Sindrome compartimental agudo en antebrazo como complicacion de
inyeccion de insecticida.
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Introduccion
El sindrome compartimental agudo (SCA) se produce por un aumento de presion en alguno de los compartimentos anatomicos,

pudiendo provocar una isquemia osteofascial y necrosis tisular. Se ha descrito como causa rara tras inyeccion de pesticidas entre
horas y hasta 25 dias.

Los piretroides son insecticidas que actuan como toxinas para los canales ionicos prolongando excitacién neuronal, no son
directamente citotéxicos y pueden provocar edema, necrosis y parestesias.

Objetivos
Se presenta un caso de SCA de antebrazo como complicacion tras inyeccion de piretroide.

Material y metodologia

Mujer de 25 anos de edad con antecedentes de
depresion que acude a Urgencias tras inyeccion
en antebrazo izquierdo de un piretroide con
intencion autolitica. Nos consultan por dolor y
edema, no presentando en el momento agudo ni
signos ni sintomas de SCA, tan solo sintomas
relacionados con el traumatismo de la puncion,
decidiéndose vigilancia.

En las primeras 72 horas se objetiva mejoria del
edema, manteniéndose actitud expectante.

Al 42 dia sufre un empeoramiento con aumento
del edema del antebrazo y dorso de la mano,
dolor a la palpacidon y con los movimientos
pasivos de los musculos del antebrazo,
diagnosticandose de SCA vy realizandose cirugia
urgente.

Se realiza fasciotomia volar y dorsal en antebrazo y sobre 22 y 42 metacarpianos dorsales, observandose licuefaccion y material
caseoso en tejido celular subcutaneo y compartimentos flexores superficial y profundo, con necrosis del musculo braquiorradial,
dejando las heridas abiertas y tomando muestras para microbiologia que fueron negativas.
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Resultados
A las 24 horas, se realiza cirugia de revision para realizar lavado y desbridamiento objetivandose |la persistencia de |la necrosis

muscular. Posteriormente se realizan curas seriadas en quirofano cada 48 horas objetivandose mejoria, procediéndose al cierre

definitivo a los 11 dias tras la primera cirugia.
Posteriormente realiza seguimiento, y tras rehabilitacion, recupera la movilidad completa del codo y muneca, persistiendo flexo de

las articulaciones interfalangicas de los dedos y debilidad muscular, sin limitar su vida diaria.

Conclusiones
A pesar de tratarse de un hecho infrecuente, se debe mantener un alto grado de sospecha ante la llegada de un paciente con estas

caracteristicas, no solo en el momento agudo, porque los efectos del insecticida pueden verse tras varios dias tras la punciony

desarrollar un SCA que es un cuadro grave que requiere tratamiento urgente
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