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Resumen
Introduccién: La pérdida sanguinea durante el remplazo total de rodilla es una de las principales
variables que influyen en los resultados de esta cirugia para lo cual se han implementado varios
métodos para reducirla.
Objetivo: Cuantificar el cambio en el hematocrito y hemoglobina a las 24 horas postoperatorias
en pacientes a quienes se les realizd reemplazo total de rodilla primario entre marzo del 2016
y agosto del 2017.
Metodologia: Se realizé un estudio observacional a partir de una cohorte retrospectiva. Los
criterios de inclusion fueron aquellos pacientes a quienes se les realizo reemplazo total de
rodilla primaria con infiltracion periarticular con bupivacaina con epinefrina, ketorolaco y mor-
fina e intrarticular con acido tranexamico. Se midieron hemoglobina y hematocrito pre y post
operatorio, calculo de pérdida sanguinea y transfusiones.
Resultados: Se analizaron un total de 159 reemplazos totales de rodilla (75 proétesis conven-
cionales, 84 protesis navegadas). El porcentaje de transfusion fue de 0,69% (1 paciente). La
disminucion del hematocrito promedio fue de 7,36% y la disminucion de la hemoglobina de
2,49 gr/dl para una pérdida sanguinea calculada de 780 ml. Se us6 torniquete en 147 pacientes.
Discusion: La combinacion de uso de torniquete, infiltracion periarticular e intra articular de
acido tranexamico reduce la pérdida sanguinea y la necesidad de tranfusiones.

Nivel de evidencia: IlI
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Periarticular injection and topical tranexamic acid for blood loss control in total knee
arthroplasty

Abstract

Background: The blood loss during the total knee replacement is one of the main variables that
influence the outcomes of this surgery, and several methods have been implemented to reduce
it. The aim of the study is to quantify the change in haematocrit and haemoglobin at 24 hours
post-surgery in patients subjected to a total primary knee replacement at the Clinica Colombia
between March 2016 and August 2017.

Methods: An observational study was conducted on a retrospective cohort. The inclusion crite-
ria were those patients who had a total primary knee replacement with periarticular infiltration
with bupivacaine, with adrenaline, ketorolac, and morphine, and intra-articular with tranexa-
mic acid. Haemoglobin and pre- and post-operative haematocrit, blood loss calculation, and
transfusions were measured.

Results: The analysis included a total of 159 total knee replacements (75 conventional prost-
heses, 84 navigated prostheses). The percentage of transfusion was 0.69% (1 patient). The
decrease in mean haematocrit was 7.36%, and the mean decrease in haemoglobin was 2.49g /
dl for a calculated blood loss of 780ml. A tourniquet was used in 147 patients.

Discussion: The combination of tourniquet use, periarticular, and intra-articular injection of

tranexamic acid reduces blood loss and the need for tranfusions.

Evidence Level: Il

©2020 Sociedad Colombiana de Ortopedia y Traumatologia. Published by Elsevier Espafa, S.L.U.

All rights reserved.

Introduccion

En Estados Unidos se realizan aproximadamente 600.000
reemplazos de rodilla anualmente, mientras que en Colom-
bia no hay datos reportado’.

Para los cirujanos, uno de los principales retos es dis-
minuir las pérdidas sanguineas durante el RTR y evitar la
necesidad de transfusion sanguinea. Se ha determinado que
la cantidad de sangre perdida puede variar entre 600 y
1970 ml y el porcentaje de transfusion de es alrededor del
10% al 38% de los pacientes después del procedimiento?.
Chen et al, en un estudio reporta una pérdida sanguinea
esperada de 1500 ml en pacientes mayores de 65 anos con
artrosis severa que requirieron RTR3. Por otro lado Alvarez
et al, reporta una perdida sanguinea esperable entre 800 -
1700 mL>.

