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Prefacio

Como  médicos traumatélogos,
hemos visto de primera mano el
impacto que una lesién puede tener
en la vida de wuna persona.
Podemos ayudar a las personas a
recuperarse de sus lesiones y volver
a sus vidas normales, pero sabemos
que el proceso puede ser dificil y
desafiante.

Por eso creamos este ebook, el
Manual del Paciente de
Traumatologia. Queremos
proporcionar a nuestros pacientes y
a sus familias informacién y apoyo
que les ayude a comprender su
condicién y a recuperarse de la
manera mas eficiente posible.

Este ebook cubre una amplia gama
de temas relacionados con la
traumatologia, desde fracturas y
luxaciones hasta lesiones
musculares y neuroldgicas.
También incluye informacién sobre
cirugia ortopédica, rehabilitacién y
cdmo vivir con una lesion.
Esperamos que esta informacion
sea util y que le proporcione una

mejor comprensién de su condicién.

Si tiene alguna pregunta o
inquietud, no dude en ponerse
en contacto con su médico.

También queremos aprovechar
esta oportunidad para invitarle
a conocer Novotrauma. Somos
un centro de traumatologia

especializado que cuenta con un

equipo de Llos mejores
traumatélogos del Pera.
Estamos comprometidos a

proporcionar a nuestros
pacientes la atencién de la més
alta calidad y el apoyo que
necesitan para recuperarse de
sus lesiones.

Si ha sufrido una Llesién, Lle
invitamos a programar una cita
con un traumatélogo de
Novotrauma. Estamos aqui para
ayudarle a recuperar su salud y

su calidad de vida.

Atentamente,
Dr. Julia Vasquez
Dr. Eduardo Zumaeta

Fundadores de Novotrauma




MANUEL DEL PACIENTE DE TRAUMATOLOGIA

CONTENID

Introduccidn 04
Capitulo |
EL poder de la traumatologia: ;Porqué los pacientes 05

necesitan entender sus lesiones ?

Capitulo Il
EL Tabd sobre las lesiones musculo esqueléticas: cémo 10
prevenirlas efectivamente.

Capitulo 111
La mentalidad ante una emergencia traumatolégica: 15
Explora y ayuda con tus conocimientos.

Capitulo IV
Explorando cada zona de tu cuerpo: Transtornos del 24
aparato locomotor

Capitulo V
EL gran dia de la Cirugia ortopédica: Como prepararse y 73
recuperarse de una cirugia.

Capitulo VI
La Terapia Fisica y Rehabilitacién, tu mejor aliado:
Estrategias y tips.

84

Capitulo VII
Convivir con tu lesién hasta la recuperacién completa: 91
Estrategias para planificar tu futuro.

Conclusiéon 99




MANUEL DEL PACIENTE DE TRAUMATOLOGIA

NOVO
TRAUMA

NO ‘ ’ O l r | um | Especialistas en Traumatologfa Regenerativa

Centro Especializado en
Traumatologia Regenerativa

Nuestra misién es brindar
atencién oportuna y
personalizada en traumatologia
proporcionando los mejores
tratamientos disponibles a
cargo de un equipo
multidisciplinario de
traumatélogos especialistas en

diferentes dreas del cuerpo.

Creemos que todos merecemos
il vivir sin dolor y estar satisfechos

] \ con una atencién de calidad.

m ' o & Estamos ubicados en:
I \ % Av. Brasil 2730

TRAUM’(\ ﬁu Consultorio 1215
-i—l—'rj'—, Pueblo Libre




MANUEL DEL PACIENTE DE TRAUMATOLOGIA

CAPITULO




MANUEL DEL PACIENTE DE TRAUMATOLOGIA

CAPITULO 1

El poder de la
traumatologia

¢Qué es la traumatologia?

La traumatologia es una rama de la medicina que se
ocupa del diagnéstico, tratamiento y prevencién de las

lesiones del aparato locomotor.

ElL aparato Llocomotor es el sistema de huesos,
musculos, articulaciones, tendones y ligamentos que

nos permite movernos.

Las lesiones del aparato Llocomotor pueden ser
causadas por una variedad de factores, como
accidentes, caidas, Llesiones deportivas, Llesiones

laborales y enfermedades.
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¢Quiénes son los pacientes de traumatologia?

Los pacientes de traumatologia pueden ser de cualquier
edad, sexo o condicién fisica. Las lesiones del aparato
locomotor pueden afectar a personas de todas las

edades, desde nifios pequenos hasta adultos mayores.

Los pacientes de traumatologia pueden ser personas

que han sufrido una lesidén reciente o que viven con una

Lesién crénica.
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¢Qué trastornos trata la traumatologia?

La traumatologia trata una amplia gama de trastornos

del aparato locomotor, incluidos:

o Fracturas

« Luxaciones

» Lesiones ligamentosas
» Lesiones musculares
» Lesiones articulares

« Lesiones neurolégicas
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¢Como se diagnostican y tratan los trastornos de
traumatologia?

EL diagndstico de los trastornos de traumatologia se

basa en una combinacién de factores, que incluyen:

Examen fisico

Radiografias

Tomografias computarizadas (TC)

Resonancias magnéticas (RM)

EL tratamiento de los trastornos de traumatologia

puede variar segun el tipo de lesién.

Los tratamientos comunes incluyen:
« Inmovilizacién
» Fisioterapia

« Cirugia
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CAPITULO 2

El Tabu sobre las
lesiones musculo
esqueleticas.

Caidas y accidentes

Las caidas son la principal causa de lesiones en el

hogar, el trabajo y en la comunidad.

Las caidas pueden provocar fracturas, lesiones
cerebrales, lesiones de la médula espinal y otras

lesiones graves.

1
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¢Como prevenir caidas y accidentes?

Para ayudar a prevenir caidas, se pueden tomar Llas

siguientes medidas:

« Mantenga su hogar seguro. Retire los obstdculos de
las rutas de circulacién, repare las alfombras
sueltas y utilice escaleras seguras.

« Use calzado adecuado. El calzado con suelas
antideslizantes puede ayudar a prevenir resbalones

y caidas.

« Mantenga un buen equilibrio. Los ejercicios de
equilibrio pueden ayudar a mejorar su equilibrio y
reducir el riesgo de caerse.

« Sea consciente de su entorno. Cuando esté
caminando, mire hacia adelante y preste atencién a

sus alrededores.

12



MANUEL DEL PACIENTE DE TRAUMATOLOGIA

¢Como prevenir lesiones deportivas?

Las lesiones deportivas pueden ocurrir en cualquier
deporte, pero son mds comunes en los deportes de

contacto, como el fatbol, el baloncesto y el hockey.

