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Resumen

Objetivos: Este estudio analiza las lesiones encontradas en |os estudios de RM de pacientes con sospecha
clinica de patologia meniscal pero sin lesiones meniscales, analizando ademas la prevalencia de cada lesion
por grupos de edad, con objeto de mostrar, para cada grupo de edad, |a alternativa diagnostica més frecuente.

Material y método: Incluimos 365 pacientes con sospecha clinica de patologia meniscal sin cirugia previaen
las rodillas ni otra patologia concomitante. Se analiz0, en cada estudio, la existencia de lesiones en las
diferentes estructuras articulares. Se clasificaron los pacientes en dos grupos de edad: mayoresy menores de
60 afios.

Resultados: En pacientes menores de 60 afios la distribucién de las lesiones fue: cartilago patelar (48%),
derrame articular (25%), ligamento colateral medial (LCM) (19%), edema de médula 6sea (17%), quiste de
Baker (16%), ligamento cruzado anterior (LCA) (11%), tenddn rotuliano y/o grasa de Hoffa (9%), plicas
sinoviales (8%), ligamento cruzado posterior (LCP), ganglion y/o gonartrosis (3%), ligamento colateral
lateral (LCL) y/o sinovitis (1%). En los pacientes mayores de 60 afios, el 45% tenia un quiste de Baker, €l
36% tenia gonartrosis, €l 27% presentaba lesionesen el LCM y derrame articular, € 18% un gangliony el
9% tenialesiones en el LCA, tenddn rotuliano y/o cartilago patelar..

Conclusiones: La patologia simuladora de meniscopatia difiere segiin la edad del paciente. En los pacientes
mayores de 60 afios |os quistes de Baker son lalesion més frecuente. En los menores de esta edad el hallazgo
mas comun es lalesion en e cartilago patelar.
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