
MATERIAL Y MÉTODO

Se analizaron las diferencias según: edad, reparación 
parcial asociada y sin ella, subescapular (SE) íntegro o 
lesionado, y origen común y laboral.

 Revisión retrospectiva (N=19 pacientes)
 Intervenidos en mismo centro, por mismo cirujano 
 Abril 2015 a Septiembre 2017
 Iq: CAH ± reparación MR + ES

Entrevista telefónica 6 meses tras iqx: 

Muy satisfechos
Satisfechos
Insatisfechos
Muy insatisfechos

Funcionalidad y dolor

 Los resultados no son buenos: 50-60% satisfacción media.

 No grandes diferencias entre grupos laboral y no laboral.

 Aquellos con una reparación parcial asociada, obtienen resultados subjetivos levemente peores.

 La integridad del SE es valorada positivamente, sobretodo en relación al dolor.

 Según nuestros resultados parece que la indicación correcta del ES será un paciente:

Lucía Lanuza Lagunilla, Ainhoa Isern De Val, Jose Luis Ávila Lafuente, Vanessa González Sastre, Patricia López Cuello. 
Hospital MAZ, Zaragoza.

Espaciador subacromial como tratamiento alternativo en roturas 
masivas del manguito rotador: en búsqueda de la mejor indicación.

INTRODUCCIÓN

Actualmente sigue siendo controvertido el valor
terapéutico del uso del espaciador subacromial (ES)
como tratamiento alternativo para los desgarros
masivos del manguito rotador (MR).

OBJETIVOS

Esclarecer qué perfil de paciente con una rotura
masiva del MR obtiene mejor resultado subjetivo tras
la implantación del ES de hombro.

RESULTADOS

Edad media: 56,6 años

CONCLUSIÓN

> 55 años no laboral

↓solicitud 
mecánica 
hombro

pérdida
función
>>dolor

Función Dolor

Edad (años)
< 55 (8)
>55 (11)

63,6%
37,5%

54,4%
50%

Laboral
Sí (12)
No (7)

50%
57,1%

58,3%
42,9%

Rep.parcial MR
Sí (6)
No (13)

33,3%
61,5%

50%
53,8%

Rotura completa SE
Sí (6)
No (13)

50%
53,8%

33,3%
61,5%