Para ayudar a prevenir lesiones deportivas, se pueden
tomar las siguientes medidas:

« Haga un calentamiento adecuado. El calentamiento
ayuda a preparar sus musculos para el ejercicio y

reduce el riesgo de lesiones.

« Use equipo de proteccién adecuado. EL equipo de
proteccién, como cascos, coderas y rodilleras, puede
ayudar a protegerlo de lesiones.

« Escuche a su cuerpo. Si siente dolor, deténgase y

descanse.

« Haga ejercicios de fuerza y resistencia. Los masculos

fuertes son menos propensos a lesionarse.

13
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¢Cémo prevenir lesiones laborales?

Las lesiones Llaborales pueden ocurrir por una variedad
de factores, como el uso de equipos de forma
incorrecta, la exposicidbn a sustancias peligrosas y los

accidentes.

Para ayudar a prevenir lesiones laborales, se pueden

tomar las siguientes medidas:

« Reciba capacitaciéon de seguridad adecuada. La
capacitacién de seguridad puede ayudarlo a
aprender cémo realizar sus tareas de manera

segura.

« Use equipo de proteccién adecuado. EL equipo de
proteccién, como gafas de seguridad, guantes y

cascos, puede ayudar a protegerlo de lesiones.

« Siga los procedimientos de seguridad. Siga los
procedimientos de seguridad establecidos por su

empleador para ayudar a prevenir accidentes.

14
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CAPITULO 3

La mentalidad ante
una Emergencia
Traumatologica

Primeros Auxilios:

EL primer paso para proporcionar primeros auxilios es
reconocer que hay una lesidn. Esto puede ser dificil en
algunas situaciones, especialmente si la Llesidbn es
menor. Sin embargo, hay algunas sefiales comunes que
pueden indicar una lesién, como:

« Dolor

« Hemorragia

« Hinchazén

« Deformidad

« Incapacidad para mover una parte del cuerpo

« Confusién

e |Inconsciencia

16
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Proporcionar primeros auxilios basicos

Los primeros auxilios bdsicos son las medidas que se
toman inmediatamente después de una lesidbn para
ayudar al paciente y prevenir complicaciones. Los

primeros auxilios basicos pueden incluir:

« Controlar la hemorragia. Si hay sangrado, debe
controlarlo lo antes posible. Puede hacerlo
aplicando presién directa sobre la herida con un
pano limpio o una venda. Si la hemorragia es
abundante, puede elevar la parte lesionada por

encima del nivel del corazén.

« Aplicar frio. EL frio puede ayudar a reducir la
hinchazén y el dolor. Puede aplicar una bolsa de
hielo o una compresa fria sobre la zona lesionada
durante 20 minutos a la vez.

17
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Proporcionar primeros auxilios basicos

e Inmovilizar la Llesidén. La inmovilizacion ayuda a
prevenir mas dano a la zona lesionada. Si la lesién
es en un hueso, debe inmovilizarla con una férula. Si
la lesién es en una articulacién, debe inmovilizarla

con una venda.

« Dar primeros auxilios psicoldgicos. Las personas que
han sufrido una lesién pueden estar asustadas o
angustiadas. Es importante brindarles apoyo

emocional y ayudarlos a calmarse.

18



Transporte de un paciente lesionado

Si el paciente necesita ser transportado a un centro de
atencion médica, debe hacerlo de manera segura y
cuidadosa.

EL método de transporte dependerd de la gravedad de
La lesién y de la condicién del paciente.

Si el paciente estd consciente y puede caminar, puede
caminar hasta la ambulancia o el hospital. Sin
embargo, si el paciente estd inconsciente, lesionado o
no puede caminar, debe ser transportado en una
camilla.

19
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Transporte de un paciente lesionado

Para transportar a un paciente en una camilla, siga

estos pasos:

« Coloque al paciente en la camilla de manera
segura.

« Si el paciente estd consciente, pidale que ayude a
mover sus extremidades.

« Si el paciente estd inconsciente, inmovilice sus
extremidades.

« Levante la camilla con cuidado y transporte al

paciente al centro de atencién médica.

20
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Casos clinicos

Caso 1

Una persona se cae y se lastima la rodilla. La rodilla
estd hinchada y enrojecida, y la persona tiene dificultad

para caminar.

En este caso, la persona tiene una lesién en la rodilla.
Los primeros auxilios basicos que se deben proporcionar
incluyen aplicar frio a la rodilla, inmovilizarla con una

venda y dar primeros auxilios psicoldgicos.

21
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Casos clinicos

Caso 2

Una persona se corta el brazo con un cuchillo.
La herida estd sangrando abundantemente.

En este caso, la persona tiene una hemorragia grave.
Los primeros auxilios basicos que se deben proporcionar
incluyen aplicar presién directa sobre la herida, elevar
el brazo por encima del nivel del corazén y dar

primeros auxilios psicoldgicos.

22
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Casos clinicos

Caso 3

Una persona se desmaya. La persona estd inconsciente

Yy ho respira.

En este caso, la persona tiene una emergencia médica.
Los primeros auxilios basicos que se deben proporcionar
incluyen llamar al 116 y comenzar la reanimacién

cardiopulmonar (RCP).

Es importante recordar que los primeros auxilios son
solo medidas temporales para ayudar al paciente hasta
que llegue la atencién médica profesional. Si no esta

seguro de cdmo proporcionar primeros auxilios, siempre

es mejor Llamar al 116.

23
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CAPITULO 4

Transtornos del
Aparato Locomotor

Fracturas:

Una fractura es la ruptura o discontinuidad de un

hueso.

Puede ser causada por un traumatismo directo, como
un golpe o una caida, o por un traumatismo indirecto,

como una fuerza de torsion o una contraccién muscular.

25
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Tipos de fracturas

Las fracturas se pueden clasificar segun el tipo de
rotura, la ubicacién de la rotura y la gravedad de la

rotura.

Segan el tipo de rotura, las fracturas se pueden
clasificar en:

« Fractura cerrada: La piel no se rompe.
« Fractura abierta: La piel se rompe y expone el
hueso.

« Fractura completa: EL hueso se rompe por completo.
o Fractura incompleta: EL hueso se rompe
parcialmente, cominmente se denomina fisura.

il e

Ablerta Compresion Conminuta Estrés

H Bl

Cerrada Avulsion Ramaverde Impactada

26
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Tipos de fracturas

Segun la ubicacién de la rotura, las fracturas se pueden

clasificar en:

Fractura lineal: EL hueso se rompe en una linea
recta.

Fractura oblicua: EL hueso se rompe en una linea

diagonal.

