SOBRE LES LESIONS TRAUMATIQUES DELS
MENISCOS DEL GENOLL

Pel Dr. JOSEP M. VILARDELL

Tots els cirurgians hem vist sovintejar entre l'estadistica
dels traumatismes que a diari vénen a les nostres mans, els ca-
sos de lesions del genoll, en qué a una injuria minima corres-
pon una alteraci6 d’importancia, tant en la duracié de les mo-
lesties com en la funci6 articular,

Aquells genolls amb hidrartrosis persistents i aquells altres
encarcarats amb semi-flexio amb dolor localitzat en el junt ar-
ticular, tots ells de tipus francament traumatic cbnstituien per
nosaltres una desconeixenca de la malaltia que cuidavem i una
manca d’éxit per deficiéncia del tractament emprat.

La major part d’aquestes lesions traumatiques, es feien in-
terminables, i és que en totes elles, la lesio meniscal era la cul-
pable de la ineficacia del tractament. En els traumatismes del
genoll, els meniscos son freqlientment interessats, tant en
els adolescents com en els adults. No hi ha dubte que els
esports, han contribuit al coneixement d’ aquestes lesions,
dones a Anglaterra i Estats Units on l'esport es practi-
ca intensament, s’han publicat estadistiques que semblen fanta-
sies; aixi per exemple, Martin (de Newcastle) diu haver extir-
pot més de 1.200 meniscos. Robert Jones en una comunicacié a
la reuni6 anyal de la British Orthopeédic Association, va dir que
havia operat més de 2.000 meniscos en maig de 1924. Els cirur-
gions suissos presenten també estadistiques impressionants, ob-
tingudes entre corredors de ski. A Alemanya i a Franca, les
estadistiques son ja nombroses, havent estat objecte de Temes
de Ponéncia en Congressos passats; en la nostra terra on I’es-
port es practica d'una manera progressiva i on la indastria (que
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també dona un gran porcentatge de lesions del genoll) esta flo-
reixent, hi ha hagut i hi ha gran nombre de traumatismes d’a-
questa articulacié que per manca de coneixements de patologia
articular, adquireixen una duracid illimitada o bé passen a un
periode de cronicitat que constitueix pel malalt una tara defini-
tiva pel seu pervindre. Aquesta petita aportacio personal a les
lesions meniscals 1 al seu tractament, la faig amb la illusi6 de
queé en recordar-la, els que m’honorin llegint-la, els pugui ser-
vir alguna vegada per a fer un diagnostic més afinat que els vul-
gars de “Contusié” o “Esguing”,

Les caracteristiques anatomiques dels meniscos o cartilags se-
milunars son les segilients: L’intern presenta una forma de C
oberta, a diferéncia de l'extern que per estar més apropats els
seus extrems s’assembla més a una O; un tall transversal dona
una seccié triengular amb el vertix dirigit dintre larticulacié;
estan collocats damunt de les corresponents cavitats glenoidees
de la tibia i s’inserten amb petites diferéncies per cada un d’ells,
als voltants de l'espina del dit os, tant els extrems anteriors com
els posteriors; cal fer notar que també estan adherits al ni-
vell de la seva periféria, a la capsula articular, sobretot el me-
nisc intern. Tenen una algada de 5 a 9 milimetres en llur peri-
féria, essent la part posterior més gruixuda, i és més gran la
de I'intern que la de 'extern,

La irrigacié sanguinea, I'obtenen mercés a petits vasos que
la capsula els envia i que es deturen en llur base sense penetrar
en plena substancia fibrosa, Aquesta particularitat explica el
per queé les lesiones meniscals es redueixen a processos trau-
matics 1 a degeneracions quistiques, doncs les lesions articulars
de naturalesa inflamatoria respecten els meniscos, fins que la
trombosi de llurs vasos nutricis els fa desaparéixer, Aquesta
integritat dels meniscos, en mig de greus destruccions articulars
es pot comprovar, en moltes resseccions de genoll per osteo-
artritis tuberculosa.

Fisiologicament és molt secundari el paper encomanat als
meniscos del genoll; Farabeuf deia que eren comparables a les
corones que els pastissers porten al cap per anar a repartir els
encarregs amb les paneres; segons Mouchet i Tavernier, aques-
ta afirmacié ha tingut d’ésser modificada per les proves opera-
tories i experimentals, puix aixi com en la comparacié anterior
tot el pes recau sobre la corona que porta el pastisser, en el cas
del genoll, els condils femorals s’apoien directament scbre la
plataforma tibial i els meniscos es limiten a omplir 'espai angu-
lar que separa les superficies articulars.

