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Resumen

os traumas de mano son lesiones las cuales irrumpen con el funcionamiento normal de esta parte del cuerpo ya sea por una

laceracion, contusion, abrasion, herida simple o compleja. Se realizo un estudio descriptivo retrospectivo el cual caracterizo a
137 pacientes con trauma de mano en el Hospital Nacional de Jutiapa, Guatemala. Se observa un marcado predominio en el sexo
masculino con un 73% de los casos. La ocupacion mas frecuente de los pacientes ingresados fue la de agricultor con un 55%,
siendo la mano la principal herramienta de esta ocupacion y una lesion de este tipo causa importante ausentismo laboral y secuelas
incapacitantes que representa un impacto socio-econdmico para la region. La poblacion mayor afectada fue la del rango de edad de
19-40 anos con un 52%. El diagndstico mas frecuente es herida cortocontundente en dedo con un 22% y el mecanismo de lesion
mas frecuente fue herida por arma blanca con 39% de los casos.
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Abstract

Hand trauma is injury which breaks with the normal functioning of this part of the body either by a laceration, contusion, abra-
sion, simple or complex wound. A retrospective descriptive study was conducted which characterized 137 patients with hand
trauma in the National Hospital of Jutiapa, Guatemala. A marked predominance was observed in males with 73% of cases. The
most frequent occupation of hospitalized patients was that of farmer with 55%, with the hand being the main tool of this occupation
and an injury of this type causes significant absenteeism and incapacitating sequels that represent a socio-economic impact for the
region. The largest affected population was the age range of 19-40 years with 52%. The most frequent diagnosis is a short-incision
wound in the finger with 22% and the most frequent injury mechanism was wound with a knife with 39% of the cases.
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Introduccion

La mano es una estructura compleja y dindmica que equilibra la forma y la funcion, siendo una herra-
mienta para interactuar con el mundo circundante y un instrumento de expresion y belleza (Quifionez,
2015). Los traumas de mano son lesiones las cuales irrumpen con el funcionamiento normal de esta
parte del cuerpo ya sea por una laceracion, contusion, abrasion, herida simple o compleja. A nivel mun-
dial las lesiones traumaticas de mano ocupan los primeros lugares de los accidentes de trabajo y motivos
de consulta en los servicios médicos; se estima que 1,080,000 trabajadores sufren al menos una lesion
cada afio segiin (IMSS, 2015).

Las lesiones de la mano segin (Lépez, 2009) adquieren gran importancia, por ser una region anatomica
de excepcional valor, por su utilizacion en casi todas las profesiones u ocupaciones. Cualquier nivel de
amputacion, lleva a un grado de incapacidad que puede limitar al individuo incluso para realizar acti-
vidades tan elementales como la alimentacion y el aseo personal, de manera permanente, requiriendo
posteriormente la readaptacion laboral o cambio de puesto de trabajo como lo afirma (Michel, 2015)
en el 2015 en Espafia se estudio la incidencia de lesiones traumaticas de la mano y mufeca de origen
laboral encontrando 101 pacientes; en los cuales la parte mas afectada fueron los dedos con un 65,3%
de los casos, siendo asi los mas afectados el Iy el Il dedo con un 31.8% y el 28.7% respectivamente En
el 2001 en México se realizo un estudio donde de 15,080 egresos en un afio 4,080 tuvieron lesiones de
mano. La relacion de sexos fue 2,520 para hombres (80%) y 602 para mujeres (20%) segtin (Gonzalez,
2007). En el departamento de Jutiapa la mayoria de la clase trabajadora se desenvuelve en trabajos ma-
nuales donde se exponen a lesiones traumaticas de mano, como la agricultura y albanileria, por lo que
se decidio realizar el estudio.

Materiales y métodos

Se revisaron los expedientes clinicos de los pacientes ingresados con trauma de mano en el periodo de
enero 2012 a diciembre de 2016 en el Hospital Nacional de Jutiapa. Incluyendo en el estudio a hombres
y mujeres mayores de 13 afos y menores de 65 afios. Por medio de una boleta de recoleccion de datos, la
cual consta de tres series, la primera serie consiste en datos generales de los pacientes como por ejemplo
la edad y el género, la segunda serie contiene la informacion sobre el diagnostico, se incluy6 la region
de la mano afectada, las proyecciones utilizadas en rayos x; y la tercera serie sobre el manejo realizado.
La informacion recolectada se ingresd a Microsoft Excel segtin el orden establecido en las técnicas e
instrumentos de recoleccion de datos y luego fueron tabulados y expresados graficamente.