Fractura espiral: EL hueso se rompe en una linea

espiral.

Fractura por compresion: EL hueso se aplasta.

Fractura desplazada: Los fragmentos 6seos estdn

fuera de su lugar.

27
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Tipos de fracturas

Segun la gravedad de la rotura, las fracturas se pueden

clasificar en:

« Fractura simple: La rotura es pequefa y no hay
desplazamiento de los fragmentos 6seos.

o Fractura compleja: La rotura es grande y hay

desplazamiento de los fragmentos 6seos.

« Fractura conminuta: La rotura es muy grande y el
hueso se fragmenta en muchos pedazos.

28
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Tratamiento de las fracturas

EL tratamiento de una fractura depende del tipo, la

ubicacién y la gravedad de la rotura.

El tratamiento puede incluir:

« Inmovilizacién: La inmovilizacién ayuda a mantener
los fragmentos 6seos en su lugar para que puedan
sanar. La inmovilizacion puede realizarse con una

férula, un yeso o un inmovilizador ortopédico .

« Cirugia: La cirugia puede ser necesaria para reparar
la fractura con diferentes tipos de material de
osteosintesis, o para colocar un implante

ortopédico, como una prétesis.

« Rehabilitacién: La rehabilitacién ayuda a restaurar
la funcibn de Lla parte Llesionada, después el

tratamiento con inmovilizador o cirugia.

29
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Caso clinico

Marco, hombre de 30 anos se cae de una escalera y

siente dolor e imposibilidad de caminar.

La pierna estd hinchada, enrojecida y deforme. EL
hombre intenta ponerse de pie, pero nuevamente no

puede caminar.

En este caso, el hombre tiene una fractura de pierna.

EL tratamiento debe incluir inmovilizacién con una
férula provisional para primeros auxilios, puede ser

confeccionada con tablas o cartones.

Posteriormente es llevado a Lla clinica y el
traumatolégo confirma el diagnostico con el examen
clinico y radiolégico, decide el tipo de tratamiento:

yeso y/o cirugia, posterior rehabilitacion.

30
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Luxaciones

Una Lluxacibn es Lla separacion completa de las
superficies articulares de dos huesos que normalmente
se encuentran unidos. Puede ser causada por un
traumatismo directo, como un golpe o una caida, o por
un traumatismo indirecto, como una fuerza de torsién o

una contraccién muscular.

Los sintomas de una luxacién pueden incluir:
» Dolor intenso
« Aumento de volumen
« Hinchazén
« Deformidad evidente

« Incapacidad para mover la articulaciéon

31
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Etiologia de Luxaciones

Las luxaciones pueden ser causadas por:

e Trauma directo: un golpe o una caida que impacta

directamente sobre la articulacion.

e Trauma indirecto: una fuerza que se transmite a la

articulacién a través de otros tejidos.

« Enfermedades: algunas enfermedades, como Lla
artritis reumatoide, pueden debilitar las
articulaciones y hacerlas mdés propensas a sufrir

luxaciones.

32
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Luxaciones en nifios

Las luxaciones en nifos son mds frecuentes que en
adultos, ya que las articulaciones de los nifos son mas
flexibles.

En general, las luxaciones en nifos se curan mads

rGpidamente que en adultos.

Los sintomas y signos de una luxacién en nifos son

similares a los de los adultos.

Sin embargo, en los ninos es mdas probable que se

produzcan subluxaciones.

EL tratamiento de las luxaciones en ninos suele ser
conservador, con inmovilizaciobn de Lla articulacién
afectada. En los casos mds graves, puede ser necesario

realizar una cirugia.

33
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Luxaciones en adultos

Las luxaciones en adultos son menos frecuentes que en
ninos, pero pueden ser mas graves. Las articulaciones
de los adultos son md@s rigidas y tienen menor
capacidad de reparacién que las articulaciones de los

ninos.

Los sintomas y signos de una luxaciéon en adultos son
similares a los de los ninos. Sin embargo, en Llos
adultos es mas probable que se produzcan luxaciones

completas y complejas.

El tratamiento de las luxaciones en adultos suele ser
quirargico, con reduccién y fijacion de las superficies

articulares en su posicidon correcta.

En los casos mas leves, puede ser suficiente con
inmovilizacion de la articulacién afectada.

34
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Caso clinico

Marina, una mujer de 40 anos se cae y se luxa el
hombro. EL hombro estd hinchado, enrojecido vy

deformado. La mujer no puede mover el brazo.

En este caso, la mujer tiene una luxacién de hombro.
Inmediatamente es llevada a Lla clinica y el
traumatolégo confirma el diagnostico con el examen

clinico y radiolégico.

El tratamiento debe incluir reduccién cerrada vs
reduccién abierta e inmovilizacién posterior.

35
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Lesiones ligamentosas

Los ligamentos son bandas de tejido conectivo que
conectan los huesos entre si. Ayudan a estabilizar las
articulaciones y a prevenir su movimiento excesivo. Una
lesion ligamentaria es la ruptura o distension de un

ligamento.

Los sintomas y signos de una Llesidn ligamentaria

pueden variar en funcién de la gravedad de la Lesion.

Los sintomas mas comunes incluyen:
« Dolor

« Inflamacién

« Edema

« Deformidad

« Impotencia funcional

36
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Tipos de lesiones ligamentosas

Las lesiones ligamentosas se pueden clasificar segun el

grado de lesion:

« Grado I: Estiramiento leve del ligamento.

« Grado lI: Estiramiento moderado del ligamento con
desgarro parcial.

« Grado lll: Desgarro completo del ligamento.

GRADOD | GRADO I GRADO Il
T ™, ’ o
£ \
\ .rf m )
P
f W i/
v
LIGAMENTO DESGARROS DESGARRO RUPTURA
NORMAL MICROSCOPICOS PARCIAL TOTAL
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Tratamiento de las lesiones ligamentosas

EL tratamiento de una lesién ligamentaria depende de
la gravedad de la lesién. En los casos mas leves, puede
ser suficiente con reposo, hielo, compresion y elevacion
(RICE).

En los casos mds graves, puede ser necesario realizar
un tratamiento mas especifico, como la fisioterapia o la

cirugia.

Las lesiones ligamentarias son Llesiones graves que
pueden causar mucho dolor e incapacidad.

Es importante consultar a un médico Lo antes posible si
se sospecha que se ha producido una Llesién

ligamentaria.

38
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Lesiones Musculares

Los musculos son tejidos blandos que permiten el

movimiento del cuerpo.

Las lesiones musculares son lesiones que afectan a los
musculos. Pueden ser causadas por un traumatismo,

como un golpe o una caida, o por un esfuerzo excesivo.

