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Resumen

Introduccion: Lainfeccion grave de herida quirdrgica en grandes laparotomias constituye un problema
importante, que pone en peligro laindemnidad del cierre de la cavidad, asi como un aumento de la estancia
hospitalariay de los costes.

Caso clinico: Presentamos el caso de un vardn de 61 afios que fue intervenido por perforacion prepiléricay
gue tuvo que ser reintervenido por evisceracion. Durante la cirugia de urgencias se aprecio ademas una
dehiscencia de la suturaanivel del cierre simple anivel prepildrico. Se realizé una exclusion duodena y
reparacion de la pared mediante técnica de separacion de componentes y colocacion de mallaen posicion
retromuscular. Durante €l postoperatorio se evidencia infeccion importante de la herida quirdrgica con
necrosis cutdnea a nivel de los bordes de la misma asi como abundantes esfacelos a nivel del lecho, siendo
necesario realizar Friedrich de los bordes y limpieza exhaustiva en quiréfano. Se decide colocar terapia VAC
con instilacion de uroquinasa, objetivandose unaimportante y progresiva mejoria del aspecto de la heridaen
un breve periodo de tiempo. Tras el primer cambio del dispositivo, se evidencia unaimportante disminucién
de esfacelos asi como la aparicion de abundante tejido de granulacion, siendo posible su retirada alos catorce
dias deiniciarse laterapia

Discusion: Lauroquinasa es una enzima producida a nivel renal con actividad trombolitica, cuyo uso mas
comun es anivel parenteral y estaindicado paralalisis de los émbolos pulmonares, 1os trombos de las
arterias coronarias causantes de los infartos transmurales y la eliminacién de oclusiones en los catéteres
intravenosos. También se recomienda la aplicacion tépica de uroquinasa en lesiones torpidas con tgjido
desvitalizado que precisen desbridamiento tépico (no quirdrgico) y en heridas tréficas infectadas desbridadas
quirargicamente. Se ha objetivado una mejoria evidente en la evolucion de | as heridas infectadas tratadas con
sistemas de presion negativatipo VAC, cuyo beneficio se potencia claramente con las terapias instiladoras
que se estan introduciendo recientemente en el &mbito hospitalario.
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