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mediante un colgajo en isla homodactilar
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1. INTRODUCCION 2. MATERIAL Y METODOS
OBJETIVOS

El colgajo en isla dorsolateral homodactilar | Paciente varén de 51 afios sin antecedentes de
es un colgajo pediculado que fue descrito por | interés, que sufre corte con sierra eléctrica
Joshi y luego por Pho para los defectos | sobre cara palmar de falanges distales del 2°-4°
dedos largos.  Se utlliza para defectos | dedo mano derecha. En la exploracion no
volares distales tomando la piel dorsal hacia [ presenta sangrado activo, la flexoextension se
la linea media mediante rotacion del colgajo, | encuentra conservada en interfalangica distal de
por lo que el avance es mas facill 'y no | |os tres dedos. Con gran pérdida cutanea en
requiere lexion de las interfalangicas evitando zona palmar de falange distal del 3° dedo.

la rigidez. Sensibilidad conservada, relleno capilar

El objetivo de este caso es presentar como el | inmediato. En la radiografia no se observan
colgajo en isla dorsolateral homodactilar es fracturas.

una opcion con buenos resultados para la | Se realizé un colgajo en isla dorsolateral

reconstruccion de la huella dactilar. homodactilar, se realizé una incision en zigzag
en |la zona volar y cubital para la identificacion
del paquete, se diseno el colgajo en zona dorsal
S. RESULTADOS Y y se roto hacia la zona del defecto. Ademas, se
CONCLUSIONES obtuvo injerto de piel de la cara palmar de la

muneca para la zona donante. Se comprobo

. . L t rfusic | colgajo.
El paciente fue dado de alta hospitalaria sin COrTetta pe :ﬂgon del co .JO

Incidencias, se cito al mes, donde se
observo buena cicatrizacion y buena
movilidad de interfalangica distal.

El colgajo pediculado descrito por Joshi et
Pho para la reconstruccion del pulpejo es
una buena opcion para grandes defectos,
dado que la piel dorsal confiere una gran
dimension de cobertura sobre todo en dedos
largos.
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