias de rodilla mediante resonancia
magnética en el Hospital Nacional Rosales durante el periodo de enero a junio de 2022
tiene alta relevancia, ya que se manifiesta en su impacto directo en la toma de decisiones
clinicas. Contribuye a mejorar el diagnostico clinico al proporcionar informacion
detallada sobre la frecuencia y la naturaleza especifica de las patologias de rodilla, lo
que fortalece la capacidad de los profesionales de la salud para identificar y tratar
eficazmente estas afecciones. Estos hallazgos no so6lo proporcionan conocimientos
esenciales para la formulacion de estrategias de diagnostico temprano y la planificacion
de intervenciones terapéuticas, sino que también impulsardn mejoras tangibles en los

protocolos de atencion hospitalaria.



La informacién generada no solo tiene aplicaciones inmediatas en la practica clinica,
sino que también representa un valioso aporte al avance continuo del conocimiento
médico relacionado con las patologias de la rodilla. Al ofrecer posibles directrices para
investigaciones futuras, estos datos facilitardn la comparacion y contextualizacion de
resultados no solo dentro de nuestra institucion sino también en comparacion con otras
entidades médicas, consolidando asi una contribucion significativa al corpus global de

conocimiento en este campo.

7. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

TIPO DE ESTUDIO
Estudio observacional, retrospectivo, transversal, descriptivo.

AREA Y PERIODO DE ESTUDIO
La investigacion se realizo en el servicio de resonancia magnética del Hospital Nacional
Rosales, durante el periodo comprendido entre enero y junio de 2022.

UNIVERSO Y MUESTRA
Un total de 268 pacientes se sometieron a estudios de resonancia magnética de rodilla en
el servicio correspondiente del Hospital Nacional Rosales durante el periodo de enero a
junio de 2022. De estos, 191 pacientes que cumplieron con los criterios de inclusion
fueron seleccionados para formar parte del estudio.

CRITERIOS DE SELECCION
CRITERIOS DE INCLUSION:
e Pacientes que hayan sido sometidos a estudios de resonancia magnética de rodilla en

el servicio de resonancia magnética del Hospital Nacional Rosales.

e Pacientes mayores de 18 afios.
e Pacientes de ambos géneros.
e Primera vez de consulta.

e Periodo de consulta del paciente: Enero a junio 2022.



CRITERIOS DE EXCLUSION:

e Pacientes que no hayan sido sometidos a estudios de resonancia magnética en el
servicio de resonancia magnética del Hospital Nacional Rosales durante el periodo
de enero a junio de 2022.

e Pacientes con antecedentes quirirgicos y/o para seguimiento por control a
tratamiento.

e Pacientes que no cuenten con informe radiolégico.

e Pacientes con informacion incompleta en la hoja de datos e informe radiologico.

8. METODO DE RECOLECCION DE LA INFORMACION
Se solicitd autorizacion al comité de ética, asi como al archivo y servicio de radiologia
para la recoleccion de informacion. Los datos sociodemograficos y los hallazgos por
imagen de los informes del expediente radioldgico, almacenados en la red local del
PACS Carestream y el SIS, de los pacientes atendidos en el servicio de resonancia

magnética del Hospital Nacional Rosales durante el periodo de enero a junio de 2022.

9. ENTRADA Y GESTION INFORMATICA DE LOS DATOS
Los datos recopilados de los expedientes radiologicos, junto con la informacién
recabada mediante el instrumento disefiado, fueron registrados en hojas de Excel, que
sirvieron como base para el andlisis estadistico descriptivo. La recopilacion de datos se
realiz6 de manera cuidadosa y exhaustiva para garantizar la precision y confiabilidad de

los resultados obtenidos en el estudio retrospectivo.



10. ANALISIS ESTADISTICOS
Se realizé un andlisis estadistico descriptivo, para lo cual se generaran tablas y graficos
en Excel utilizando la informacion recopilada. Este proceso permitid calcular y obtener
diversas variables, tanto cuantitativas como cualitativas. En el andlisis se incluyeron
medidas de tendencia central, frecuencias absolutas y porcentajes. Los resultados de
estas variables se presentan mediante tablas y graficos, facilitando la interpretacion y

comprension de los hallazgos obtenidos.