La hemoglobina y hematocrito tanto preoperatorios como
pos operatorio son el predictor mas importante para la nece-
sidad de transfusion posterior a un RTR. En a literatura se
ha reportado que en mujeres y hombres con hemoglobina
pre operatoria menor de 12.7g/dl y 13.7 mg/dl respectiva-
mente, deben implementarse estrategias para elevar estos
valores antes del manejo quirurgico®.

El requerimiento de transfusion puede representar un
aumento en la estancia hospitalaria (2.3 dias mas), la
posibilidad de complicaciones (infecciones) y los costos,
generando ademas un retraso en el inicio de la terapia fisica
y de la rehabilitacion®.

La pérdida de sangre es una situacion esperada
después de un RTR. Sin embargo, se han introducido
varias estrategias para reducir el sangrado durante y
después del reemplazo entre ellos, el uso de agentes

antifibrinoliticos como el acido tranexamico, crioterapia,
torniquete, tiempo quirtrgico corto, anestesia hipotensora,
vendajes de compresion. La cirugia navegada disminuye las
perdidas sanguineas pero no hay diferencias reportadas en
el porcentaje de necesidad de transfusiones.

Si bien en la literatura se describen cambios en los nive-
les pre y pos operatorios de hemoglobina y hematocrito, se
suele evaluar de forma aislada el efecto de estas estrate-
gias en la pérdida sanguinea. Actualmente, no existe un
reporte en el cual se describa el cambio en los niveles de
estos marcadores utilizando un protocolo con las estrategias
combinadas para disminuir el sangrado en RTR.

En nuestra institucion se han implementando diferen-
tes métodos para disminuir las pérdidas sanguineas durante
la artropastia de rodilla como el uso de acido tranexa-
mico intrarticular, la infiltracion periarticular multimodal
que incluye bupivacaina con epinefrina, el uso de torniquete
y la infiltracion topica de acido tranexamico.

En este trabajo reportamos el cambio en los niveles de
hematocrito y hemoglobina a las 24 horas postoperatorias
en pacientes a quienes se les realizd reemplazo total de
rodilla primario en nuestra institucion entre marzo del 2016
y agosto del 2017.

Materiales y métodos

Se realizd un estudio observacional, analitico, de tipo
cohorte retrospectiva a partir de los pacientes que fueron
sometidos a Reemplazo Total de Rodilla (RTR) (tanto con
protesis navegada como protesis convencional) entre Marzo
del 2016 a agosto 2017. La poblacion a estudio fueron aque-
llos pacientes con patologias degenerativas de rodilla que
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Tabla 1 Caracteristicas demograficas y clinicas de los pacientes

Variable Total Femenino Masculino p
N=159 N=125 N=34
n (%) n (%) n (%)
Edad* 69.7 (8.7) 70.2 (8.6) 67.9 (9.0) 0.16
Peso* 72.7 (12.5) 71.4 (12.3) 77.5 (12.5) 0.01
Talla (cm)* 158.9 (8.1) 157.2 (7.0) 165.5 (8.9) <0.001
ASA 0.03
[ 10 (6.3) 5 (4.0) 5 (14.7)
Il 149 (93.7) 120 (96.0) 29 (85.3)
ImMc 28.8 (4.4) 28.3 (4.7) 0.57
Hb pre* 14.3 (1.5) 14.0 (1.4) 15.2 (1.6) <0.001
Hcto pre* 42.9 (5.4) 42.4 (5.6) 44.9 (4.2) 0.01

* Promedio (Desviacion estandar).

requerian RTR primaria, que cumplieran los siguientes cri-
terios de seleccion: RTR primario realizado por el mismo
grupo de cirujanos y pacientes ASA I,Il y Ill. Los criterios de
exclusion fueron aquellas historias clinicas de pacientes en
los que no se les tomd hemoglobina y hematocrito pre y pos
operatorio.

Reemplazo Total de Rodilla

Se diseno un protocolo para las RTR primarias, el torniquete
se utilizo en todas las cirugias con pacientes menores de 80
anos. Todos los pacientes recibieron implantes cementados.