Aixi es comprén que la seva supressid operatoria, no modi-
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fiqui la funci6 articular. Pfab (Deutsche Zeit fiir Chirurgie
T. 205-1927) publica un interessant treball experimental sobre
la patologia de les lesions internes del genoll, en qué després
d'una serie d’operacions diferents sobre els lligaments creuats
i sobre els meniscs, practicades en gossos, afirma que l'extirpa-
ci6 del menisc va seguida d'una proliferaciéo de la sinovial, la
qual forma un teixit semblant al de] menisc que interposat entre
les superficies articulars femoral i tibial, equival a una substi-
tucié parcial del mateix,

Abans de decidir-nos a practicar la primera extirnacio de
menisc, tinguérem, com és natural, un interés especial en inda-
gan el resultat llunya obtingut per cirurgians amb dilatada ex-
periéncia sobre el particular, ja que a primera vista, I'extirpacio
d'un menisc, no sembla exempta de perills per l'esdevenidor de
la funcid articular.

Aixi trobarem que J. Dubs publica en Sschweizerische Me-
dizinische Wochenschrift (Basilea) el 9 de juny de 1921, els
resultats obtinguts segons dades facilitades per una gran Com-
panyia asseguradora, estadistica que demostra la inusitada fre-
quencia de les lesions meniscals, Dubs pogué recollir 1.700 ca-
sos diagnosticats com a tals, del qual foren operats 40; d’aquests
curaren sense incapacitat un 17.5 per cent; els restants tingue-
ren d'ésser indemnitzats en la petita prpporcid mitjana d'un 8
per cent de disminucié funcional: malgrat semblar una estadis-
tica poc encoratjadora, devem recordar que es tractava d’acci-
dents del treball, i tots sabem l'exigencia justificada que pre-
senta l'obrer davant d’'una Companyia asseguradora. El mateix
Dubs, cita l'estadistica de Band que es refereix a 20 pacients
“no assegurats”, en la qual es pot veure que els resultats son
del tot oposats a la precedent, doncs obté més d'un 8o ner cent
de curacions completes sense rastres de trastorns objectius ni
subjectius, havent conservat l'altre 20 per cent la seva capaci-
tat pel trebzll a que es dedicaven.

Morian (Deutsche Zeitechrift fiir Chirugie T. 211-1928) en
el seu treball sobre intervencions per lesions intraarticulars del
genoll, examina els resultats obtinguts en 30 casos de ruptura
de menisc, en els quals obtingué un bon resultat en 24 (80 per
cent) i no satisfactori en 6 (20 per cent).

Mandl (Wien, Klin. Wochenschr. nim, 16-1927) diu que
obté resultats excellents amb la intervencio, de la qual n’és en-
tusiasta, doncs entre 103 casos en que practica el tractament con-
servador, sols va obtenir una bona curaci6é en 34. Aconsella, per
tant, intervenir tots els malalts que necessiten conservar una
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bona capacitat funcional, doncs procedint aixi ha pogut obtenir
un resultat de 88 per cent de curacions completes,

Henderson (de la “Clinica Mayo”’), Steimann, Bircher, Bau-
mann, Robert Jones, Bristow, obtenen un percentatge semblant
de curacions, i finalment és interessant de coneixer la “Thése
de Chappoux” Lyon 1928, sobre els resultats llunyans de 'ope-
racié en els jugadors de rugby o de futbol. Entre 21 casos ope-
rats per diferents cirurgians (5 de Taveriner, 4 de Masmonteil,
2 de Bailleul, 3 de Lafourcade, 1 de Wertheimer, 1 de Rocher,

Menisc fisurat,

1 de Galop, 1 de Martin, 1 de Gineste, 1 de Gaudier i 1 d’Al-
glave), ha pogut comprovar I'excellencia global de la meniscec-
tomia, doncs dels 21 lesionats, han pogut tornar a jugar 10, sen-
se haver minvat llur capacitat esportiva.

De la mateixa manera s'expressaren la major part de ci-
rurgians que intervingueren en la discussio de l'interessant re-
port de Mouchet i Tavernier (Pathologie des Menisques du ge-
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nou) en el XXXV Congrés Frangais de Chirurgie-Paris 1926.

La manera de produir-se una lesié traumatica meniscal pot
ésser ben senzilla; en general una caiguda més o menys apara-
tosa n'és la causa; pero a vegades una petita entrepassada o un
moment de claudicacié de 'extremitat, son suficients per a pro-
duir una fisura o una luxacié d'un menisc, lesions, que amb
lleugeres variants son les observades en aquests cartilags

