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Sangrado inesperado al retirar puntos en una fasciectomía por enfermedad de 
Dupuytren

OBJETIVOS
Aunque las complicaciones vasculares tardías son raras tras la fasciectomía por enfermedad de Dupuytren, pueden aparecer y pasar
desapercibidas durante el tiempo que el paciente esta inmovilizado con el vendaje.

MATERIAL Y MÉTODOS
Varón de años que es valorado en consultas externas de Unidad de Extremidad Superior por retracción de dedos de la mano compatible
con enfermedad de Dupuytren. No fumador, no diabético, no anticoagulado y sin enfermedades de interés. Se programa la cirugía para
la fasciectomía palmar que transcurre sin incidencias, consiguiendo un resultado óptimo de extensión de los radios de la mano
afectados. Se realiza cierre de la piel sin tensión con monofilamento y tras la retirada de isquemia preventiva no se aprecia sangrado
pulsátil y el relleno capilar de todos los dedos es correcto. El postoperatorio inmediato es satisfactorio sin aparecer complicaciones
derivada de la herida, sin apreciarse necrosis de la piel.

RESULTADOS
El paciente es derivado de forma urgente desde su centro de salud dos semanas después mientras se realiza la retirada de la sutura por
sangrado pulsátil que no consiguen controlar. Tras nuestra valoración en Urgencias la sospecha es la lesión del arco palmar arterial tras
apreciar sangrado pulsátil en el box de Urgencias. Se realiza revisión urgente de la herida en quirófano bajo anestesia general e isquemia
preventiva de la extremidad apreciando gran hematoma palmar que se retira y liberando la isquemia de forma progresiva se aprecia
sección parcial de arco palmar superficial que se liga cesando el sangrado.

CONCLUSIONES
A pesar de que la fasciectomía palmar selectiva es una cirugía segura con baja tasa de complicaciones, es probable la afectación de los
paquetes neurovasculares de los radios e incluso del arco palmar que puedan pasar desapercibidas durante el postoperatorio inmediato.
La hemostasia previa al cierre debe ser exquisita y estar atentos de las probables complicaciones inmediatas. Aunque las lesiones
arteriales suelen manifestarse desde el primer momento puesto que el sangrado es llamativo, es posible que aparezcan de forma tardía.
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