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La lesion por extravasacion de liquido tras canalizar una via periférica es una patologia poco frecuente en edad pediatrica

con una incidencia del 0,01% al 1,9%.
En pacientes de menor edad la comunicacion es dificil ,con las posibles complicaciones y secuelas que este puede

implicar.
Existe poca bibliografia que describa casos de sindromes compartimentales por extravasacion de liguidos en pacientes

Mostrar un caso de sindrome compartimental en mano y antebrazo de un paciente tras infusion de sueroterapia tras
canalizacion de via periférica, en nuestro centro hospitalario y el tratamiento elegido en nuestro caso.

Varon de 18 meses de edad, que a las 3 horas de hospitalizacion vy
canalizacion de via periférica comienza con edema en mano y
antebrazo izquierdo, dolor que se acentua con la extension de los
dedos, llanto e irritabilidad.

Figura 1.

En primer momento se opta por tratamiento
conservador con elevacion de extremidad y analgesia.
Tras no mejoria de la clinica se decide tratamiento

quirurgico.

Figura 2. Figura 3.

En un segundo tiempo a las 72 horas se realiza cierre de las heridas sin

tension en quirofano.

A las dos semanas de la ultima intervencion el paciente presentaba
buena evolucidon de las heridas y buena movilidad de dicha extremidad.
Actualmente al ano no presenta complicaciones a nivel nervioso ni

muscular.

Figura 4.

1. El sindrome compartimental tras canalizacion de via periférica es una patologia poco frecuente en edad
pediatrica.

2. El tratamiento quirurgico precoz con apertura de los compartimentos previene de complicaciones a corto y a
largo plazo
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