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LA IMPORTANCIA DE UNA CORRECTA INMOVILIZACION EN LAATENCIC) DEL
PACIENTE TRAUMATIZADO
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Motorista que, tras caida en carretera, sufre fractura abierta de la tibia y peroné.
' - Exploracion: exposicion de uno de los fragmentos de la tibia, con leve sangrado, sin
.~ alteracion neuro-vascular distal.

Tras medidas de asepsia y antisepsia, se realiza inmovilizacion con férula semirrigida

% en el sitio de atencion.
Posteriormente es atendido por el equipo de traumatologia del hospital de referencia.

~ Evolucion satisfactoria sin complicaciones.
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La temprana inmovilizacion y aislamiento de una fractura abierta
minimiza las posibles complicaciones posteriores: alteracion del |
riego sanguineo en la parte distal de la extremidad que puede |
producir isquemia distal, la posible presencia de Infecciones
(osteomielitis) en la zona de la fractura, que pueden poner en
riesgo la osificacion de la fractura, y en los casos mas graves, la
viabilidad del miembro. En estos casos es de vital importancia el
trabajo en equipo, en gue el papel de cada uno de los miembros
del mismo influira en el resultado y evolucidon del paciente.
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