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262/203 - PINCHAZO CON ESPINA DE CABRACHO (SCORPAENA SCROFA)
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Resumen

Descripción del caso: Varón de 15 años sin antecedentes de interés que acude por haberse pinchado con la
espina de un cabracho en el 3er dedo de la mano derecha, presentando dolor y tumefacción en dicha región.
No refiere prurito, lesiones cutáneas ni disnea.

Exploración y pruebas complementarias: Exploración general: consciente y orientado. Buena coloración de
piel y mucosas. Eupneico en reposo. Saturación O2 99%. AC: rítmico, no se auscultan soplos. AP: buena
ventilación bilateral, no se auscultan ruidos sobreañadidos. Mano derecha: tumefacción en pulpejo de 3er

dedo, sin signos de hemorragia ni de infección. Leve dolor a la palpación. No se observan cuerpos extraños.
Exploración neurovascular normal.

Juicio clínico: Lesión punzante en 3er dedo con espina de cabracho no complicada.

Diagnóstico diferencial: Reacción alérgica.

Comentario final: Las picaduras de animales marinos pueden provocar tanto reacción local (edema, dolor
lancinante progresivo, infección...) como reacción sistémica (vómitos, palidez, sudoración, hipotensión,
anafilaxia...). La primera medida terapéutica debe ser la inmersión de la extremidad afectada en agua caliente
(en torno a 45o) durante no más de 90 minutos, ya que muchas de las toxinas inoculadas son de naturaleza
proteica y se desnaturalizan a temperaturas elevadas. Otras medidas analgésicas posibles son los aines, los
opiáceos o los anestésicos tópicos; evitando combinarlos con el contacto con el agua caliente para evitar
lesiones cutáneas por disminución de la sensibilidad. La herida deberá ser limpiada y desinfectada, retirando
los cuerpos extraños o desbridando si fuera necesario y aplicando profilaxis antitetánica cuando proceda. La
herida debe quedar abierta para cicatrizar por segunda intención o para cierre primario diferido.
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