11. LIMITACIONES Y POSIBLES SESGOS DEL ESTUDIO
La investigacion presenta diversas limitaciones que deben considerarse al interpretar los
resultados. El tamafo limitado de la muestra y un sesgo de seleccion inherente al hecho
de que la muestra se obtiene exclusivamente de pacientes que acuden al Hospital
Nacional Rosales, lo que podria afectar la generalizacion de los hallazgos a una
poblacion mas amplia. Ademas, la dependencia de datos historicos y la variabilidad en la
calidad de los informes radiolégicos podrian introducir sesgos en la caracterizacion de
las lesiones de rodilla. La restriccion temporal del estudio a seis meses y la posibilidad
de sesgo de confirmacion entre los radidlogos también deben ser consideradas. La
exclusion de ciertos grupos de pacientes también podria generar un sesgo de exclusion,
afectando la representatividad de los resultados. A pesar de estas limitaciones, el estudio
proporciona una contribucion valiosa al conocimiento de la patologia de la rodilla,
destacando la importancia de abordar estas limitaciones al interpretar los resultados y

resaltando areas clave para futuras investigaciones en ortopedia y resonancia magnética.



12. CONSIDERACIONES ETICAS
El estudio se llevé a cabo conforme a los principios éticos establecidos en la Declaracion
de Helsinki, el Cédigo de Nuremberg y la Declaracion de Belmont. El protocolo de
investigacién fue sometido a una evaluacion ética por parte del Comité de Etica de
Investigacion del Hospital Nacional Rosales. La confidencialidad de los datos se
preservd mediante la codificacion a través del nimero de expediente, asegurando la total
privacidad e integridad de la informacion recolectada. Dado que la recopilacion de datos
se realizd mediante la revision de expedientes radioldgicos, se omiti el consentimiento
informado, cumpliendo asi con todas las normativas éticas y legales para garantizar los
derechos y la proteccion de la privacidad de los pacientes involucrados en la

investigacion.



13. RESULTADOS

Grafico 1. Resultados de edad de la poblacion en estudio.
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Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

El grupo de edad mas prevalente fue el de 38 y 47 afios, con un 23% de los casos,
seguido por los grupos de 18 a 27 afios y 48 a 57 afios, ambos con un 21%. EI 20% de
los casos correspondid al grupo de 28 a 37 afos. En el grupo de 58 a 67 afios se registro
un 11% , mientras que el rango de 68 a 77 afos represent6 el 3% de los casos. El 1% de

los casos correspondi6 a personas mayores de 78 afios.
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Grafico 2. Resultados de género de la poblacion en estudio.

DISTRIBUCION DE GENERO
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41.4%
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58.6%

Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

La mayoria de la poblacion en estudio fue femenina, representando el 58.6%, en

comparacion con el 41.4% de la poblacion masculina.
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Grafico 3. Resultados de historial de traumatismo.
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Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

La poblacion en estudio presentd un historial de traumatismo del 25% de los casos,

mientras que el 75% no registro antecedentes de traumatismo.
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Grafico 4. Resultados de la condicion clinica de los pacientes.

CONDICION CLINICA

0. Asintomatico
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Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO - JUNIO 2022”.

El 99.5% de la poblacién en estudio presentd sintomas clinicos, mientras que el 0.5%

correspondid a casos asintomaticos.
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Grafico 5. Resultados de la lateralidad del cuerpo evaluado.