Adicional a esto todos los pacientes se le administré una
infiltracion peri articular en:

la bursa suprarotuliana, tendon patellar, retinaculo
medial, ligamento colateral medial y capsula paramenis-
cal medial, ligamento cruzado posterior (insercion tibial),
ligamento cruzado anterior (Insercion Femoral), ligamento
colateral lateral y capsula perimeniscal lateral y retinaculo
lateral.

La infiltracion se realizé con morfina 0.1 mg/kg, ketoro-
laco 30 mg/ml y bupivacaina con epinefrina 3 ampollas de
0,5mg y posterior al cierre de la herida se infiltra con 2
gramos de acido tranexamico intraarticular.

Al ingreso a la institucion se le realiza la toma de hemo-
globina y hematcrito y a las 24 horas se les realiza el control
post operatorio, los pacientes se sometieron a cirugia en la
misma institucion.

La presente investigacion contempla Unicamente el uso
de la base de datos de historias clinicas y resultados de labo-
ratorios de los pacientes atendidos durante el periodo de
interés, donde se obtuvo informacion relacionada con las
siguientes variables edad, sexo, peso sangrado, uso de tor-
niquete, tiempo de torniquete, tiempo de cirugia, técnica,
hemoglobina pre y post operatoria, hematocrito pre y post
operatorio si requirié transfusion y cuantas unidades.

Analisis estadistico

Inicialmente, se realizd un analisis descriptivo de la
informacion recolectada. Las variables cualitativas se repor-
tan como frecuencias absolutas y relativas. Las variables

cuantitativas se presentan a través de medidas de tendencia
central y dispersion. Las diferencias de acuerdo a la necesi-
dad de transfusion, asi como el tipo de cirugia, se estimaron
mediante el test de X? o Fisher para variables cualitativas,
segun correspondiese. Para estimar diferencias significati-
vas en el cambio de los niveles de hemoglobina, se utilizd
la prueba t pareada o la prueba no paramétrica de Wilcoxon
para muestras relacionadas (Signed-ranks test), de acuerdo
a la distribucion estadistica de los datos. Finalmente, para
establecer los factores asociados a un cambio >2 g/dl Hb, se
utilizé un modelo de regresion logistica y se reportaran OR
e 1C95%, crudos y ajustados por variables de confusion.

Resultados
Caracteristicas de la muestra

Durante el periodo de observacion, 159 pacientes fueron lle-
vados a reemplazo total de rodilla. La edad promedio fue de
69.7 anos, se llevaron a cirugia mas mujeres que hombres,
mas de 90% de los pacientes eran ASA Il, con un indice de
masa corporal de 28.7 kg/cm. El promedio de la hemoglobina
preoperatoria fue de 14.3 mg/dl y el hematocrito preopera-
torio de 42.9%. No se observaron diferencias significativas
de acuerdo al género con respecto a la edad o IMC. Las
caracteristicas clinicas de los pacientes se muestran en la
tabla 1.

Hemoglobina prequirargica e informacion
del procedimiento

Se observé una diferencia de 1.2 g/dl en la hemoglobina pre-
guirtrgica entre hombres (15.2gr/dl) y mujeres (14.0gr/dl),
siendo estadisticamente significativo (p <0.001). En el 93.1%
de los pacientes se realizd el procedimiento con protesis
navegada, utilizandose torniquete en mas del 90% de los
casos, con un tiempo promedio de 57.7 minutos. No obs-
tante, no se observaron diferencias por género en cuanto
al uso de prétesis navegada, uso de torniquete y tiempo de
torniquete.



Infiltracion periarticular y acido tranexamico topico para control 255

Hemoglobina postoperatoria (g/dl)

Mujeres Hombres

Figura 1 Hemoglobina postoperatoria por género.

Hemoglobina postoperatoria

El promedio de hemoglobina postoperatoria fue de 11.7 g/dl
(1.6) en toda la poblacion, siendo mas baja en las mujeres
[11.4g/dl (1.5) vs 12.6 g/dl (1.8), p=<0.001], (fig. 1).

