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INTRODUCCION: Las infecciones graves de partes blandas o sobre osteosintesis son un reto por su alta morbilidad, multiples
cirugias y extraccion precoz de osteosintesis. Ademas la incidencia de microorganismos multirresistentes es cada vez mayor, por lo
gue es necesario buscar nuevas alternativas que mejoren los resultados actuales.
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OBJETIVO: Realizar un estudio retrospectivo del uso de sevoflurano en pacientes con infeccidon y evolucion torpida de la herida
qguirdrgica con las terapias estandar a proposito de 3 casos.
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. CASO CLINICO 1: Varén de 41 afios, hepatitis C y sin
hogar con fractura de olécranon tratada con tornillo
canulado percutaneo. Presento infeccion por
S.aureus meticilin sensible y dehiscencia de herida
tras mala higiene e interrupcion de curasy
antibioterapia. Tras una segunda cirugia con

. desbridamiento y cerclaje se inici6 el tratamiento { _ Figuras 1-3. Evolucion de la herida en codo. |
con sevoflurano. R S |
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\ wrt CASO CLINICO 3: Varon de 83 anos con fractura de pilon tibial y grave
CASO CLINICO 2: Mujer de 74 afios diabética e afectacion de partes blandas tras necrosis del colgajo empleado en el
insuficiencia venosa con dehiscencia de herida por cierre primario de la herida

- S.aureus meticilin resistente tras artroplastia de
rodilla
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[ Figuras 4-6: Evolucion dehiscencia herida rodilla izquierda ] { Figuras 7-9: Evolucion herida cara externa tobillo. }
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" / RESULTADOS:
~ En todos los casos existio mala evolucidn con terapias estandar (curas seriadas, antibioterapia y desbridamiento quirurgico), por

lo que se inicio el tratamiento con sevoflurano topico como uso compasivo, previa firma del consentimiento informado. El
sevoflurano es un éter halogenado que ha demostrado propiedades antimicrobianas! en estudios in vitro, y analgésicas?y
cicatrizantes.
A pesar del mal uso antibiotico o de la resistencia al mismo, todos los pacientes conservaron sus implantes y las fracturas
consolidaron tanto en patégenos sensibles como multirresistentes (ver figuras 1-9). Somos conscientes de que el sevoflurano
debe ser un adyuvante mas al tratamiento convencional con antibioterapia y desbridamiento quirurgico, pero su uso ha
demostrado mejores resultados en algunos pacientes respecto a curas con otros compuestos.
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CONCLUSION:

La combinacion de antibioterapia sistémica con aplicaciones locales de sevoflurano puede ser util para mantener la osteosintesis en
heridas quirurgicas sobreinfectadas y mejorar la cicatrizacion de heridas.
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