LATERALIDAD
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46.1%
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53.9%

Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

La revision de la lateralidad del cuerpo en la investigacion indicd que el 53.9% de los

casos presentd afectacion de la rodilla derecha, mientras que el 46.1% correspondio a la

rodilla izquierda.
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Grafico 6. Resultados de la patologia mas frecuente.
PATOLOGIA MAS FRECUENTE
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Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

En la poblacion estudiada, la patologia més prevalente fue la meniscopatia, presente en
el 98% de los casos, seguida por la lesion del ligamento cruzado anterior, que afecto al
97% de los pacientes. El derrame articular se observé en el 89% de los casos, mientras
que la condromalacia femorotibial y patelofemoral afectaron al 47% y 45%,

respectivamente. E1 29% de los pacientes present6 un quiste de Baker.
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Grafico 7. Resultados de lesiones del cartilago en el compartimento patelofemoral.
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Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

En las lesiones del cartilago en el compartimento patelofemoral, el 55% de los pacientes
no present6 lesiones (Grado 0). Las lesiones de Grado 1 se observaron en el 7.9% de los
casos, mientras que el 16.2% presentd lesiones de Grado 2. Las lesiones mas graves

fueron menos frecuentes, con un 15.2% en Grado 3 y un 5.8% en Grado 4.
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Grafico 8 Resultados de lesiones del cartilago en el compartimento femorotibial

medial.
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Grado 4

4.7%
Grado 3

7.9%

Grado 0

Grado 2 52 9%

29.8%

Grado 1
4.7%

Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

En las lesiones del cartilago en el compartimento femorotibial medial, se observo que el
52.9% de los pacientes no presentaba lesiones (Grado 0). El 4.7% mostr6 lesiones de
Grado 1, mientras que el 29.8% presentd lesiones de Grado 2. El 7.9% de pacientes en

Grado 3 y un 4.7% en Grado 4.
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Grafico 9. Resultados de lesiones del cartilago en el compartimento femorotibial

lateral.

LESION DE CARTILAGO FEMOROTIBIAL LATERAL

Grado 4

4.7%
Grado 3

7.3%

Grado 2
27.7%

Grado 0
55.5%

Grado 1
4.7%

Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

En cuanto a las lesiones del cartilago en el compartimento femorotibial lateral, el 55.5%
de los pacientes no presentd lesiones (Grado 0). El 4.1% mostré lesiones de Grado 1, el
27.7% present6 lesiones de Grado 2, el 7.3% de pacientes lesiones de Grado 3 y un 4.7%
en Grado 4.
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Grafico 10. Resultado de lesiones de los meniscos.
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Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE

RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO - JUNIO 2022”.

La mayoria de los pacientes, un 80%, presentd lesiones en ambos meniscos. El 14% tuvo

afectado solo el menisco medial, mientras que el 4% presento lesiones Unicamente en el

menisco lateral. Solo el 2% de los pacientes no mostrd lesiones meniscales.
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Grafico 11. Resultado de los grados de lesiones del menisco medial.
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Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

Las lesiones del menisco medial se distribuyeron entre los diferentes grados. En el
Grado 0, el cuerno anterior presentd una prevalencia del 53%, el cuerpo del menisco un
38% y el cuerno posterior un 15%. En el Grado 1, las lesiones fueron del 2% en el
cuerno anterior, 1% en el cuerpo y 10% en el cuerno posterior. Para el Grado 2, el
cuerno anterior mostrd un 7%, el cuerpo un 8% y el cuerno posterior un 16%. En las
lesiones clasificadas como Grado 3 Horizontal, el cuerno anterior tuvo un 9%, el cuerpo
un 12% y el cuerno posterior un 16%. En el caso del Grado 3 Longitudinal, la afectacion
fue del 3% en el cuerno anterior, 6% en el cuerpo y 6% en el cuerno posterior. Las

lesiones de Grado 3 Radial representaron un 4% en el cuerno anterior, 7% en el cuerpo y

20



5% en el cuerno posterior. En el Grado 4, el cuerno anterior mostré un 21%, el cuerpo

un 27% y el cuerno posterior un 29%. En cuanto a las lesiones desplazadas, se registro

un 0% en el cuerno anterior, 1% en el cuerpo y 3% en el cuerno posterior.