Los sintomas y signos de una lesion muscular pueden

variar en funcién de la gravedad de la lesion.

Los sintomas mas comunes incluyen:
« Dolor
« Inflamacién
« Edema
» Debilidad muscular

« Impotencia funcional

39



MANUEL DEL PACIENTE DE TRAUMATOLOGIA

Tipos de lesiones musculares

Las lesiones musculares se pueden clasificar segun el

tipo de lesién:

 Distension: Es un estiramiento o desgarro leve de un

musculo.

« Contusién: Es un golpe en un musculo que causa

sangrado y dafio a los tejidos blandos.

« Desgarro o rotura: Es un desgarro completo de un

musculo.

40
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Tratamiento de las lesiones musculares

ELl tratamiento de una lesién muscular depende del tipo
de lesion.

El tratamiento puede incluir:

Reposo: El reposo ayuda a reducir la inflamacion y
el dolor.

« Hielo: EL hielo disminuye la inflamacién y el dolor.

« Elevacién: La elevacién ayuda a reducir la hinchazén

y los hematomas.

« Inmovilizacién : En algunos casos es necesario

inmovilizar con algin ortopédico o yeso.

41
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Prevencién de las Lesiones Musculares

Para prevenir Las lesiones musculares, se recomienda:

« Calentamiento adecuado antes de realizar cualquier
actividad fisica.

« Fortalecimiento muscular regular.

« Aumento gradual de la intensidad y la duracién del
ejercicio.

« Evitar el entrenamiento excesivo, siempre tener

periodos de descanso entre ejercicios.

Las lesiones musculares son Llesiones comunes que

pueden causar mucho dolor e incapacidad.

Es importante consultar a un médico si se sospecha que
se ha producido una lesién muscular.

42
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Lesiones Articulares

Las articulaciones son las uniones entre dos o mas
huesos. Las Llesiones articulares son Llesiones que

afectan a las articulaciones.

Pueden ser causadas por un traumatismo, como un

golpe o una caida, o por una enfermedad.

Los sintomas de una lesién articular pueden incluir:
» Dolor
Inflamacién

e Hinchazén

o Deformidad

Incapacidad para mover la articulacién

Las lesiones articulares son comunes en adultos. Las
mds frecuentes son las que afectan a las articulaciones
de las extremidades, como las rodillas, Llos tobillos, Los

hombros y los codos.
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Tipos de lesiones articulares

Las lesiones articulares se pueden clasificar segin el

tiempo de lesion:

« Lesiones articulares agudas:
Las lesiones articulares agudas son lesiones que se

producen de forma repentina.

Las causas mds comunes de las lesiones articulares
agudas son los traumatismos, como los golpes o las

caidas.

« Lesiones articulares crénicas:
Las lesiones articulares crénicas son lesiones que se
producen de forma gradual y que pueden durar meses o

incluso anos.

Las causas mds comunes de las lesiones articulares
cronicas son las enfermedades, como la artritis y

artrosis.
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Principales estructuras articulares

Las lesiones articulares se pueden clasificar en funcién
de la estructura articular lesionada.

Las principales estructuras articulares son:

« Cartilago articular: capa de tejido liso que recubre
Las superficies articulares de los huesos.

« Ligamentos: bandas de tejido conectivo que
conectan los huesos entre si y estabilizan Lla

articulacion.

« Mdasculos: tejidos blandos que rodean la articulacién

y le proporcionan movimiento.
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Lesiones articulares agudas

Las Llesiones articulares agudas son relativamente
comunes en las salas de emergencia. Se deben a algin

traumatismo o golpe y/o enfermedad aguda.

Afectan a personas de todas las edades, pero son mdas

frecuentes en los nifos y en los adultos jovenes.
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Tratamiento de las lesiones articulares

El tratamiento de una lesién articular depende del tipo

de lesion.

El tratamiento puede incluir:

Reposo: Siempre ayuda a disminuir el dolor.

Hielo: EL hielo reduce la inflamacién.

Elevacién: La elevacién ayuda a reducir Lla

hinchazén.

Artrocentesis: En algunos casos es necesario drenar

el exceso del liquido articular.
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Tratamiento de las lesiones articulares

La artrocentesis es un procedimiento médico que
consiste en la introducciéon de un aguja a la articulacién

para drenar el exceso de liquido de la articulacién.

La artrocentesis se utiliza para:

« Diagnosticar una lesion articular: el liquido extraido
de la articulacién se puede analizar para detectar

sangre, pus o cristales.

« Tratar una Llesidén articular: el liquido en exceso
extraido de la articulacidon puede ayudar a reducir

la inflamacién y el dolor.
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Lesiones articulares crénicas

Las lesiones articulares crénicas son lesiones que se
producen de forma gradual y que pueden durar meses o

incluso anos.

Las causas mds comunes de las lesiones articulares

cronicas son las enfermedades, como la artrosis.

Los sintomas y signos de una lesién articular crénica
pueden variar en funcion de la enfermedad que la

causa.

Los sintomas mds comunes incluyen:
« Dolor: el dolor suele ser sordo y puede empeorar
con el uso de la articulacién.
« Rigidez: la articulaciéon puede estar rigida y tener
dificultad para moverse.
« Deformidad: Lla articulacién puede tener una

deformidad visible.
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Lesiones articulares crénicas

Las Llesiones articulares crénicas son relativamente
comunes. Afectan a personas de todas las edades, pero

son mas frecuentes en los adultos mayores.

Las lesiones articulares crénicas se pueden clasificar en
funcion de la enfermedad que las causa. Los tipos mds

comunes de lesiones articulares crénicas son:

o Artritis: una enfermedad que causa inflamacién y
dolor en las articulaciones.

« Artrosis: una enfermedad que causa el desgaste del

cartilago articular.

« Osteoartritis: una forma de artrosis que afecta a las
articulaciones que soportan peso, como las rodillas,
las caderas y las articulaciones de los dedos de los

pies.
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Artrosis de cadera

La artrosis es una enfermedad que causa el desgaste
del cartilago articular. EL cartilago es un tejido que
recubre las superficies articulares y permite que las

articulaciones se muevan suavemente.

La artrosis de cadera es una enfermedad relativamente
coman. Afecta a aproximadamente el 10% de las

personas mayores de 65 anos.

La artrosis de cadera se puede clasificar en funcién de
la causa que la produce.

Los tipos mas comunes de artrosis de cadera son:
o Artrosis primaria: la causa de la artrosis no se
conoce con certeza.
« Artrosis secundaria: la artrosis es causada por una
lesiéon o una enfermedad, como La osteonecrosis o Lla

enfermedad de Paget.

