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«Ningun paciente se arrepiente de un
trasplante de un dedo de pie ala mano»

El doctor Francisco del Pifial muestra una radiografia de uno de los casos que ha tratado en su clinica de Santander. :: paniEL PEDRIZA

Francisco del Pifial Microcirujano de lamano y lamuiieca
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Los accidentes
laborales y el bricolaje
provocan la mayoria
de las lesiones graves
€n manos y munecas

SANTANDER. Entre sus pacientes
hay numerosos vizcainos, como una
nifia ala que trasplant6 un dedo de
un pie en el pulgar por un acciden-
te mientras gateaba, o un joven bil-
baino que sufrié un accidente labo-
ral y hoy corre maratones. Pero tam-
bién mutilados por bombas de la
guerra de Libia, o el torero Manza-
nares, que llegd a su clinica de San-
tander tras nueve operaciones en la
mano. A sus 51 afios, el microciru-
jano cantabro Francisco del Pifial,
considerado una eminencia inter-
nacional, se ha especializado en el
implante de dedos del pie en la
mano, la técnica més «espectacu-
lary de las que practica, aunque tam-
bién ha realizado un millar de ar-
troscopias de la mufieca. Augura que
llegara un momento en que lasin-
tervenciones se realizaran «sin te-
ner que abrir y dejar una cicatriz,
mediante pequefias incisionesy.

- ¢Qué causas llevan a los pacien-
tes a acudir a su consulta?

-Veo a dos tipos de pacientes, fun-
damentalmente: los multioperados,
que tienen el problema desde hace
tiempo y deambulan hasta que ter-
minan aqui desde los sitios mas
insolitos, Polonia, Rusia o Almeria;
y gente normal, con lesiones de to-
dos los dias, pero que no quieren
complicaciones.

- ;Como se producen las lesiones?
- Las graves normalmente son la-
borales. Las maquinas tienen una
capacidad destructiva increible, en
milésimas de segundo te pueden ha-
cer una averia gordisima. Pero tam-
bién el bricolaje, las mismas maqui-
nas, pero manejadas por gente que
no tiene conocimientos profesiona-
les... Poner 20 metros cuadrados de
parqué te puede suponer 20 afios de
lamentaciones.

- Se compara usted con un electri-
cista que une cables.

- En una amputacion hay que vol-
ver a armar todo lo que se ha deshe-
cho. El hueso es lo mas facil de unir,
yen las arterias y venas hay que dar
puntos con el microscopio; en una
estructura de medio milimetro po-
demos dar nueve puntos para con-
seguir que vuelva a pasar la sangre.
- Se ha especializado en el implan-
te de dedos del pie en la mano.

- Eslo més llamativo de nuestro tra-
bajo. Somos los que mas hemos he-
cho de Europa, mas de 300, y fun-
cionan con un 99% de éxito.

- ¢(Qué permite esta técnica?

- Aalgunas personas les hemos im-

plantado hasta tres dedos,
aunque tampoco se pueden
coger todos los del pie, no
tanto por la pérdida de equi-
librio como por una cues-
tién estética. Se trata de que
recuperen la pinza tripode
(que puedan coger con el
dedo pulgar, el indice y el
corazon).

- ;Priorizan la movilidad
sobre la estética?

—Van unidas la estética y la
funcién de lamano. Siaun
paciente le dejas una mano
desagradable, la meterd en
el bolsillo y no la usara.
Poca gente rechaza el im-
plante. El beneficio es es-
pectacular en relacién ala
pérdida.

- ;(Nadie se niega a que-
darse sin dedos del pie?

- Salen perdiendo. Hay
gente que sufte un acciden-
te grave y se resigna, otros
se niegan a quedarse asi. No
tenemos ni un paciente
que se esté arrepintiendo.
Luego hay trucos para el
pie. Pasamos el segundo
dedo a la posicion del primero. Es-
téticamente queda mejor, aunque
no perfecto.