Grafico 12. Resultado de los grados de lesiones del menisco lateral.
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Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

Las lesiones del menisco lateral se distribuyeron entre los diferentes grados. En el Grado

0, el cuerno anterior present6 una prevalencia del 36%, el cuerpo del menisco un 70% y

el cuerno posterior un 34%. En el Grado 1, las lesiones fueron del 15% en el cuerno

anterior, 4% en el cuerpo y 9% en el cuerno posterior. Para el Grado 2, se observaron un

12% en el cuerno anterior, 5% en el cuerpo y 15% en el cuerno posterior. En las lesiones

clasificadas como Grado 3 Horizontal, el cuerno anterior mostrd un 8%, el cuerpo un 5%
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y el cuerno posterior un 12%. En el caso del Grado 3 Longitudinal, la afectacion fue del
8% en el cuerno anterior, 5% en el cuerpo y 8% en el cuerno posterior. Las lesiones de
Grado 3 Radial representaron un 4% en el cuerno anterior, 3% en el cuerpo y 6% en el
cuerno posterior. En el Grado 4, el cuerno anterior mostrd un 16%, el cuerpo un 8% y el
cuerno posterior un 14%. En cuanto a las lesiones desplazadas, se registré un 2% en el

cuerno anterior, 0% en el cuerpo y 3% en el cuerno posterior.

Grifico 13. Resultado de lesiones de ligamentos LCA, LCP, LCM y LCL.

LESIONES LIGAMENTOSAS
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Fuente: Poblacién en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO - JUNIO 2022”.

La afectacion del ligamento cruzado anterior fue la mas prevalente, alcanzando un
97.38%. En contraste, el ligamento cruzado posterior presentd una prevalencia del
28.27%. Las lesiones del ligamento colateral medial fueron del 12.57%, mientras que el

ligamento colateral lateral tuvo una afectacion del 3.14%.
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Grafico 14. Resultado de los grados de lesiones de los ligamentos.

GRADOS LESIONES LIGAMENTOSAS
B cA B.cP BLcM B LCL
97%

0
100% 87%

72%
5%

. 45%
90% 39%
25%

0,
25% 13%

39 3% o9, 2% 1% . 1% 1% 1%
0%

Grado 0 Grado 1 Grado 2 Grado 3

GRADOS

Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

Para el ligamento cruzado anterior , el Grado 0, que indica ausencia de lesiones, se
observo en un 3% de los casos. El Grado 1 fue el mas prevalente, con un 45%, seguido
del Grado 2 con un 39% y el Grado 3, que reflejo lesiones mas severas, alcanzé el 13%.
En el ligamento cruzado posterior, el Grado 0 mostr6 una alta prevalencia del 72%, con
solo un 25% de los casos en Grado 1. Las lesiones en Grados 2 y 3 fueron raras, con un
2% y un 1%, respectivamente. El ligamento colateral medial también presentd un alto
porcentaje de Grado 0, alcanzando el 87%. En este caso, solo un 3% mostrd lesiones en
Grado 1, mientras que el Grado 2 se registré en un 9%, y el Grado 3 fue minimo, con un
1%. El ligamento colateral lateral (LCL) mostrd el porcentaje mas alto de Grado 0, con
un 97%. Las lesiones en Grados 1, 2 y 3 fueron poco frecuentes, representando solo el

2%, 1% y 1%, respectivamente. En conjunto, estos hallazgos sugieren que, aunque el
y P \ g g q
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LCA presenta una mayor prevalencia de lesiones, la mayoria de los ligamentos

examinados mantienen una buena integridad estructural.

Grafico 15. Resultado de lesiones de tendones.
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Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL

NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

El 99% de los pacientes no presento lesiones en el tendon patelar (Grado 0) y solo el 1%

presentd lesiones grado 1. En el tendon cuadricipital, el 98% no mostr6d lesiones,

mientras que el 2% tuvo lesiones grado 1. No se detectaron lesiones moderadas o

severas en ninguno de los tendones.
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Grafico 16. Resultado de derrame articular.

DERRAME ARTICULAR

Grado 3 Grado O
13.6% 11.0%
Grado 2
26.7%
Grado 1
48.7%

Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

La evaluacion del derrame articular mostré que el Grado 0, que indica ausencia de
derrame, se registro en un 11% de los casos. El Grado 1 fue el mas comun, con un 49%,
lo que sugiere una acumulacion leve de liquido. El Grado 2 se observo en un 27%,
indicando un derrame moderado, y el Grado 3, que refleja un derrame severo, se
presentd en un 14%. Estos resultados destacan una mayor incidencia de derrame

articular en grados leves y moderados.
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Grafico 17. Resultado de hallazgos adicionales.

