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RESUMEN:

Los ligamentos meniscofemorales se extienden desde el cuerno posterior del menisco externo a la cara la-
teral del condilo medial del fémur. Son considerados como ligamentos accesorios y estructuras inconstan-
tes por la mayoria de los autores.

Para establecer la incidencia de los ligamentos meniscofemorales, cuarenta rodillas cadavéricas fueron dise-
cadas. En todas las rodillas examinadas, el menisco externo se encontraba conectado al fémur. El ligamento
meniscofemoral anterior se presentd como una estructura constante y el ligamento meniscofemoral posterior
se encontro en 28 de las 40 rodillas. Al menos un ligamento meniscofemoral fue encontrado en todas las ro-
dillas, con ambos presentes en el 70%, siendo una incidencia mas alta que las previamente reportadas.
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ABSTRACT :

The menisco- femoral ligaments extend from the posterior horn of the lateral meniscus to the lateral as-
pect of the medial femoral condyle. They are considered accessory ligaments and inconstant structures by
most of the authors.

Forty cadaveric knees were dissected to establish the incidence of the menisco- femoral ligaments. In
every joint examined, the lateral meniscus was connected to the femur. The anterior menisco-femoral li-
gament was a constant structure and the posterior menisco-femoral ligament was present in 28 of the 40
knees.

A menisco- femoral ligament was found in all knees, with both present in 70% of the knees, a higher inci-

dence than previously reported.

INTRODUCCION

Cuando se explora el cuerno posterior del menisco
externo, ademas de su insercion directa en la tibia,
se encuentran fibras que nacen desde el menisco y
se extienden hasta la cara externa del condilo femo-
ral medial. Estas fibras, consideradas ligamentos ac-
cesorios de la rodilla, se denominan ligamentos me-
niscofemorales.

Se reconocen un ligamento meniscofemoral an-
terior (LMFa) o de Humphry, que recorre la ca-
ra anterior del ligamento cruzado posterior
(LCP), y un ligamento meniscofemoral poste-
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rior (LMFp) o de Wrisberg que discurre por la
cara posterior del LCP.

Si bien en las publicaciones estos ligamentos son
bien reconocidos, su descripcion ha demostrado una
gran variacion en cuanto a su morfologia, funcion y
en especial en cuanto a su frecuencia (1-11).

El proposito de este trabajo es determinar la fre-
cuencia de aparicion de los ligamentos menisco-
femorales en un grupo de rodillas cadavéricas.

MATERIAL Y METODO

Se evaluaron cuarenta rodillas cadavéricas sin
evidencias de cirugias previas y con indemnidad
del cuerno posterior del menisco externo y am-
bos ligamentos cruzados.

Se utilizaron técnicas de diseccién convenciona-
les. Después de remover la piel y el tejido celu-
lar subcutaneo, se resecaron todas las partes
blandas incluyendo planos musculares y estruc-
turas vasculonerviosas. Se expuso la articulacion
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respetando las inserciones de los complejos liga-
mentarios interno y externo.

Abordaje anterior: Con la rodilla en 90° de flexion,
se abord¢ el intercondilo desde anterior. Se reseco el
ligamento cruzado anterior, la bolsa adiposa y sino-
vial que separa ambos ligamentos cruzados y se ex-
puso la cara anterior del LCP. Se inspecciono las es-
tructuras que conectaban el menisco externo al fé-
mur para evaluar el LMFa de Humphry.

Abordaje posterior: Con la rodilla en extension,
se reseco la capsula articular posterior y se expu-
so la cara posterior del LCP y el cuerno posterior
del menisco externo para verificar la presencia
del LMFp de Wrisberg.

Ambos ligamentos meniscofemorales fueron di-
secados desde el menisco hasta su insercidn fe-
moral.

RESULTADOS

En las 40 rodillas disecadas, el cuerno poste-
rior del menisco externo presentd conexion
con el condilo femoral medial. El ligamento
meniscofemoral anterior (Humphry) fue en-
contrado en las cuarenta rodillas examinadas

Figura 1: Vista anterior de rodilla derecha. Con el ligamento
cruzado anterior resecado se identifica el LMFa por delante

Figura 2: Vista posterior de rodilla derecha. Notese el
LMFp discurrientdo en forma oblicua al LCP

(100%) (Fig.1). Nace en el cuerno posterior
del menisco externo por detras de su insercion
directa en la tibia y discurre por delante del
LCP. Se inserta en la cara externa del condilo
femoral medial, anterior al ligamento cruzado
posterior, en un area que corresponde a un ter-
cio de este ultimo.

