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La reconstruccion del ligamento cruzado ante-
rior (LCA) ocupa el sexto lugar en frecuencia entre
los procedimientos quirdrgicos traumatoldgicos rea-
lizados en Estados Unidos, Basindose en las esti-
maciones de la industria del sector, se llevan a cabo
aproximadamente 175,000 cirugias de reconstrue-
cidn del LCA al afio en el citado pais, ascendiendo
el coste total del tratamiento quirdrgico de estos pa-
cientes a | billén de délares. Las lesiones del LCA
suponen, por tanto, un problema sanitario de im-
porlancia con un gran impacto entre la poblacion de
atletas v trabajadores jovenes.

Con gran frecuencia las lesiones del LCA  se
asocian a lesiones de alguno de los meniscos.  En
una revision sistemitica de la literatura realizada
sobre las roturas agudas del LCA se ha demostrado
una incidencia del 56% de roturas menisco externo
v del 445 de roturas menisco interno. Entre las ro-
turas cromicas del LCA las cifras se invertian, sien-
do la incidencia del 70% para roturas del menisco
interno v del 309% para roturas del menisco externo.

Las distintas pautas de actuacion ante una rotu-
ra meniscal asociada o no a una lesion del LCA in-
cluven el tratamiento conservador, es decir la acti-
tud expectante en espera de evolucidn, la meniscec-
tomia, la sutura meniscal en y la sustitucion menis-
cal bien con injertos de banco o bien con implantes
meniscales de coldgeno.

Sobre la conveniencia de tratar o no una lesidn
de menisco aislada o asociada a una lesion de LCA,
existe una evidencia cada ver mayor que aconseja
tomar una actitud lo mds activa posible. Numero-
sos estudios han demostrado que el menisco interno
es un importante estabilizador de la rodilla y que su
ausencia produce un efecto deletéreo sobre el carti-
lago articular.

En el tratamiento de las roturas de menisco va-
rios estudios han confirmado que los mejores resul-
tados clinicos y funcionales a largo plazo se obtie-
nen con las téenicas que conservan el menisco fren-
te a las téenicas de ablacion clisicas, Estas no siem-
pre son posibles debido al excesivo deterioro del te-
Jido meniscal en roturas antiguas, pero con los mo-
dernos procedimientos artroscdpicos se consiguen
un importante nimero de resultados satisfactorios
que aseguran el futuro de nuestros jovenes depor-
tistas. *