HALLAZGOS ADICIONALES
30.00%
20.00%
10.00%
1.57% 1.57%
0.52%
0.00%
Quiste de Baker Ganglion Quiste parameniscal  Bursitis anserina

Fuente: Poblacion en estudio sobre el tema “PREVALENCIA DE LA PATOLOGIA DE
RODILLA MEDIANTE RESONANCIA MAGNETICA, EN EL HOSPITAL
NACIONAL ROSALES, DE ENERO — JUNIO 2022”.

Los hallazgos adicionales mostraron la presencia de quiste de Baker en el 28.80% de los

casos. En contraste, los gangliones y quistes parameniscales se registraron en un 1.57%

cada uno. Ademas, se observo bursitis anserina en un 0.52%.
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14. DISCUSION
La resonancia magnética ha demostrado ser una herramienta esencial en el diagnostico
de patologias de rodilla debido a su capacidad para proporcionar imdgenes detalladas de
los tejidos blandos y estructuras Oseas. En nuestro estudio, realizado en el Hospital
Nacional Rosales, la RM fue fundamental para identificar una variedad de condiciones,
incluyendo desgarros meniscales, lesiones ligamentosas, lesiones cartilaginosas y otros
hallazgos relevantes. Este enfoque esta respaldado por estudios previos que destacan la
elevada precision diagnéstica de la RM en la deteccion de lesiones en la rodilla.
Investigaciones como las de Phelan et al.'® (2016) y Krakowski et al.”* (2019) han
evidenciado que la RM presenta una sensibilidad y especificidad superiores en
comparacion con las evaluaciones clinicas tradicionales, especialmente en el diagnostico

de desgarros ligamentarios y meniscales.

El grupo etario de 38 a 47 afios mostrd la mayor prevalencia (23%), seguido por los
grupos de 18 a 27 afios (21%) y 48 a 57 afios (21%). Este patron se alinea con el
metaanalisis de Culvenor et al.* (2018), que documentd un incremento significativo de
las caracteristicas de osteoartritis en las resonancias magnéticas a medida que avanza la
edad. Adicionalmente, los hallazgos de Louw et al.’ (2008) corroboran que los
adolescentes y adultos jovenes son particularmente susceptibles a lesiones de rodilla,

frecuentemente atribuibles a actividades deportivas y accidentes.

El estudio mostr6 también una mayor prevalencia de patologias de rodilla en mujeres
(59%) en comparacion con hombres (41%). Esta disparidad de género podria estar
influenciada por factores bioldgicos y conductuales, como una mayor tendencia de las
mujeres a buscar atencion médica, un hallazgo respaldado por estudios de Guermazi et
al.? (2012) y Horga et al.* (2020), que documentan diferencias significativas en la

prevalencia de ciertas patologias entre sexos.

Un aspecto notable de nuestros resultados fue la presencia de antecedentes de

traumatismo en el 25% de los casos, mientras que el 75% de los pacientes no reportaron
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eventos traumaticos previos. Esto resalta la importancia de considerar otros factores
etiologicos en el desarrollo de patologias de rodilla. Jackson et al.! (2003) enfatizan que,
aunque el trauma es un factor critico, una proporcion significativa de pacientes presenta

lesiones sin un evento traumatico obvio, lo que es consistente con nuestros hallazgos.

La alta prevalencia de meniscopatia (98%) y de lesion del LCA (97%) en nuestra
poblacién es notable y coincide con el estudio de Sanjay et al.” (2023), que demuestra
una fuerte correlacion entre los hallazgos clinicos y de imagen en la evaluacion de
lesiones de rodilla. La afectaciéon del LCA, en particular, ha sido documentada como
comun en diversas cohortes, sugiriendo que la fisiopatologia relacionada con el deporte

y las actividades diarias puede contribuir a este hallazgo.