En relacion al cambio de hemoglobina entre los valo-
res pre y postquirurgico, el promedio de la diferencia fue
de 2.5g/dl en los pacientes incluidos [14.3g/dl (1.5) vs
11.7g/dl (1.6), p=<0.001], siendo estadisticamente signi-
ficativo (fig. 2). Dicha diferencia fue similar entre hombres
(2.6 g/dl) y mujeres (2.5g/dl) (fig. 3).

De acuerdo al tipo de procedimiento realizado, la
mediana de hemoglobina postoperatoria fue de 11.65 gr/dl
(RIQ 10.8 - 12.8) en los pacientes intervenidos con prote-
sis navegada y 11.7 gr/dl (RIQ 10.9 - 13.0) y tampoco se
observaron diferencias en el cambio promedio de dichos
niveles [convencional 2.6g/dl (1.1) vs navegada 2.5g/dl
(1.0), p=0.36]. Asi mismo, se estim6 una mediana de pér-
dida sanguinea de 772.6 ml (RIQ 500 - 1073) en los pacientes
con protesis navegada y 735.2ml (RIQ 564.7 - 992.5) en los
pacientes con protesis tradicional.

g/dl

Durante las primeras 24 hrs del postoperatorio solo se
realizo trasfusion sanguinea a un paciente (0.6%).

Por otra parte, el 68.5% de los pacientes presento un
cambio en los niveles de hemoglobina pre y postoperato-
rios>2 g/dl y adicional a esto los pacientes con todos estos
factores asociados como mayor edad, clasificacion ASA II,
mayor hemoglobina y hematocrito preoperatorio se asocia-
ron a un cambio mayor a 2 gr/dl en la hemoglobina a las
24 hrs (tabla 2). No obstante, al realizar el analisis multiva-
riado, solo el aumento en la edad se asocié con un cambio >2
gr/dl entre la hemoglobina pre y postoperatoria (tabla 3).

Discusién

La poblacion de adultos mayores es una de las de mas rapido
crecimiento en todo el mundo. Se proyecta que la poblacion
mundial mayor de 80 afios, aumentara en los proximos anos
debido al aumento de la expectativa de vida. Por lo tanto,
la calidad de vida de esta poblacion es muy importante. Se
ha demostrado que la artroplastia total de rodilla es una
opcion quirdrgica segura en pacientes limitados por el dolor
y la osteoartritis®.

La pérdida sanguinea en artroplastia de rodilla puede ser
significativa y ser un factor de morbilidad en esta poblacion
potencialmente fragil. Se han utilizado varios métodos para
disminuir la pérdida sanguinea en esta cirugia y reducir el
numero de transfusiones, una de estas es la utilizacion de
acido tranexamico por via oral, topica y/o intravenosa.

En 1960 Shosuke and Utako Okamoto descubren las
propiedades antifibrinoliticas del acido tranexamico, pos-
teriormente ha sido utilizado en varias especialidades
médicas’ 8.

La primera publicacion en nuestra especialidad fue de
Benoni et al. demostrando sus propiedades de disminuir
pérdidas sanguineas ° Posteriores estudios y metanalisis
han demostrado que el acido tranexamico es un método
seguro y efectivo para la reduccion de pérdida sanguinea

p = <0.001

‘ |:| Hemoglobina preoperatoria

|:| Hemoglobina postoperatoria

Figura 2

Magnitud del cambio en los valores de hemoglobina.
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Figura 3  Magnitud del cambio en los valores de hemoglobina de acuerdo al género.

