Tratamiento de lesiones en la punta de

los dedos en un entorno agudo

INTRODUCCION

El tratamiento de urgencia de lesiones en la mano, tendones y punta
de los dedos generalmente consiste en cirugia, desbridamiento,
reconstruccion y prevencién de infecciones. Es crucial mantener la
funcién de la mano y los dedos, por lo que una rehabilitacién
temprana también es importante.

OBIJETIVO

Evaluar un nuevo apésito de membrana polimérica para los dedos
(PMFD) en lesiones agudas en los dedos en términos de curacién,
dolor, infeccion, funcién y facilidad de uso.

METODO

Se incluyeron nueve pacientes con heridas moderadamente
exudativas. Las heridas fueron tratadas con pomada antibiética y
gasas con vaselina durante 5 dias antes de aplicar el PMFD (esto se
debié a que los PMFD no estan disponibles en el quiréfano). Se
recomendé a los pacientes con manos muy sucias lavar la mano dia
por medio, lo que ayudé a disolver la sangre seca y las costras, que a
menudo eran demasiado dolorosas de retirar. Los apdsitos para los
dedos fueron cambiados por los pacientes cada 4 dias con
seguimiento semanal en la clinica.

RESULTADOS

Los PMFD fueron faciles de aplicar y cambiar, y no se adherian a la
herida ni al lecho ungueal. Las heridas se limpiaron rapidamente, lo
que ayudé a promover la curacion con una formacién
excepcionalmente rapida de tejido de granulaciéon. La mayoria de las
heridas cicatrizaron en 4 semanas. La hinchazén de los dedos
disminuy6, permitiendo un movimiento mas facil y mejorando la
rehabilitacién. En algunos casos, se us6 una férula sobre el PMFD.

Los pacientes encontraron los PMFD cémodos y todos informaron
alivio del dolor mientras usaban los apésitos. El ajuste ceiido y la
forma del apésito protegieron la punta de los dedos de impactos, lo
que aumentdé la movilidad, ya que los pacientes se sentian seguros
con el apésito en su lugar.

DISCUSION

Durante los ultimos tres afos, hemos adquirido una experiencia
razonable con el uso de los PMFD. Observamos una curacién mas
rapida y menos dolor. En casos de amputaciones, la forma del apésito
promovié una curacion redondeada de la punta. Los PMFD también
pueden usarse en combinacion con férulas.

La Unica desventaja observada fue cuando las heridas estaban muy
humedas, ya que esto requeria cambios frecuentes del apdsito para
evitar la maceracion.

Hombre de 71 afios. Accidente con cortadora de césped con
amputacién traumatica de la falange distal de los dedos 3y 4y
amputacién de la falange media del dedo 5 de la mano derecha.
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Esto es después de 3 dias con El paciente ha cambiado el

Después de 16 dias de uso de
apdsito dos veces en casa, esto  Polymem. Las heridas estan
es 8 dias después de la cerradas, pero cubiertas con
aplicacion inicial. una ligera costra. Nuestra
recomendacion fue continuar
el uso de PMFD siempre que
utilice las manos.

gasa de vaselina. Primera
aplicacién de PMFD hoy.

Hombre de 32 aios con una antigua lesion infectada con tendones
expuestos en su dedo anular. El objetivo del tratamiento fue elimina
la infeccién y cerrar la herida con una posterior reconstruccién del

tendoén.
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Previamente tratado con
antibidticos tépicos durante  aposito después, la hinchazén o PMDF, la herida esta

Una semana y dos cambios de Después de cuatro semanas

ha disminuido
considerablemente y el tejido
de granulacion ha cubierto el
tendon.

14 dias, ahora primera
aplicacion de PMDF.

completamente cerrada.

Hombre de 41 aios, lesion causada por una lijadora, que también
arrancé la ufa.

Cuando la lesion tenia dos Incluimos una férula en el dia Después de un total de 18
dias, comenzamos con PMFD. 4. No hubo problema en dias, completamente curado.
aplicar el PMFD sobre la
férula.

Hombre de 79 afos con una recaida de Dupuytren en el dedo 5 de la mano derecha. Problema de contracturas y dolor. Después de una nueva

cirugia seguida de terapia de mano, el dedo se hinchd, lo que afecté la circulacién y resulté en tejido necrético en la punta del dedo. El
paciente tenia mucho dolor y era reacio a usar su mano. 10 dias después de la operacién, comenzamos a usar PMFD, lo que resultd en alivio del

dolor y mayor motivacion para la terapia de mano.

16/10: Tan pronto como se
retiraron los puntos de
sutura y se limpié el dedo de
costras, se aplico el primer
PMEFD. dolor.

PMFD en su lugar.

Después de una semana de
uso de PMFD (dos cambios
de aposito), el dedo esta
cicatrizando bien. Ya no hay

Después de 2 semanas de
uso de PMFD.

PMFD utilizado en
combinacién con una férula
por la noche.

Lesion en la punta de los dedos 3, 4y 5, causada por un aplastamiento y despegamiento de la piel entre la palanca de cambios y el cinturén de

seguridad en un automoévil.

El paciente habia sido
tratado con pomada
antibiética. No comenzamos  informé inmediatamente
a usar PMFD hasta el dia 12, jjivio del dolor.

cuando vimos que la

curacion se habia detenido.

Dia 12: cuando iniciamos el
uso de PMFD. El paciente
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Después de 6 dias con
PMFD. Las heridas se estan
limpiando y comienzan a
mostrar signos de curacion.

Después de 8 dias con
PMFD, la curacién comienza
a acelerarse.

Después de 4 semanas con
PMFD, los dedos estan
curados. Continta usando
los PMFD siempre que los
dedos se sientan un poco
adoloridos.

"Apésitos para dedos/pies PolyMem®, con y sin plata. Fabricados por Ferris Mfg, EE.UU. Ferris Mfg. contribuyé al diseiio y presentacién de este poster."



