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INTRODUCCION: En ocasiones la colocacién de un manguito de isquemia no estéril (convencional) puede dificultar la preparacion de un
campo quirdrgico, con las dificultades técnicas que esto conlleva. Los manguitos estériles desechables son muy populares en otros
paises con tradicion de “usar vy tirar”. En cambio, en nuestro pais nunca han gozado de gran popularidad.

OBIJETIVO: Difundir la disposicion actual de manguitos de isquemia estériles desechables y sus beneficios en cirugia ortopédica vy
traumatologia.
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Gravisima lesion comblnada por manguito y acumulo de calor bajo él. Cobertura con Lesion por qguemadura quimica debida a impregnacion alcohdlica baJo el manguito de isquemia. Preciso curas
colgajo de dorsal ancho funcional para flexion de codo seriadas e injerto cutaneo. El manguito convencional no permite control bajo las tallas

MATERIAL Y METODOS: Se presenta la disponibilidad de torniquetes de isquemia estériles desechables con una descripcion de las
diferentes opciones disponibles, analizando sus ventajas e inconvenientes, incluyendo el aspecto econdmico. Se revisan las
recomendaciones basicas generales del uso de manguito de isquemia en COT, incluyendo sus contraindicaciones. Se revisa nuestra

experiencia en 25 casos clinicos en diferentes.
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Manguito de camara Sistema ”Quick Connect” y Tipos, medidas disponibles Importante no confundir los manguitos desechables con los reusables no esterilizables (riesgo
simple y doble “Luer Lock” y sus referencias de deterioro en caso de esterilizarlos). Ademas, los desechables presentan cable de un metro

estéril (no precisa funda estéril)

RESULTADOS: Tras valorar la experiencia personal de los cirujanos implicados en los casos clinicos se manifiesta un grado de satisfaccion
muy alto con la utilizacion de manguito de isquemia desechable, especialmente en cirugia alrededor del codo y rodilla, sobretodo en lo
gue se refiere a la posibilidad de trabajar de forma muy comoda, con un mayor campo quirurgico y de forma exangue. La principal
ventaja es poder disponer de todas las facilidades que aporta la cirugia con isquemia pero a la vez poder tener mayor campo quirurgico
de actuaciéon y, ademas poder retirar y/o recolocar el torniguete segin se precise. Otra de las ventajas es facilitar el abordaje en lo que
se refiere a seguridad de los elementos vasculonerviosos, hemostasia, ahorro de tiempo y seguridad al controlar de forma directa lo

gue ocurre con el manguito y el area donde se ha aplicado.
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Cirugia de artrolisis de codo con manguito estéril, permitiendo acceso completo a toda la extremidad, extendiendo la Retirada del manguito después de la artrolisis donde se puede comprobar
incision quirurgica hasta la zona proximal con el entallado a distancia, facilitando el acceso a las estructuras neurovasculares en balance articular final

CONCLUSIONES: El empleo de manguitos de isquemia desechable es, en la actualidad, una muy buena opcién en cirugia ortopédica y
traumatologica alrededor del codo y rodilla. El precio es muy asequible y se justifica en ahorro de tiempo, riesgo quirurgico de
estructuras vasculonerwosas Y perdldas sangumeas

Lesion del plexo braquial donde se
revisa la porcion supraclavicular y se
hace una transferencia nerviosa de Acceso a fracturas complejas de codo

Oberlin en el brazo favoreciendo el empleo de escopia sin ~ Osteosintesis de fracturas de

limitacién por el entallado y manguito  humero tras identificacion del

nervio radial. Placa extraarticular
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Desbridamento de una fascitis

necrotizante. Inestabilidad de codo
permitiendo movilizacion articular
y maniobras de estrés

Implantacion de una proétesis Ostoesintesis de una fractura de
de codo cubito con un clavo endomedular




	 

