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CASOS clínicos

Introducción 

El caso clínico que presento es un niño de 4 meses de 
edad y que nació prematuro a los 7 meses con gas-
trosquisis y es derivado desde el hospital de Melilla al 
Hospital Materno-Infantil de Málaga.

Una vez intervenido se le da el alta con el diagnóstico 
de “ONFALOCELE” y derivado por la consulta de ci-
rugía plástica de su hospital de referencia para curas 
diarias con colagenasa. 

Evolución

El día 23 de septiembre de 20110 viene a consulta y a 
la exploración presenta Onfacele de gran tamaño y en 
el lecho se observa toda una placa de tejido esfacelado

Se realizan limpieza de la lesión con solución salina y 
se le aplica unos fomentos de polihexanida/Betaina y a 
continuación se aplica  hidro flaminal, cubriendo el le-
cho de la lesión con una malla de Hidrocoloide y gasas 
con malla de sujeción, pautando el cambio de apósitos 

cada 24 horas 
y durante 5 
días se hace 
el mismo tra-
tamiento sin 
va r i ac iones 
(Foto 1).  

Pasada una 
semana se 
procede a un 
desbridamien-
to cortante de 
la mayoría del 
tejido esface-
lado que va 

quedando, previa aplicación de un fomento de clore-
hxidina al 2%

Se limpia el lecho de la lesión de resto del antiséptico 
y de detritus con solución salina y continuamos con el 
tratamiento prescrito anteriormente añadiéndole hidro-
fibra de hidrocoloide con iones de plata, continuando 
con la misma pauta de cambios de apósitos cada 24 
horas debido a su mejoria (Fotos 2 y 3).

ONFACELE en niño de 4 meses

Autor:
José Miguel Gómez Coiduras

Foto 1

Foto 2

Foto 3



ENFERMERÍAdermatológica • Nº 13-14 • mayo-diciembre 2011 5757

Durante este tiempo pasa una revisión en el hospital 
por el servicio de cirugía plástica y se le prescribe una 
pomada con mupirocina mezclada con colagenasa en 
zonas principalmente exudativas y por no tener en el 
centro de salud en esos momentos dichos productos 
se continua con la misma pauta que se le estaba reali-
zando (Fotos 4 y 5).

Debido a un ingreso en el hospital por un proceso res-
piratorio (neumonía), se le pauto tópicamente una sul-
famida argéntica y un tul graso

Al regreso a su domicilio continuamos con el mismo 
procedimiento  que se le estaba realizando con fomen-
tos de polihexanida/Betaina y desbridamientos cortan-
tes, a continuación se aplica  hidro flaminal cubriendo 

el lecho con hidrofibra de Hidrocoloide sin iones de pla-
ta, hasta su completa resolución el 29 de diciembre de 
2010 (Fotos 6 y 7).

Conclusión

En lesiones tórpidas de mala evolución, cuando se 
realiza un abordaje adecuado dentro de los procedi-
mientos de cura en ambiente húmedo mediante una 
limpieza, descontaminación y desbridamiento en sus 
diferentes tipos, conseguimos en un tiempo relativa-
mente corto de 3 meses, epitelizar la lesión y en este 
caso en concreto el paso por quirófano del paciente.
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