
Rev Esp Artrosc Cir Articul. 2019;26(1):73-4 73

Los compartimentos posteromedial (PM) y pos-
terolateral (PL) de la rodilla se encuentran in-
dependizados entre sí por el septo posterior. La 

resección del septo posterior tras la creación de 
los portales PM y PL permite comunicar ambos 
compartimentos posteriores y obtener una visión 
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LCP: ligamento cruzado posterior; CFI: cóndilo femoral interno; PPM: 
portal posteromedial.
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no comprometida. Pese a no formar parte de los 
gestos habituales durante una artroscopia ruti-
naria de rodilla, resulta muy útil en cirugías como 
la resección de ciertos tumores (destacando por 
su frecuencia la sinovitis villonodular pigmenta-
da), el abordaje a la fabela, la extracción de cuer-
pos libres o el reanclaje de avulsiones óseas de 
la inserción tibial del ligamento cruzado posterior 
(LCP). Además, la creación de este portal permite 
una buena visualización de la porción posterosu-

perior de ambos cóndilos femorales y de la cara 
posterior del LCP, del ligamento de Wrisberg, del 
tendón poplíteo y de la unión meniscocapsular 
de ambos meniscos.

En la imagen se aprecia la visión de los com-
partimentos posteriores desde el portal PL tras la 
resección del septo posterior. Se aprecia la parte 
posterior del cóndilo femoral interno, la inserción 
tibial y el margen craneal del LCP, y la cánula de 
trabajo en el portal PM.