Cadera Normal * Cadera con Artrosis
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Artrosis de rodilla

La artrosis de rodilla es una forma de artrosis que
afecta a la articulacién de la rodilla. La articulacion de
La rodilla es la articulacidén que conecta la pierna con la
parte inferior del muslo.

La artrosis de rodilla es una enfermedad relativamente
comuin. Afecta a aproximadamente el 15% de las

personas mayores de 65 anos.

La artrosis de rodilla es una enfermedad crénica que
puede causar mucho dolor e incapacidad. La cirugia de
prétesis de rodilla puede ser una opcién efectiva para
las personas con artrosis de rodilla grave que no han
respondido a otros tratamientos.
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Tratamiento de artrosis de rodilla

El tratamiento de la artrosis de rodilla depende de la
gravedad de la enfermedad. EL tratamiento puede

incluir:

o« Medicamentos: Los medicamentos antiinflamatorios
no esteroideos (AINE) pueden ayudar a aliviar el

dolor y la inflamacién.

« Fisioterapia: La fisioterapia puede ayudar a
fortalecer los musculos que rodean la rodilla y

mejorar la movilidad.

« Tratamientos Regenerativos: EL acido hialurénico,
plasma rico en plaquetas, células madres; son
algunos tratamiento efectivos para evitar perder
cartilago en las articulaciones y formar una cicatriz
que interrumpe el ciclo del dolor crénico y mejora La
calidad de vida.

o Cirugia: la cirugia puede ser necesaria en los casos
graves de artrosis de rodilla y cuando otros
tratamientos no han funcionado.
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Tipos de cirugia

La cirugia para la artrosis de rodilla puede ser:

« Artroscopia: una cirugia minimamente invasiva que
se realiza a través de pequenas incisiones. La
artroscopia se puede utilizar para Llimpiar Lla
articulacién, reparar el cartilago o eliminar Llos

huesos o tejidos sueltos.

o Artroplastia total de rodilla: una cirugia que
reemplaza la articulacion de la rodilla con una
prétesis. La prétesis estd hecha de metal, pléstico y

cerdmica.

« Artroplastia parcial de rodilla: una cirugia que
reemplaza solo una parte de la articulacién de la
rodilla. La artroplastia parcial de rodilla se utiliza a
menudo para tratar la artrosis de rodilla en una

sola superficie articular.
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Tratamientos Regenerativos

e Plasma rico en plaquetas (PRP): el PRP es un
concentrado de plaquetas obtenido de la sangre del
propio paciente. Las plaquetas contienen factores de
crecimiento que pueden ayudar a reparar el
cartilago danado.

« Acido hialurénico: el dacido hialurénico es un
lubricante natural que se encuentra en las
articulaciones. EL acido hialurénico puede ayudar a
reducir la fricciédn en las articulaciones y aliviar el

dolor.

o Células madre: las células madre son células que
pueden convertirse en diferentes tipos de células.
Las células madre se pueden utilizar para reparar o

regenerar el cartilago dafado.
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Plasma rico en plaquetas (PRP)

EL PRP es un tratamiento que se realiza extrayendo
sangre del propio paciente y centrifugdndola para
obtener un concentrado de plaquetas. Las plaquetas
contienen factores de crecimiento que pueden ayudar a
reparar el cartilago danado.

EL PRP se puede inyectar directamente en la articulacién
afectada. EL tratamiento suele realizarse con anestesia
local.

EL PRP puede ayudar a aliviar el dolor y la rigidez, y

mejorar la movilidad en las personas con artrosis.

Los estudios han demostrado que el PRP puede ser

eficaz para tratar la artrosis de rodilla, cadera y manos
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Acido hialurénico

EL acido hialurénico es un lubricante natural que se
encuentra en las articulaciones. EL acido hialurénico
puede ayudar a reducir la friccion en las articulaciones

y aliviar el dolor.

EL acido hialurdnico se puede inyectar directamente en
la articulacién afectada. EL tratamiento suele realizarse

con anestesia Local.

Los efectos secundarios del acido hialurénico son leves

y suelen desaparecer por si solos.

Los efectos secundarios mds comunes incluyen:
« Dolor en el lugar de la inyeccidn
« Hinchazén

« Enrojecimiento
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Células madre

Las células madre son células que pueden convertirse
en diferentes tipos de células. Las células madre se
pueden utilizar para reparar o regenerar el cartilago

danado.

Las células madre se pueden obtener de diferentes
fuentes, como la médula ésea, la grasa o la sangre del

cordén umbilical.

Las células madre se pueden inyectar directamente en
la articulaciéon afectada o se pueden utilizar para

cultivar un nuevo cartilago.

Los tratamientos regenerativos para la artrosis son una
opcién prometedora para las personas con artrosis
grave que no han respondido a otros tratamientos y

desean posponer o evitar la cirugia.
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Lesiones Neurolégicas

Las lesiones neurolégicas son lesiones que afectan al

sistema nervioso.

El sistema nervioso es el sistema que controla todas las
funciones del cuerpo, incluidas la funcién motora, la
funcién sensorial, la funcidon cognitiva y la funcién

emocional.

Las lesiones neurolégicas pueden ser causadas por un
traumatismo, como una caida o un accidente
automovilistico, o por una enfermedad, como un

derrame cerebral o una lesion de la médula espinal.
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Lesiones neuroldgicas

Los sintomas de una lesién neurolégica pueden variar

segln la parte del sistema nervioso que esté lesionada.

Los sintomas comunes pueden incluir:
« Dolor

« Debilidad

« Pardlisis

« Pérdida de sensibilidad

« Problemas de coordinacion

« Problemas de equilibrio

« Problemas cognitivos

« Problemas emocionales
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Tipos de lesiones neurolégicas

Las lesiones neurolégicas se pueden clasificar segin Lla

parte del sistema nervioso que esté lesionada:

« Lesiones cerebrales:

Las lesiones cerebrales son lesiones que afectan al
cerebro. Las lesiones cerebrales pueden ser causadas
por un traumatismo, como una caida o un accidente
automovilistico, o por una enfermedad, como un

derrame cerebral o una infeccion.

« Lesiones de la médula espinal:

Las lesiones de la médula espinal son lesiones que
afectan a la médula espinal. La médula espinal es un
corddn nervioso que se extiende desde el cerebro hasta
la parte inferior de la espalda. Las lesiones de la
médula espinal pueden ser causadas por un
traumatismo, como una caida o un accidente

automovilistico, o por una enfermedad, como un tumor.
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Tipos de lesiones neurolégicas

« Lesiones nerviosas periféricas:

Las Llesiones nerviosas periféricas son Llesiones que
afectan a los nervios que se extienden desde el cerebro
y la médula espinal hasta el resto del cuerpo. Las
lesiones nerviosas periféricas pueden ser causadas por
un traumatismo, como una lesién por compresidon o una
Lesién por estiramiento, o por una enfermedad, como la

diabetes o la esclerosis multiple.
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Tratamiento de las lesiones neurolégicas

ELl tratamiento de las lesiones neuroldgicas depende del

tipo y la gravedad de la Llesién.

