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RESULTADOS
•Existen diferencias estadísticamente

significativas (p<0’05) en los datos de
hemoglobina postquirúrgica en pacientes
que han sido tratados con ácido
tranexámico respecto a los que no lo
fueron, siendo mayor este valor en el
grupo en cual se aplicó el tratamiento.
•No existen diferencias estadísticamente

significativas en referencia a la tasa de
complicaciones y la necesidad de
transfusiones postquirúrgicas.

CONCLUSIONES
• Los pacientes que recibieron ácido tranexámico presentaron mejores valores de hemoglobina

postquirúrgica y una disminución menos acusada de esta respecto a la prequirúrgica.
• No existen diferencias estadísticamente significativas sobre la necesidad de transfusión o las

complicaciones postquirúrgicas entre ambos grupos.
• La administración de ácido tranexámico es útil para lograr una menor pérdida sanguínea

postquirúrgica.
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INTRODUCCIÓN

La artroplastia total de rodilla es una
cirugía compleja que puede presentar
complicaciones, tanto de tipo
ortopédico como sistémico. Una de
las más importantes es la pérdida de
sangre que requiere transfusión
sanguínea postquirúrgica en torno al
25% de los pacientes.
En la última década han aparecido
estudios que analizan si la aplicación
de ácido tranexámico, a través de
diversas vías, disminuye el sangrado
intraoperatorio y la necesidad de
transfusiones posteriores, así como
las posibles complicaciones asociadas
a su uso.
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