El ligamento meniscofemoral posterior (Wris-
berg) estuvo presente en 28 de las 40 rodillas
estudiadas (70%) (Fig.2). Tiene un origen co-
mun con el ligamento de Humphry y corre por
detras del LCP insertdndose en el fémur, poste-
rior e inferior al ligamento cruzado posterior.
En 12 rodillas el LMFp estuvo ausente (30%)

(Fig.3).

Figura 3: Vista posterior de rodilla derecha. Se objetiva la
ausencia del LMFp y la presencia del LMFa.

DISCUSION

En el presente trabajo, la incidencia de aparicion
los ligamentos meniscofemorales es mas elevada
que en reportes previos. Desde su primera des-
cripcion por Poirier y Charpy en 1892, numero-
sos autores publicaron estudios anatomicos sobre
estos ligamentos. Su descripcion ha demostrado
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una gran variacidn en especial en cuanto a su fre-
cuencia (1,11) (Tabla 1).

Tabla 1: Tabla comparativa de la incidencia de los
ligamentos meniscofemorales

Numero
de rodillas

Humphry| Wrisberg| Ambos

Heller y col. 140 36% 35% 6%
JBJS Br 1964

Yamamoto y col. 100 76% 3% | 49%
Kobe ] Med Sci 1991

Wan y col. 60 33% 93% | 23%
Clin Anat 1995

Poyton y col. 42 83% 90% | 64%

JBJS Br 1997

Gupte y col. 78 4% 69% | 50%
JBIS Br 2002

Los Autores 40 100% 70% 70%

Las diferencias en la incidencia reportada para estos
ligamentos impresiona tener un origen multifacto-
rial. Algunos autores (5) realizan un abordaje por
via anterior para identificar ambos ligamentos y la
dificultad en diferenciar el LMFp por esta via podria
explicar su baja incidencia de aparicion. En nuestro
estudio, un abordaje anterior para disecar el LMFay
un abordaje posterior para identificar el LMFp fue-
ron utilizados para obtener vision directa de ambas
estructuras.

Otra causa para las diferencias encontradas en la li-
teratura podria deberse a que lesiones meniscales o
del LCP pueden comprometer los meniscofemora-
les, sin embargo la mayoria de los trabajos son rea-
lizados en rodillas de adultos en los que no se espe-
cifica el estado del menisco externo o del LCP
(1,11). En nuestro trabajo, los meniscos y ambos li-
gamentos cruzados no presentaban lesiones o evi-
dencias de cirugias previas.

Otra explicacion de las variaciones reportadas po-
dria deberse a diferencias raciales. Cho y col.1 en un
estudio cadavérico de poblacion asiatica encuentran
ausencia de LMFa en todas las rodillas disecadas.
En contraposicion un trabajo que evalta el mismo
ligamento en otra poblacion encuentra una inciden-
cia del 83% (9) y en nuestro estudio fue del 100%.

Lahlaidi y col. (7) describen una explicacion em-
briologica a estas diferencias. Sugieren que los liga-
mentos meniscofemorales nacen como una sola ex-

pansion y la posicion del LCP durante el desarrollo
determinaria la division de ésta estructura en 2 liga-
mentos en algunas rodillas. Sin embargo estas ob-
servaciones no han sido repetidas.

Las causas de la discrepancia en la aparicion de
los ligamentos menisco-femorales estd en dis-
cusion. La anatomia del cuerno posterior de
menisco externo y sus expansiones es compleja
y todavia en constante revision. Segin nuestro
conocimiento la incidencia presentada en nues-
tro estudio es la més alta de las reportadas en la
literatura. Al menos un ligamento meniscofe-
moral fue encontrado en todos los especimenes
disecados, el LMFa se present6 como una es-
tructura constante y el LMFp se present6 en el
70% de las rodillas.
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