El tratamiento puede incluir:

Medicamentos: Los medicamentos pueden usarse
para controlar el dolor, la inflamacién y otros
sintomas.

Cirugia: La cirugia puede usarse para reparar und
lesidn o para colocar un dispositivo de soporte.
Fisioterapia: La fisioterapia puede ayudar a
restaurar la funcién motora y sensorial.
Rehabilitacién: La rehabilitacién puede ayudar a las
personas a adaptarse a vivir con una lesién

neuroldgica.
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Lesiones neurolégicas de columna

Las lesiones de columna son lesiones que afectan a la

columna vertebral.

Pueden ser causadas por un traumatismo, como un
golpe o una caida, o por una enfermedad, como la

osteoporosis.

Las lesiones de columna pueden causar dolor,
debilidad, pérdida de sensibilidad y pardlisis.

La columna vertebral es la estructura que sostiene la
cabeza y la espalda. La columna vertebral esta
formada por huesos, discos intervertebrales, ligamentos

y muasculos.
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Lesiones neurolégicas de columna

Las hernias discales son Llesiones que se producen
cuando un disco intervertebral se sale de su lugar.

Los discos intervertebrales son almohadillas de
cartilago que se encuentran entre los huesos de la

columna vertebral.

Las hernias discales son relativamente comunes. Son la

causa del 20% de las lesiones por traumatismos.
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Tipos de lesién de columna

Las hernias discales se pueden clasificar en funcién de

la

ubicacién del disco intervertebral afectado. Las

principales ubicaciones de las hernias discales son:

Cervical: la parte de la columna vertebral que

sostiene La cabeza.

Tordcica: la parte de la columna vertebral que se

encuentra entre el cuello y la cintura.

Lumbar: la parte de la columna vertebral que se

encuentra entre la cintura y las nalgas.

Sacrocoxis: Lla parte final de la columna vertebral.
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Neuropatias periféricas

Las neuropatias periféricas son lesiones que afectan a
los nervios periféricos. Los nervios periféricos son los
nervios que se encuentran fuera del sistema nervioso

central (el cerebro y la médula espinal).

Las neuropatias periféricas son relativamente comunes.
Pueden ser causadas por una variedad de factores,

como:

« Traumatismo: un golpe o una caida puede dafiar los

nervios periféricos.

« Enfermedades: algunas enfermedades, como Lla
diabetes o la esclerosis mualtiple, pueden causar
neuropatias periféricas.

» Envejecimiento: los nervios periféricos se vuelven

mas vulnerables al dano con la edad.
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Neuropatias periféricas

Las neuropatias periféricas se pueden clasificar en
funcién de la causa que las produce. Los tipos mas

comunes de neuropatias periféricas son:

« Neuropatias traumdticas: son causadas por un

golpe o una caida.

« Neuropatias diabéticas: son causadas por Lla
diabetes.

« Neuropatias hereditarias: son causadas por una

anomalia genética.

« Neuropatias téxicas: son causadas por la exposicién

a toxinas, como el plomo o el mercurio.

68



MANUEL DEL PACIENTE DE TRAUMATOLOGIA

Neuropatias periféricas : Tanel del Carpo

EL tanel del carpo es un conducto estrecho en la

muneca que contiene el nervio mediano.

EL nervio mediano es responsable de la sensibilidad y el
movimiento de los dedos pulgar, indice, medio y parte

del anular.

La neuropatia del tanel del carpo es una lesidbn que
afecta al nervio mediano. Se produce cuando el nervio

mediano se comprime en el tanel del carpo

La neuropatia del tanel del carpo
es una de las lesiones neurolégicas
periféricas mdas comunes. Afecta a
aproximadamente el 1% de la

poblacién adulta.
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Tanel del Carpo: Sintomas

Los sintomas y signos de la neuropatia del tanel del
carpo pueden variar en funcién de la gravedad de la

Llesion.
Los sintomas mas comunes incluyen:

» Dolor: el dolor suele ser sordo y se localiza en la
palma de la mano y la muneca.

« Hormigueo: el hormigueo suele afectar a los dedos
pulgar, indice, medio y parte del anular.

« Debilidad: Lla debilidad puede afectar a los muasculos

de la mano y los dedos
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Tanel del Carpo: tipos de Llesién

La neuropatia del tdnel del carpo puede ser causada

por una variedad de factores, como:

« Traumatismo: un golpe o wuna caida puede
comprimir el nervio mediano.

« Actividad repetitiva: la actividad repetitiva, como
teclear o escribir a maquina, puede comprimir el
nervio mediano.

« Enfermedades: algunas enfermedades, como Lla
artritis reumatoide o la diabetes, pueden aumentar

el riesgo de neuropatia del tanel del carpo.

Las lesiones neuroldgicas periféricas pueden ser muy
debilitantes. Es importante consultar a un médico si se
sospecha que se ha producido una lesién neurolégica

periférica.
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Tanel del Carpo: Tratamiento

EL tratamiento de la neuropatia del tunel del carpo

depende de la gravedad de la lesion.

En los casos Lleves, el tratamiento puede ser
conservador, como el reposo, el uso de

antiinflamatorios y la fisioterapia.

En los casos graves, puede ser necesario realizar un

tratamiento mas especifico, como la cirugia.
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CAPITULO 5

El gran dia de la
Cirugia ortopédica

Cirugia ortopédica

La cirugia ortopédica es una rama de la medicina que
se ocupa del diagnéstico y tratamiento quirGrgico de
las enfermedades, lesiones y deformidades del aparato
locomotor. EL aparato locomotor es el sistema de
huesos, musculos, articulaciones, tendones y

ligamentos que nos permite movernos.
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Cirugia Ortopedica

La cirugia ortopédica puede utilizarse para tratar una

amplia gama de afecciones, incluyendo:

Fracturas: Las fracturas son roturas en Los huesos.

Luxaciones: Las luxaciones son lesiones en las que

las superficies articulares se separan por completo.

Lesiones ligamentosas: Las lesiones ligamentosas
son lesiones en los ligamentos, que son bandas de
tejido conectivo que conectan los huesos entre si.

Lesiones musculares: Las lesiones musculares son

lesiones en los musculos.

