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IntroducciónIntroducción

• La condromalacia rotuliana es una enfermedad 
caracterizada por degeneración de la superficie del 
cartílago hialino rotulianocartílago hialino rotuliano. 

• También llamada "Síndrome patelo-femoral" ; se refiere 
a los estadios iniciales de la enfermedad, en los que los , q
síntomas pueden ser totalmente reversibles.

• Frecuente en adolescentes y adultos jóvenes.
• Clínica: dolor retro-rotuliano, que aumenta durante la 

flexión y se acompaña de crepitación.



• Factores predisponentes: traumas, sobrepeso, sinovitis 
prolongada, mal alineamiento del mecanismo extensor 
d l dill ió d l i ót l lt bl ióde la rodilla, pronación del pie, rótula alta, subluxación, 
antecedentes genéticos, anomalías congénitas de la 
rótula, etc.,

• Más común en deportistas: jugadores de baloncesto, 
fútbol, ciclistas, karate, tenistas, remeros, alpinistas, 
bailarines de ballet jugadores de rugby y corredoresbailarines de ballet, jugadores de rugby y corredores. 



• Causas: inestabilidad, trauma, fracturas, subluxación, 
aumento del ángulo del cuadricep, alineación 
patologica post-trauma, síndrome de hiperpresiónpatologica post trauma, síndrome de hiperpresión 
lateral y lesiones del ligamento cruzado posterior, 
artritis, sinovitis e infección.

• Los diagnósticos diferenciales son estrechamiento• Los diagnósticos diferenciales son estrechamiento 
ileotibial, neuritis, bursitis, uso excesivo, desalineación, 
estabilidad del núcleo, etc. 



Objetivos:

• Mostrar y revisar los grados de condromalacia rotuliana 
en IRM.en IRM.



R i ió d l tRevisión del tema:

• La RM permite estudiar el cartílago con una gran 
resolución espacial y de contraste demostrandoresolución espacial y de contraste, demostrando 
lesiones con superficie articular intacta. 

• También nos permite deternimar la extensión y clasificar 
adecuadamente las lesiones.

• La clasificación de Shahriaree diferencia cuatro grados 
progresivos de condromalaciaprogresivos de condromalacia.



Grado I:

IRM: zonas focales o difusas de hiperseñal sin alteración en el contorno 
del cartílago. Representa ruptura de fibras verticales de colágeno, condel cartílago. Representa ruptura de fibras verticales de colágeno, con 
deficiencia de cohesión entre la capa superficial y el hueso.



Grado II:Grado II:

IRM: hiperseñal con convexidad de la superficie del cartílago, que 
representa un área focal de separación entre las capas superficial yrepresenta un área focal de separación entre las capas superficial y 

profunda del cartílago hialino, pueden observarse fisuras superficiales.



Grado III:Grado III:

IRM: defecto en la superficie articular con hiperintensidad de la señal, 
puede verse ulceraciones profundas.



Grado IV:Grado IV:

Ulceraciones profundas y exposición del hueso subcondral, en 
ocasiones se evidencia lesiones del mismo.



Conclusión:Conclusión:

• La condromalacia rotuliana es una entidad caracterizada 
por degeneración del cartílago  hialino rotuliano.

• Existen cuatro grados progresivos de condromalaciaExisten cuatro grados progresivos de condromalacia.
• Grado I afecta la capa superficial. Grado II se extiende a 

la capa profunda y puede tener fisuras. Grado III 
presenta ulceraciones y fragmentación del cartílago. 
Grado IV muestra ulceraciones profundas, con afección 
del hueso subcondral.del hueso subcondral.

• Es importante hacer el diagnóstico en estadios 
precoces, antes de que el cartílago sufra un daño 
i iblirreversible.
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