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INTRODUCCION

- Las Amputaciones distales son una causa frecuente de consulta en centros sanitarios y servicios de urgencias.
Existe una gran disparidad en el tratamiento local de las mismas.
*El tratamiento con técnicas complejas como injertos libres, colgajos de deslizamiento... supone un aumento del coste sin

la obtencién de mejores resultados que otras técnicas mds simples.
-La cura oclusiva supone un método sencillo, con una buena relacién coste-beneficio y con pocas complicaciones.

OBJETIVO

Aplicar método de curas oclusivas en amputaciones distales de dedos y analizar sus resultados.

MATERIAL Y METODO PREVALENCIA
o 12 pacientes atendidos por amputaciones trauméticas PREVALENCIA Seglin dominancia
distales de dedos de la mano, en los que se opt6 por segun dedo
realizar cura oclusiva. EAL AT

DERECHCS
H|ZQUIERDOS

o Sélo se descartaron aquellas amputaciones que no
presentaban un buen recubrimiento cutdneo.

o Se llevé a cabo el método en un total, 16 dedos (11
mano izquierda - 5 derecha).

12%

A

PRIMERA CURA CURAS SUCESIVAS SEMANALES
* Limpieza quirurgica de la lesion. * Retirada de apdsito.
« Lavado exhaustivo. » Secado de secreciones.
« Eliminacién de tejido no viable, cuerpos » Limpieza con suero fisiolégico sin arrastre,
extrafos, restos 0seos... para eliminar flora bacteriana pero no el
« Aplicacién de povidona yodada. tejido sano.
« Secado cuidadoso.  Povidona yodada en los bordes.
« Recubrimiento con apésito oclusivo * Nuevo apdsito.
semipermeable (Tegaderm 3M). * Repeticion semanal de las curas hasta que
« Cobertura con vendaje no compresivo. observemos epitelizacién, momento en el

que se deja al aire, con curas secas.

RESULTADOS

En los casos en los

El Nidmero de ., . No han precisado No se produce un .

- amerc . Duracion media de o e P No ha habido que quedé resto de
apositos utilizados: - técnicas mayor - o .
3 en 9 pacientes la cura: 325 uirdrgicas acortamiento del ningdn munon 555,

4 3p L semanas q dici 9 | ded doloroso residual crecimiento ungueal
y 4 en 3 pacientes adicionales edo 1o ha sido patolégico

Varén 47 afios. Carpintero.
Atrapamiento de 2°, 3° y 4°

dedos de M. izquierda con z . . .
Mdgquina de cortar madera. Dia 7 Dia 14 Dia 21 Dia 45

CONCLUSIONES

La cura con apésitos oclusivos en amputaciones
traumdticas distales de los dedos es sencilla,
eficaz, accesible y de bajo coste.

Asegura la remodelacion estética del mufion
de forma indolora para el paciente.
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