Lesiones articulares: Las lesiones articulares son
lesiones en las articulaciones.

Enfermedades degenerativas: Las enfermedades
degenerativas son enfermedades que causan el
desgaste de los huesos, las articulaciones y Llos

tejidos blandos.
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Tipos de cirugia ortopédica

Hay muchos tipos diferentes de cirugia ortopédica, cada uno

de los cuales se utiliza para tratar una afeccién especifica.

Algunos de los tipos mds comunes de cirugia ortopédica

incluyen:

o Reduccién cerrada: La reduccion cerrada es un
procedimiento en el que el médico coloca manualmente
las superficies articulares en su lugar sin realizar una

incision.

e Reduccién abierta: La reduccion abierta es un
procedimiento en el que el médico realiza una incisién en
la piel para acceder a la articulacién y colocar las

superficies articulares en su lugar.

 Fijacién interna: La fijacién interna es
un procedimiento en el que el médico
utiliza tornillos, placas o clavos para

unir los huesos rotos.
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Tipos de cirugia ortopédica

e Artroscopia: La artroscopia es un procedimiento
minimamente invasivo en el que el médico inserta una
pequena cdmara y otros instrumentos quirdrgicos a través

de pequenas incisiones en la piel.

e Reemplazo articular: EL reemplazo articular es un
procedimiento en el que el médico reemplaza una

articulaciéon dafada con una prétesis.
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Cémo prepararse para una cirugia ortopédica

EL proceso de preparacién para una cirugia ortopédica
puede variar segln el tipo de cirugia que se vaya a
realizar. Sin embargo, en general, el paciente debe

sequir los siguientes pasos:

« Consultar con el médico: EL paciente debe consultar
con su médico para discutir los riesgos y beneficios

de la cirugia, asi como los objetivos de la cirugia.

« Realizar exdmenes médicos: EL paciente debe
someterse a exdmenes meédicos para evaluar su
salud general y determinar si estd apto para la

cirugia.
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Cémo prepararse para una cirugia ortopédica

« Adoptar un estilo de vida saludable: EL paciente
debe adoptar un estilo de vida saludable, que
incluya una dieta saludable, ejercicio regular y
descanso suficiente.

« Detener el consumo de alcohol y tabaco: EL paciente
debe dejar de consumir alcohol y tabaco antes de la
cirugia, ya que estos pueden aumentar el riesgo de
complicaciones.

« Tomar los medicamentos recetados: EL paciente

debe tomar los medicamentos recetados por su
médico, segun las indicaciones.

&
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Cémo recuperarse de una cirugia ortopédica

« EL proceso de recuperaciéon de una cirugia ortopédica
puede variar segin el tipo de cirugia que se haya
realizado.

Sin embargo, en general, el paciente debe seguir los

siguientes pasos:

« Sequir las instrucciones del médico: El paciente debe
seguir las instrucciones de su médico
cuidadosamente para garantizar una recuperaciéon

exitosa.

« Descansar: EL paciente debe descansar lo suficiente

para permitir que su cuerpo se recupere.
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Cémo recuperarse de una cirugia ortopédica

« Utilizar los dispositivos de apoyo recomendados: EL
paciente debe utilizar los dispositivos de apoyo
recomendados por su médico, como férulas, yesos o

muletas.

« Realizar ejercicios de rehabilitacién: EL paciente debe
realizar ejercicios de rehabilitacién bajo la
supervision de un fisioterapeuta para ayudar a
mejorar su fuerza, flexibilidad y rango de

movimiento.
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Complicaciones de la cirugia ortopédica

Como cualquier procedimiento quirdrgico, la cirugia
ortopédica puede conllevar riesgos y complicaciones.
Algunas de las complicaciones mds comunes de la

cirugia ortopédica incluyen:

 Infeccién: La infeccion es una complicacién grave

que puede requerir tratamiento con antibidticos.

« Sangrado: EL sangrado puede ser una complicacién

grave que puede requerir transfusiéon de sangre.

« Lesiones a los nervios o los vasos sanguineos: Las
lesiones a los nervios o los vasos sanguineos pueden
causar problemas de sensibilidad, movimiento o

circulacion.

« Alergia a la anestesia: La alergia a la anestesia es
una complicacién rara pero grave que puede
provocar la muerte.
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eatss

V L]
Check list de la cirugia ortopédica v —
V aE——

1.Completar pre-operatorios: Tener sus exdmenes de
laboratorios, evaluacién por cardiologia 12 horas
antes de la cirugia.

2.Acudir 2 horas antes el dia de su cirugia, traer
exdmenes de imdgenes como Resonancias o
Tomografias, si fueron realizadas en otro
establecimiento.

3.Acudir en ayunas, estar sin probar alimento alguno,
comida ni bebidas 8 horas antes de la cirugia. Y la
ultima comida previa a las 8 horas, debe ser ligera.

4.Tener las uhas de las manos y pies, sin esmaltes,
retirarlos en casa. Realizar un lavado y aseo
completo del cuerpo. NO razurase o afeitarse la
zona a operar.

5.Acudir a la cirugia ambulatoria siempre con un
acompanante o familiar para que pueda ayudarlo

antes y después de la cirugia.
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CAPITULO 6

La Terapia Fisica y
Rehabilitacion tu
mejor aliado

Terapia Fisica y Rehabilitacién

La rehabilitacién es un proceso que ayuda a las
personas a recuperar su funcién y su calidad de vida
después de una Llesién, una enfermedad o una cirugia.
La rehabilitacion puede ser fisica, ocupacional y/o

cognitiva.
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Tipos de rehabilitacién

La rehabilitacién puede clasificarse segun el area del

cuerpo que se esta tratando:

Rehabilitacién fisica: La rehabilitacién fisica se
centra en el movimiento y la funcién del cuerpo. Se
utiliza para tratar Llesiones, enfermedades o
condiciones que afectan al movimiento, como la
artritis, las lesiones deportivas o los accidentes

cerebrovasculares.

Rehabilitacién  ocupacional: La rehabilitacién
ocupacional se centra en las actividades de la vida
diaria. Se utiliza para ayudar a las personas a
realizar tareas cotidianas, como vestirse, comer o
banarse.

Rehabilitacidon cognitiva: La rehabilitacidon cognitiva
se centra en Llas funciones cognitivas, como Lla
memoria, el pensamiento y el lenguaje. Se utiliza
para tratar lesiones, enfermedades o condiciones
que afectan a las funciones cognitivas, como el
Alzheimer, el Parkinson o Llos accidentes

cerebrovasculares.
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Cémo prepararse para la rehabilitacién

La preparaciéon para la rehabilitacion es importante

para garantizar una recuperaciéon exitosa.