Els simptomes inicials son sempre els mateixos; immediata-
ment e] genoll queda immobil en semi-flexid 1 molt dolords; la
flexié a la poca estona és lliure, pero l'extensié queda sempre
aturada en cert punt (“blocage”) sense poguer ésser completa-
da; la interposicié d'un menisc luxat o fracturat entre les su-
perficies articulars és la causa d’aquesta dificultat. Quan el le-
sionat o els que l'envolten, creuen que llocorregut és tan sols
conseqiiencia d'un mal gest, no és rar que tinguin la pretensié
de solventar l'accident, imprimint moviments o traccions més
o menys brutals sobre l'extremitat, en un dels quals pot sentir-
se un ‘“‘crec” que permetent una extensio completa, sembli ha-
ver resolt la cosa. El dolor disminueix, pero I'abultament de I'ar-
ticulacié per I'hidrartrosi que s’inicia tot seguit, obliga el ma-
lalt a consultar el metge. L’exploracio posa de manifest un ves-
sament sinovial, amb punt dolords situat en la interlinia articu-
lar de la regi) interna entre el lligament rotulia i el lligament
lateral. T ja ens trobem amb un d’aquells casos, en qué diagnos-
tiquem un esguing o una hidrartrosi traumatica, sense que po-
sem esment en les caracteristiques etio-patogeniques que I’han
produida, i que és necessari coneixer-les per a tractar-les com cal.

Com en tots els processos articulars d’evoluci6 lenta, l'atro-
fia muscular no tarda en presentar-se, i més tard 'artritis secun-
daria, fent que els genolls, d’aquesta manera lesionats, consti-
tueixin una veritable preocupacié per part del malalt. Consecu-
tivament, la persistéencia de l'artritis pot despertar focus latents
d’altra naturalesa, o bé originar lesions meniscals de tipus quis-
tic, que vénen a juntar-se al traumatisme i que tan sols la in-
tervencié pot curar definitivament.

El nombre de casos que hem tingut ocasid d’intervenir es
redueix a 3, si bé ens han servit de 1lig6 1 d’estimul per a no dub-
tar en aconsellar la intervencié en casos semblants.

OsseErvacio I.—M. L. de 40 anys, jornaler, sense antecedents pato-
logics. Amb motiu d’esforg aixecant una viga de ferro, senti un cruixit
dins el genoll, acompanyat de fort dolor, i quedant sense poder estirar la
cama, malgrat les maniobres practicades pels seus companys de treball.
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Quan jo el veig a les 48 hores, el membre estd en extensié incompleta,
dolords en la part interna de l'articulacié i amb hidratrosi considerable.
Intervencié mitjancant una incisié transversal i extirpacié del menisc que
estava fisurat en la seva part posterior; Feérula de zinc durant 1o dies,
i mobilitzacidé activa. Resultat perfecte, doncs malgrat tractar-se d'un
accident de treball assegurat a una Companyia, no tngué d’ésser indem-

nitzat, perqué torna a fer la mateixa feina i en la mateixa fabrica.

Onservacio IT.—Srta. M. S. de 21 anys, amb antecedents bacilars en
" a Suis

sofrint una forta torcada de l'extremitat, estant el genoll en semi flexio;

la familia. Fent practica de “sl sa, sofri una aparatosa caiguda,

Resultat post operatori: Flexié gairebé normal.

dificultat d’extensio 1 hidrartrosis persistent. La veig als sis mesos, amb
claudicacié i1 penosa deambulaci6; hidrartresi moderada i punt doloros
en la interlinia articular interna, tot plegat m’inclina al diagnostic d'una
lesio del menisc intern. Aconsello un tractament espectant a base de re-
pos relatiu i helioterapia, observant-la altra volta als 10 mesos de l'ac-
cident, sense que haguessin millorat gens els simptomes subjectius ni ob-
jectius. Acceptada la intervenci6, extirpem el menisc intern que estava
luxat i amb lesions dubtoses d'ésser de naturalesa inflamatoria en l'ex-
trem posterior; el curs postoperatori fou perfecte, i els moviments con-
servats integrament, fent actualment la malalta, cures sanatorials, per tal
de fer profilaxi sobre una possible alteraci6 secundaria de tipus inflama-
tori, tenint en compte els antecedents familiars.
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OsseErvacio III.—P. R. de 17 anys, sense antecedents patologics, so-
freix una caiguda des d'uns dos metres en posicié vertical que l'obliga
a una flexié forcada del genoll, sentint en el dret un fort dolor que im-
pideix l'extensié. A les dues hores se li practica en un dispensari una

Resultat post-operatori: Extensié completa,

extensio sota anestésia lleugera al clorur d'etil que déna la impressié
d’haver desplagat algun cos estrany intra-articular. Malgrat aixo, 1 tot
i havent calmat els dolors, apareix una hidrartrosi que persisteix als 3
mesos amb punts dolorosos en la part interng de la linea articular. Fem
el diagnostic de lesi6 meniscal i proposem la seva extirpacié que és por-
tada a cap en la mateixa forma que les anteriors trobant el menisc in-
tern arrancat en la seva part posterior i amb varies fisures. El malalt
que era dependent de comerg, va poder tornar al treball als 3 mesos de

I'operacié sense molésties i amb resultat funcional perfecte.