Tabla 2 Caracteristicas asociadas a un cambio >2 g/dl

Variable <2 gr/dl p
n=50 >2 gr/dl
n (%) n=109
n (%)
Edad* 66.8 (8.1) 71.1 (8.7) 0.003
Peso* 71.7 (13.9) 73.2 (11.9) 0.50
Talla (cm)* 159.9 (7.9) 158.5 (8.3) 0.33
ASA 0.07
I 6 (12.0) 4 (3.7)
Il 44 (88.0) 105 (96.3)
mc* 28.0 (4.8) 29.1 (4.3) 0.14
Hb pre* 13.8 (1.7) 14.5 (1.3) 0.007
Hcto pre* 41.7 (4.6) 43.5 (5.7) 0.04
Protesis navegada 32 (64.0) 54 (49.5) 0.08
Torniquete 49 (98.0) 99 (90.8) 0.17
Tiempo de torniquete*(min) 62.2 (10.1) 55.5 (23.9) 0.06
Tiempo de cirugia*(min) 86.7 (12.7) 87.6 (16.5) 0.73

y la necesidad de transfusiones. El uso tdpico es una
alternativa a la utilizacion endovenosa, con evidencia que
el uso topico reduce el riesgo para transfusion sanguinea y
reduce pérdidas sanguineas no diferentes a las logradas con
la utilizacién endovenosa'®"3..

Carling et al. reporta un incidencia de transfusion san-
guinea post operatoria de alrededor del 11% en remplazo
total de rodilla y de 18% en remplazo total de cadera™.
Este estudio evalta los cambios en hemoglobina y hemato-
crito en aquellos pacientes que fueron llevados a reemplazo
primario de rodilla, en nuestro estudio la disminucion en
hemoglobina fue de 2.49 mg/dl que corresponde en mililitros
a una pérdida calculada de 780ml de sangre, un paciente
(0.6%) requirid transfusion. Hegan et al reporta cambios en
la hemoglobina de 4.94¢g/dl en aquellos pacientes en quie-
nes no se utilizdé acido tranexamico intravenoso y 4.0g/dl

en aquellos en que si usd, y 4.7% es el porcentaje de trans-
fusiones realizadas' "¢,

La infiltracion periarticular con bupivacaina con epi-
nefrina, ketorolaco y morfina ademas del efecto de
disminucion de pérdida sanguinea por la epinefrina, aporta
un efecto clinico benéfico en el manejo del dolor posope-
ratorio lo que nos ha permitido desarrollar el programa de
remplazo ambulatorio'’.

Interpretamos nuestros resultados de una menor pérdida
de sangre y una tasa de transfusion de 0.6% por la utilizacion
de estrategias combinadas para el control del sangrado:
la mezcla utilizada con bupivacaina con epinefrina peri
articular como bien reporta Teng et al en su meta analisis
mostré que la epinefrina reduce significativamente el
volumen de hemorragia postoperatoria'®, como asi mismo
Schnettler et al reporta que el uso de torniquete disminuye
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Tabla 3 Fuerza de la asociacion entre caracteristicas del paciente y un cambio>2 gr/dl entre la hemoglobina pre y

postoperatoria

Variable OR crudo OR ajustado
(1C95%) (1C95%)

Edad* 1.06 1.06
(1.01-1.10) (1.01-1.12)

ASA

| Referencia Referencia

] 3.5 (0.96-13.3) 1.86

(0.42-8.17)

IMC* 1.05 1.05
(0.98-1.14) (0.97-1.15)

Hb pre* 1.3 (1.08-1.73) 1.3 (0.89-1.91)

Hcto pre* 1.08 1.0 (0.90-1.12)
(1.00-1.17)

Protesis 0.55 0.44

navegada (0.27-1.09) (0.18-1.04)

Torniquete 0.20 -
(0.25-1.62)

Tiempo de tor- 0.9 (0.96-1.00) 1.01

niquete*(min) (0.98-1.04)

las pérdidas sanguineas post operatorias y como se ha
descrito, la utilizacion de acido tranexamico.

En los pacientes sometidos a RTR primaria que se les rea-
liz6 infiltracion con acido tranexamico de forma topica, uso
torniquete e infiltracion periarticular con adrenalina, tienen
un riesgo bajo de transfusion postoperatoria.
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