COLGAJO EPONIQUIAL ASOCIADO A COLGAJO DE AVANCE EN
LAS AMPUTACIONES DISTALES DE LOS DEDOS
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Introduccion

Las amputaciones distales de los dedos largos es una de las patologias mas frecuentes en el ambito laboral, no es infrecuente que se
produzca en mujeres con unas altas demandas no solo funcionales sino también estéticas.

Objetivos
El objetivo de este estudio es describir la técnica quirurgica del colgajo de avance eponiquial en las amputaciones distales de los dedos
asociado a otras técnicas de reconstruccion del pulpejo.

Material y metodologia

Se presenta una serie de cuatro casos de amputacion distal de dedos de la mano en su
medio laboral tipo Il de Fassler (Fig.2.). Se trata de tres varones y una mujer que
precisaron intervencion quirurgica urgente mediante colgajo de avance tipo Atasoy
asociado a colgajo de avance eponiquial. Todos los casos implicaron amputaciones de
dedos largos y en uno de ellos dos dedos en la misma mano. Tres casos se realizaron de
forma urgente y en uno de los casos se realizo de forma tardia junto con la exéresis de
Fig.1. Clasificacién dé Allen. Fig.2. Clasificacién de Fassler, granuloma a cuerpo extrano periungueal (Fig. 3,4y 5.)

Técnica quirurgica

. .. _ Fig.5. Retraccion y cierre
Flg 3. D|seno del colgajo Fig.4. Exéresis del colgajo

Resultados
La evolucion postoperatoria curso sin complicaciones y se realizo la incorporacion laboral entre los 31 y 63 dias desde
el accidente con un grado alto de satisfaccion de los pacientes por el resultado estético y funcional(Fig.6.).

PACIENTE |SEXO COLGAJO ALTA LABORAL COMPLICACIONES
ASOCIADO

1 MUJER ATASOY NO

2 HOMBRE ATASOY 3] NO
3 HOMBRE KUTLER 36 NO
4 HOMBRE KUTLER BILATERAL 45 NO

Conclusiones

El colgajo eponiquial es una técnica sencilla y reproductible que mejora la estética y la funcionalidad tras las amputaciones
distales de los dedos evitando la comorbilidad asociada y las deformidades ungueales de otras técnicas descritas de
reconstruccion de la lamina ungueal como las trasferencias osteo-onico-cutaneas de los dedos del piel. Este colgajo esta
indicado en amputaciones distales de los dedos tipo Il de Allen (o tipos B,C,y D de Fassler). La mayoria de los autores
recomienda una longitud minima de 2mm de lamina ungueal que protuya del eponiquio para un resultado funcional y
estético correcto®34.
En nuestra serie se desarrolld la técnica con un alto grado de satisfaccion de los pacientes sin aparicion de complicaciones
derivadas de la misma.
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