
LOGO ÁREA FISIOTERAPIA 

GUÍA INFORMATIVA PARA EL 

PACIENTE CON PRÓTESIS DE RODILLA 

FASE AMBULATORIA 

CONSEJOS 

1. NO colocar cojín bajo la rodilla.

2. Aplicación de hielo cada 2 horas durante 10

minutos respetando las horas de descanso

nocturno.

3. Evitar asientos bajos.

4. Dar varios paseos al día de 5-10 minutos,

aumentando el tiempo y la distancia

progresivamente.

EJERCICIOS DE FORTALECIMIENTO 

Realización de los ejercicios explicados 

previamente en la FASE HOSPITALARIA, 

incrementando paulatinamente el número de 

repeticiones. 

1. Bombeos de tobillo.

2. Isométricos de cuádriceps.

3. Flexión de rodilla tumbado en la cama.

4. Isotónicos de cuádriceps.

5. Flexión de rodilla sentado en la cama.

Una vez que haya iniciado el tratamiento de 

fisioterapia en el centro que le corresponda, siga 

las instrucciones facilitadas por su fisioterapeuta. 
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GUÍA INFORMATIVA PARA EL 

PACIENTE CON PRÓTESIS DE RODILLA 

ARTROPLASTIA– PRÓTESIS DE RODILLA 

Procedimiento quirúrgico de sustitución de la superficie 

articular de la rodilla. 

3. Aplicación de hielo suministrado por el personal

del centro.

4. Durante el día, cuando permanezca sentado o

tumbado más de 30 minutos, doble y estire la

rodilla.

5. Use calzado cerrado y cómodo que le sujete bien el

pie.

6. Inicio de la deambulación bajo indicación médica y

supervisión del fisioterapeuta.

EJERCICIOS: 3veces/día 10 repeticiones 

1. Bombeos de tobillo: tumbado en la cama con la

rodilla estirada, realice flexo-extensión de tobillo.

4. Isotónico de cuádriceps: tumbado en la cama con la

pierna estirada, subir la pierna unos 20 cm, mantener

unos segundos y después descender lentamente.

5. Sentado al borde de la cama doblar y estirar la rodilla

CONSEJOS 

FASE HOSPITALARIA 
MARCHA CON MULETAS 

1 º Se adelantan las dos muletas al mismo tiempo. 

1. NO colocar cojín bajo la rodilla.

2. NO articular la cama a nivel de la rodilla

2. Isométricos de cuádriceps: tumbado en la cama

con la rodilla estirada, apriete la parte posterior de

la rodilla contra la cama.

3. Inicio de la flexión de rodilla: doble y estire la

rodilla todo lo que pueda deslizando el talón sobre

la cama.
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2 º Se adelanta la pierna operada 

3 º Finalmente la pierna sana. 

ESCALERAS 

- SUBIR: Colocar el/los bastones en el escalón superior, a

continuación la pierna sana y por último la operada.

- BAJAR: Colocar el/los bastones en el escalón inferior, a

continuación la pierna operada y por último la sana.