La prevalencia de lesiones en ambos meniscos (80%) en nuestra poblacion concuerda
con estudios anteriores, como el de Beals et al.'” (2016), que informaron sobre la alta
frecuencia de patologia meniscal, incluso en atletas asintomadticos. Esto destaca la
importancia de realizar una evaluacion exhaustiva de la rodilla en pacientes con
antecedentes de lesiones, independientemente de la presentacion clinica. Culvenor et al.?
(2018) y Beals et al.'” (2016) encontraron que las lesiones meniscales y las anomalias
del cartilago son comunes en adultos asintomaticos, lo que sugiere que muchas lesiones

pueden ser subclinicas hasta que ocurre un evento desencadenante.

La mayoria de los pacientes no presentd lesiones de cartilago en todos los
compartimentos. Las lesiones mas frecuentes corresponden a lesiones Grado 2.
Comparando con Rodrigues et al'' (2015), quienes destacaron la utilidad de la RM para
detectar desde lesiones leves hasta graves, ambos estudios coinciden en que las lesiones
moderadas (Grado 2) son frecuentes, subrayando la importancia de la RM en el

diagnostico temprano de dafio cartilaginoso.

El derrame articular se observo en el 89% de los casos, lo que se correlaciona con
estudios como el de Rodrigues et al."' (2015), que resaltan la frecuencia del derrame en

lesiones de rodilla, especialmente en aquellos con lesiones meniscales y del LCA.
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El quiste de Baker fue el hallazgo adicional mas comin en nuestro estudio (35%).
Estudios previos, como el de Horga et al. (2020), han reportado la prevalencia de quistes
de Baker en poblaciones asintomadticas, lo que refuerza la importancia de estos hallazgos

en evaluaciones rutinarias.

15. CONCLUSION

La resonancia magnética se ha confirmado como una herramienta diagndstica esencial
en la identificacion y evaluacion de patologias de rodilla en el Hospital Nacional
Rosales. Los resultados de nuestro estudio revelaron una alta prevalencia de lesiones
meniscales y del ligamento cruzado anterior , subrayando la capacidad de la RM para
detectar lesiones que pueden no ser evidentes en evaluaciones clinicas convencionales.
Asimismo, se observd que una proporcion significativa de pacientes presentaba lesiones
de cartilago, lo que destaca la importancia de la RM no solo en la identificacion de
lesiones traumaticas, sino también en la deteccion de cambios degenerativos que pueden
contribuir al desarrollo de osteoartritis y otras complicaciones a largo plazo.

Los hallazgos de este estudio apoyan la integracion continua de la resonancia magnética
en la practica clinica para la evaluacion de lesiones de rodilla. Al proporcionar imagenes
detalladas de las estructuras internas de la articulacion, la RM permite una intervencion
temprana y un manejo mas efectivo de las patologias de rodilla, mejorando asi la calidad
de vida de los pacientes y los resultados funcionales. Se recomienda llevar a cabo
investigaciones futuras que indaguen sobre los factores de riesgo asociados y el impacto

de diversas intervenciones terapéuticas en esta poblacion.
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16. RECOMENDACIONES

Se recomienda que el Hospital Nacional Rosales continiie promoviendo el uso de
la resonancia magnética como diagnostico para patologias de rodilla, dada su alta
sensibilidad y especificidad en la deteccion de lesiones.

Es fundamental proporcionar capacitacion continua al personal médico y
radiologos sobre la interpretacion de imagenes de RM, asi como la identificacion
de lesiones subclinicas que pueden no ser evidentes en la evaluacion fisica.

Es recomendable establecer un sistema de seguimiento para pacientes
diagnosticados con lesiones de rodilla mediante RM, a fin de monitorizar su
evolucion y optimizar las intervenciones terapéuticas necesarias.

Se aconseja llevar a cabo estudios adicionales que exploren la relacion entre la
edad, el género y otros factores de riesgo en la prevalencia de lesiones de rodilla,
asi como la eficacia de diferentes enfoques de tratamiento en esta poblacion.

Se recomienda fomentar la colaboracion entre diferentes especialidades médicas
(ortopedia, fisioterapia, medicina deportiva) para un enfoque mas integral en el

tratamiento y rehabilitacion de pacientes con patologias de rodilla.
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