- Perder las manos supone un de-
sastre para la vida de cualquiera.
- Hay gente que lo pasa fatal. Y es
peor si el accidente se produce ha-
ciendo bricolaje porque no estan cu-
biertos por un seguro y con un suel-
do normal resulta dramatico.

DEL PIE A LA MANO

» Exito. Una nifia vizcaina
ala que trasplanto el dedo
gordo del pie en el pulgar de
lamano. La pequena gatea-
ba en un bar cuando le cay6
una pieza de marmol y le
seg6 el dedo. Hoy, apenas
tiene cicatriz.
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- ¢Qué buscan los pacientes?

- Sentirse otra vez lo més cerca de
lo normal posible. La mano y el ce-
rebro nos diferencian de los anima-
les. Si te falla el segundo no te ente-
ras, sufren los de alrededor. Pero la
impotencia ante una lesién en una
mano... Ademas, nadie lo entiende,
su entorno le dice: ‘jpero si estds muy
bien sin trabajar...!” Nueve meses de
baja o hacerse alaidea de toda la vida
es duro, quedan tocados, con trata-
miento psicolégico y depresiones.
- ¢Como evolucionan tras la ope-
raciéon?

-Dejan el tratamiento de inmedia-
to. Tuve un paciente de Caceres, un
chaval de 18 afios con una tonteria
en la mano paralo que yo suelo ver:
le faltaban varias falanges de dos de-
dos y habia tenido hasta intentos de
suicidio. En cuanto se operd, dejo
de tomar las pastillas y me dijo: ‘doc-
tor, yo no estoy loco!” Pueden vol-
ver a hacer cosas tan simples como
atarse los cordones.

-También hacen reimplantes.
—Aun hombre de Tolosa de 55 afios
le reimplantamos ocho dedos de las
manos. Tienen que ser cortes semi-
limpios y hay un limite de 24 horas.
Para recuperar los miembros hay
que ponerlos en hielo, pero prote-
gidos con una gasa. Lo mas impor-
tante esir a un hospital, aqui tene-
mos a un cuarto de hora. Debe ser
un traslado urgentisimo, el tiempo
COrTe en contra.

-Lacirugia de mufieca ha avanza-
do en pocos afios.

—Hace 10 afios y todavia hoy en al-
gunos lugares se quedan con el mu-
6n, pero incluso eso se puede arre-
glar. Uno no debe resignarse a la opi-
nién de un médico que le dice que
lo suyo no tiene solucién o a vivir
con un dolor en la mano, la mayor
parte se pueden solucionar.
- ;De qué caso se siente
mas orgulloso?

- Cuando el paciente lo ha
pasado mal, y los nifios, por
lo que sufren los padres.

- Los pequeiios, ;como se
producen las lesiones?

- Por accidentes. He visto
nifios que han ido al taller
de su padre, han apretado
unbotén y... Silas maqui-
nas que cortan madera o
hierro, imaginate lo que
pueden hacer con un dedo.
- ;Cémo es una operacion
complicada?

—-De16,18 horas. Paras a co-
mer e ir al bafio. No somos
como los astronautas que
llevan paiiales, jaja. Cada
dos horas es conveniente
permitir que entre la san-
gre. Esun trabajo estresan-
te y de gran responsabilidad.
- ;Donde esta el futuro?
—Enuna lesion de radio de-
jamos una gran cicatriz que
tiene que curar... Llegard un
momento que esas rajas se-
ran pequeflas incisiones. Ya
colocamos tornillos o puntos den-
tro de la mufieca sin abrir.

- ;Son operaciones caras?

- ¢Qué es caro? Que te operen once
veces y no te sirva de nada, sobre
todo para tu vida laboral, eso es caro.
En la salud, lo barato es caro. Tras-
plantar un dedo del pie a lamano
cuesta 20.000 euros, creo que no es
caro si te funciona al 99%.
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