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OBJETIVOS
DEBIDO A LA GRAN INCIDENCIA LA DE LA CIRUGÍA Y LA
DIVERSIDAD DE PROBLEMAS SECUNDARIOS SE HIZO UNA
REVISIÓN SISTEMÁTICA SOBRE LA EFICACIA DEL
FORTALECIMIENTO MUSCULAR PRECOZ EN PRÓTESIS DE
RODILLA. 

INTROCUCCIÓN

METODOLOGÍA
INCLUSIÓN: ENSAYOS CONTROLADOS ALEATORIZADO CON
INTERVENCIÓN DE EJERCICIOS DE FISIOTERAPIA ENTRE 2 Y
12 SEMANA POST INTERVENCIÓN.
EXCLUSIÓN: ESTUDIOS RETROSPECTIVOS 
SE UTILIZÓ COMO TÉRMINOS DE BÚSQUEDA: REEMPLAZO
DE CADERA Y RODILLA, ENSAYO CONTROLADO
ALEATORIZADO, EJERCICIO, REHABILITACIÓN Y
FISIOTERAPIA.

CONCLUSIÓN

RESULTADOS
EJERCICIO DE FISIOTERAPIA COMPARADO CON INTERVENCIÓN MÍNIMA
EN SIETE ESTUDIOS, SE COMPARÓ A PACIENTES ASIGNADOS
ALEATORIAMENTE A UNA INTERVENCIÓN DE EJERCICIO DE FISIOTERAPIA
CON UN GRUPO DE CONTROL QUE NO RECIBIÓ INTERVENCIÓN O
RECIBIÓ UNA INTERVENCIÓN MÍNIMA.
SE ASOCIÓ UNA MEJORA  EN LA FUNCIÓN FÍSICA Y DISMINUCIÓN DE
DOLOR .

DESPUÉS DE UN REEMPLAZO TOTAL DE RODILLA PRIMARIO RECIENTE,
LAS INTERVENCIONES DE FISIOTERAPIA Y EJERCICIOS MUESTRAN
MEJORAS A CORTO PLAZO EN LA FUNCIÓN FÍSICA. SIN EMBARGO,
ESTA CONCLUSIÓN SE BASA EN UN METANÁLISIS DE UNOS POCOS
ESTUDIOS PEQUEÑOS Y NO SE IDENTIFICARON BENEFICIOS A LARGO
PLAZO DE LA FISIOTERAPIA O LA INTERVENCIÓN CON EJERCICIOS.

ACTUALMENTE, LA CIRUGÍA DE PRÓTESIS DE RODILLA ES UNA DE
LAS INTERVENCIONES MÁS FRECUENTES EN ESPAÑA DEBIDO AL
ENVEJECIMIENTO DE LA POBLACIÓN Y AUMENTO DE
ENFERMEDADES DEGENERATIVAS. LA MEDIA DE EDAD A LA QUE SE
REALIZA ES DE 70 AÑOS. 
LOS PROBLEMAS MÁS FRECUENTES QUE SE ENCUENTRAN
SEGUIDO A LA INTERVENCIÓN PUEDEN SER: INFECCIÓN,
TROMBOSIS VENOSA PROFUNDA, DOLOR PERSISTENTE, RIGIDEZ O
LIMITACIÓN DE LA MOVILIDAD. 
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