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INTRODUCCION

El sindrome compartimental (SC) secundario a la extravasacion de una via periférica es una patologia poco frecuente pero que
puede afectar al 2-11% de la poblacidon pediatrica hospitalizada.

La canalizacion de una via periférica puede resultar mas compleja en el paciente pediatrico, aumentando la probabilidad de
extravasacion.

Los signos tipicos del SC (“5 P”: dolor intenso, parestesia, paralisis, palidez y falta de pulso) son dificiles de evidenciar en ninos.

CASO CLINICO

. Lactante. 20 meses. - Irritabilidad excesiva o
- Edema de mano y antebrazo izquierdo

 Cirugia programada. . - .
. 8 horas de hospitalizacion y canalizacion de via EF: - Dolor e imposibilidad para la extension de los dedos
- Mala perfusion de dedos

* periferica en MSI.
- Mano en garra.

Volar ulnar

Apertura de los compartimentos dorsales de Apertura del compartimento volar de la mano, con
mano y antebrazo. apertura del tunel carpiano.

CONCLUSIONES

-A las 48 horas, exploracion de

heridas en quirofano. vEl sindrome compartimental se trata de una
emergencia quirdrgica con una morbilidad vy
-Disminucion de edema y buena mortalidad significativa.

perfusion de dedos.
vLa presencia de irritabilidad y edema de la

-Clerre primario de heridas sin extremidad deben hacernos tener un alto indice de
tension con sutura reabsorbible. sospecha.

-Buena evolucion postquirdrgica. v'El diagnostico precoz es importante debido a las
Sin secuelas funcionales. secuelas funcionales, estéticas y psicologicas que

puede provocar a corto y largo plazo en el paciente y
sus familiares
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