El paciente debe seguir los siguientes pasos:

« Consultar con el médico: EL paciente debe consultar
con su médico para discutir los objetivos de la
rehabilitacion 'y los pasos necesarios para

prepararse.

« Realizar ejercicios: EL paciente debe realizar
ejercicios, bajo la supervision de un fisioterapeuta,
para mejorar su fuerza, flexibilidad y rango de

movimiento.

« Aprender sobre la condicién: El paciente debe
aprender sobre su condicién para comprender mejor

el proceso de rehabilitacion.
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Cémo recuperarse de la rehabilitacién

La recuperaciéon de la rehabilitacién puede variar segin
la condicibn del paciente y Llos objetivos de Lla

rehabilitacién.

Sin embargo, en general, el paciente debe seguir los

siguientes pasos:

« Segquir las instrucciones del médico: EL paciente debe
seguir las instrucciones de su médico
cuidadosamente para garantizar una recuperaciéon

exitosa.

« Ser paciente: La recuperacién puede llevar tiempo y

esfuerzo. EL paciente debe ser paciente y persistente.

« Apoyarse en los demds: EL paciente debe apoyarse
en su familia, amigos y otros miembros del equipo

de rehabilitacion.
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Complicaciones de la rehabilitacién

La rehabilitacién puede conllevar algunos riesgos y

complicaciones, como:

« Lesiones a los nervios o los vasos sanguineos: Las
lesiones a los nervios o los vasos sanguineos pueden
causar problemas de sensibilidad, movimiento o

circulacioén.

» Recaida: La recaida es una complicaciéon que puede
ocurrir cuando el paciente no sigue las instrucciones
del médico o no realiza Llos ejercicios de

rehabilitacion.

Es importante hablar con su médico sobre los riesgos y
complicaciones de la rehabilitacién antes de tomar una

decision.
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Tips para una rehabilitacién exitosa

Aqui hay algunos tips para una rehabilitacién exitosa:

« Sea proactivo: Tome el control de su rehabilitacién y
trabaje con su equipo de rehabilitacibn para

establecer objetivos y crear un plan de tratamiento.

« Sea paciente: La rehabilitacién Llleva tiempo vy
esfuerzo. Sea paciente y persistente con sus

objetivos.

« Sea positivo: Una actitud positiva puede ayudarlo a

recuperarse mds rapido y mejor.

« Apoyarse en los demds: EL apoyo de su familia,
amigos y otros miembros del equipo de
rehabilitacion puede ayudarlo a superar los desafios

de la rehabilitacion.

La rehabilitacién puede ser un proceso desafiante, pero
también puede ser muy gratificante. Con esfuerzo y
dedicacién, puede recuperarse de su lesiébn o

enfermedad y recuperar su calidad de vida.
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CAPITULO




MANUEL DEL PACIENTE DE TRAUMATOLOGIA

CAPITULO 7

Convivir con tu lesion
hasta la recuperacion
completa

Vivir con una lesién

Vivir con una lesibn puede ser un reto, pero es
importante recordar que es posible vivir una vida plena
y productiva. Con el tiempo y el esfuerzo, puede
adaptarse a su nueva condicién y alcanzar sus
objetivos.
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Adaptaciones para la vida diaria

Una de las primeras cosas que debe hacer es identificar
las adaptaciones que necesita para realizar sus

actividades diarias.

Estas adaptaciones pueden incluir:

» Dispositivos de apoyo: Los dispositivos de apoyo,
como muletas, andadores o sillas de ruedas,

pueden ayudarlo a moverse con mas facilidad.

« Modificaciones en el hogar: Las modificaciones en el
hogar, como la instalacién de pasamanos o barras
de agarre, pueden ayudarlo a realizar tareas

cotidianas de forma mas segura.

« Cambios en el estilo de vida: Los cambios en el
estilo de vida, como una dieta saludable y un
ejercicio regular, pueden ayudarlo a mantenerse

fuerte y saludable.
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Apoyo emocional

EL apoyo emocional es esencial para vivir con una

Lesion.

EL apoyo de su familia, amigos y otros miembros de la
comunidad puede ayudarlo a lidiar con los desafios

emocionales de su condicion.
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Cémo prevenir recaidas

Si ha sufrido una Llesidn, es importante seguir las
instrucciones de su médico para prevenir recaidas. Estas

instrucciones pueden incluir:

« Seguir un programa de rehabilitacién: EL programa
de rehabilitacion le ayudard a mejorar su fuerza,

flexibilidad y rango de movimiento.

« Tomar Llos medicamentos recetados: Los
medicamentos recetados pueden ayudar a controlar

el dolor y La inflamacién.

« Realizar ejercicios de forma regular: Los ejercicios de
forma regular pueden ayudarlo a mantenerse fuerte

y saludable.
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Tips para vivir con una lesién

« Sea paciente: La recuperacion Llleva tiempo vy
esfuerzo. Sea paciente y persistente con sus

objetivos.

» Sea positivo: Una actitud positiva puede ayudarlo a

adaptarse a su nueva condicion.

« Aprenda sobre su condicién: Aprenda sobre su
condicién para comprender mejor sus limitaciones y

cdmo adaptar su vida a ellas.

» Busque apoyo: No tenga miedo de pedir ayuda a su
familia, amigos, médicos o otros miembros de la

comunidad

Con el tiempo y el esfuerzo, puede aprender a superar

su lesidon y alcanzar su recuperaciéon completa.
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Epilogo

Este ebook ha proporcionado informacién sobre una
amplia gama de trastornos del aparato locomotor,
desde fracturas y luxaciones hasta lesiones musculares
y neurolégicas. También ha cubierto los temas de
cirugia ortopédica, rehabilitacién y cémo vivir con una

Lesion.

Esperamos que esta informacién haya sido Gtil y que Lle
haya proporcionado una mejor comprensién de su

condicién.

Si tiene alguna pregunta o inquietud, no dude en

ponerse en contacto con su médico.
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"Lo que esta
delante de nosotros
y lo que esta detras
es poco importante,

comparado con lo
que reside en
nuestro interior”

RALPH WALDO EMERSON.

www.novotrauma.pe

98



MANUEL DEL PACIENTE DE TRAUMATOLOGIA

Conclusion

Si ha sufrido una Llesién, es importante que busque

atencién médica lo antes posible.

Nuestro equipo de traumatélogos experimentados
puede diagnosticar su condiciéon y desarrollar un plan
de tratamiento personalizado para usted.

Para obtener mas informacién o para programar una
cita con un traumatélogo de Novotrauma, visite nuestro

sitio web o lLdmenos hoy mismo.
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