Resultados
Ocupacion y edad de los pacientes

De un total de 137 pacientes con trauma de mano se observa una marcada diferencia en el género mas-
culino con un 73%, la ocupacion mas frecuente fue la de agricultor con un 55%, seguido por ama de
casa con un 15%.
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El rango de edad mas afectado fue de 19-40 afios con un 52%, esto es de importancia ya que forman
parte de la poblacion econdmicamente activa y una lesion de este tipo puede causar incapacidad laboral

(figuras 1y 2).
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Figura 1. Distribucion seglin ocupacion de los pacientes con trauma de mano atendidos en el Hospital
Nacional de Jutiapa durante el periodo de enero 2012 a diciembre 2016.
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Figura 2. Distribucion segiin rango de edad de los pacientes con trauma de mano atendidos en el Hos-
pital Nacional de Jutiapa durante el periodo de enero 2012 a diciembre 2016.
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Diagnostico de los pacientes

El diagnodstico de ingreso mas frecuente fue herida cortocontundente en dedo con 22%, seguido por
fractura de falange en un 18% y herida cortocontundente en palma con un 13%. El dedo mas afectado
fue el pulgar con un 33%.
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Figura 3. Distribucion segin diagnostico de ingreso de los pacientes con trauma de mano atendidos en
el Hospital Nacional de Jutiapa durante el periodo de enero 2012 a diciembre 2016.

No se encontrd diferencia en la mano mas afectada en los pacientes ingresados con trauma de mano,
identificandose la mano derecha e izquierda con 49% cada una respectivamente. En lo que respecta
al mecanismo de lesion, el mas comun fue por arma blanca con un 39%, seguido por aplastamiento
con 34%. Respecto a la administracion de toxoide tetanico fue aplicada al 53%, de la totalidad de los
pacientes un 62% utiliz6 algin tipo de inmovilizacion y la terapia antibiotica mas utilizada fue Cef-
triaxona con un 80%. Al 55% (75) de los pacientes ingresados por trauma de mano se les solicito la
proyecciones radioldgicas anteroposterior lateral.

Discusion

Con respecto al género se observa marcada diferencia en el sexo masculino con un 73% (100) de los
casos, la mayor parte de los estudios de lesiones de mano muestra predominio del sexo masculino, por
ejemplo, Osnaya reportd que un 82.9% de las lesiones sucedieron en hombres (Osnaya, et al 2014).
La ocupacion mas frecuente de los pacientes ingresados con trauma de mano fue la de agricultor con
un 55%, siendo la principal herramienta de esta ocupacidon la mano y que una lesion de este tipo causa
importante ausentismo laboral y secuelas incapacitantes que representan un impacto socio-econémico
para la region.
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El segundo lugar lo ocupa las amas de casa con un 15% (20) tomando en cuenta que se exponen a
objetos de uso cotidiano cortopunzantes como cuchillos. Herida cortocontundente en dedo es el diag-
nostico de ingreso mas frecuente en pacientes con trauma de mano, seguido por fractura de falange
siendo la region distal de la mano la mas afectada. No hubo ninguna diferencia entre la mano derecha o
izquierda con un 49% (67) respectivamente y el restante se lesiond ambas, esto puede atribuirse a que
las personas sufrieron lesiones accidentales autoprovocadas por artefactos cortantes y estas usualmente
accionan la mano dominante y sostienen los objetos con la mano no dominante.

Osnaya y sus colaboradores encontraron que el 46.7% se lesion6 la mano derecha, 42.9% la izquierda,
y el restante 10.5% se lesion6 ambas. Vinculando a las lesiones de los dedos, 33% (27) de los trauma-
tismos afectaron al dedo pulgar o primer dedo, 23% (19) al dedo indice o segundo dedo, 17% (14) al
dedo medio o tercer dedo y en menor proporcion el cuarto y quinto dedo. Cabe resaltar que el pulgar y
el indice son necesarios para la funcion de pinza y prension, indispensables y casi exclusivos de la raza
humana (Michel, 2015).

En cuanto el mecanismo de lesion, la mayor parte se asocid con heridas por arma blanca 39% siendo
estas por hechos violentos, las lesiones por aplastamiento con un 34% la mayoria de estas por accidentes
de transito, las lesiones agricolas obtuvieron un 13%, siendo estas por accidente laboral. Torres y sus co-
laboradores encontraron que el mecanismo de lesién con mas incidencia fue trauma por aplastamiento
con 69 de casos de un total de 91 pacientes (Torres-Fuentes et al 2014).

Al 55% (75) de los pacientes ingresados por trauma de mano se les solicito las proyecciones radiold-
gicas anteroposterior — lateral, debiendo solicitar segun el IMSS en casos de sospecha de fractura de
dedo las proyecciones radiologicas postero-anterior y lateral y en fracturas de metacarpiano postero-an-
terior y oblicua de la mano. De la totalidad de los pacientes ingresados por trauma de mano se utilizé
algun tipo de inmovilizacion en un 62% (85) de los pacientes, siendo el principal tipo de inmovilizacion
el canal posterior con un 48% (40), seguido por férula dedo con un 35% (30). En 82% (112) de los pa-
cientes con trauma de mano se utilizo terapia antibiotica, en estos pacientes el antibiotico mas utilizado
por los médicos fue Ceftriaxona con 80% (89) de los casos, seguido por la combinacion Ceftriaxona
— Gentamicina con un 6% (7).
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