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CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA
CIRUGIA DE LA LIBERACION DEL TUNEL CARPIANO

FECHA ENTREGA FORMULARIO: __/__ /_

Nombre del Paciente

R.U.T del Paciente

Es muy importante que usted participe en su proceso de atencidon en salud. Para ello, es nuestro
deseo otorgarle las mayores facilidades y resolver sus dudas y consultas.
En este documento usted encontrara informacion sobre el procedimiento que le ha propuesto su
médico tratante, lo que le ayudara a entender mejor la informacion entregada por él en la consulta.
Léala atentamente, si requiere mas informacion o que le sea aclarado algin punto, no dude en
solicitarlo a su médico, él estara dispuesto a satisfacer sus requerimientos.
Lo informado verbalmente o, a través, de este documento, responde a lo que se espera que suceda
en la generalidad de los casos, en condiciones normales. Debe tener presente que cada paciente
es un ser Unico y distinto, de manera que puede suceder que no siempre se produzcan los resultados
esperados y/o deseados. Pueden existir condiciones propias del paciente o del procedimiento que
signifiquen mayores riesgos, o bien, influir una serie de factores imposibles de prever que
modifiquen los resultados esperados, en condiciones normales.
Una vez informado, es usted quien, debe decidir si desea o no someterse a la intervencion
ropuesta.

INFORMACION SOBRE LA INTERVENCION

El tanel carpiano es una estructura anatémica localizada en la cara anterior de la mufieca. Como
su nombre indica, es una especie de corredor atravesado por elementos muy importantes para la
movilizacion y sensibilidad de la mano. De todos ellos el mds relevante es el nervio mediano, que
pasa por el centro de este corredor. Son tantos los tendones que atraviesan el tunel del carpo,
que el nervio mediano dispone de un espacio muy justo en su interior. Si por cualquier motivo
disminuye aln mas este espacio, el nervio resulta comprimido ya parece toda la sintomatologia
asociada con este sindrome.

Objetivo: A través de esta cirugia se busca aliviar el hormigueo y dolor de la mano
(principalmente en la mafiana) y recuperar la fuerza. Con esta Cirugia se espera evitar el dafio
definitivo e irreparable del nervio Mediano.

éCuales son los sintomas del Sindrome del Tanel Carpiano?

El Sindrome del Tunel Carpiano es la lesidon por compresion del nervio mediano. Aunque es mas
habitual en mujeres de mediana edad, se ve también en hombres con frecuencia. Algunas veces
se produce sin causa aparente, pero puede asociarse a distintas enfermedades reumatoldgicas,
al embarazo e incluso a algunas profesiones que utilizan mucho las manos en su trabajo. Las
personas que padecen un Sindrome del Tunel Carpiano suelen quejarse de dolor o sensacién de
adormecimiento o calambres en los dedos pulgar, indice y corazén de la mano, que
caracteristicamente es mayor por las noches. En casos muy avanzados pueden tener también
problemas de movilidad de esos dedos y atrofia de algunos musculos de la mano, sobre todo de
la almohadilla que hay bajo el dedo pulgar.

éComo se diagnostica el Sindrome del Tanel Carpiano?

En general se sospecha que un paciente tiene esta enfermedad cuando refiere la sintomatologia
gue hemos descrito en el parrafo anterior. Para confirmar el diagnéstico, y sobre todo para valorar
el grado de afectacién del nervio mediano (leve, moderada o severa) habitualmente se solicita
una prueba diagndstica que se denomina electromiografia.
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¢En qué consiste la cirugia?

Habitualmente ésta se realiza de forma ambulatoria (el enfermo viene a operarse y se va después
a casa con instrucciones para los dias posteriores). En algunos casos concretos,
fundamentalmente en pacientes que tienen ademdas otras enfermedades importantes
(cardioldgicas, diabetes, etc.), el enfermo ingresara para una mayor vigilancia pre y
postoperatoria.

La intervencion se realiza mediante una pequefia incision en la mufieca.

Consiste en localizar el nervio mediano y liberarlo a lo largo de todo su recorrido por el tinel del
carpo para que deje de estar comprimido; esto se consigue cortando un ligamento que pasa por
encima del nervio y que habitualmente estd muy duro y engrosado en estos enfermos.

El tipo de anestesia requerida, sera la indicada por el anestesidlogo, con los riesgos y eventuales
complicaciones propias de los procedimientos relacionados a ella.

Cabe la posibilidad de que durante la cirugia haya que realizar modificaciones o en algunos casos
la suspension del procedimiento por los hallazgos intraoperatorios.

éComo es el postoperatorio habitual?

Cuando la intervencidn finaliza se sutura la herida y se coloca un vendaje en la muneca. Como se
realiza con anestesia local, habitualmente el enfermo puede marchar a casa inmediatamente.
Recomendaremos al paciente que mantenga el brazo en alto, con ayuda de un pafuelo o
cabestrillo, para evitar que sangre y se inflame. También es muy importante no flexionar la
mufeca, pero mover mucho los dedos de la mano, incluido el dedo pulgar. Cuando pasan los
efectos de la anestesia la herida puede molestar, pero habitualmente es suficiente con los
analgésicos habituales.

Riesgos de la cirugia

A pesar de la adecuada eleccién de la técnica y de su correcta realizacién, pueden presentarse
efectos indeseables y complicaciones, tanto las comunes a toda intervencidon quirdrgica
(infeccion de herida operatoria, hemorragia intra o postoperatoria, trombosis venosa profunda,
embolia pulmonar, presencia de hematomas, entre otras) y aquellas complicaciones generales
las cuales pueden ser agravadas por las condiciones propias del paciente y patologias
concomitantes (diabetes, cardiopatia, hipertension, obesidad, etc.), como son infarto al
miocardio, accidente cerebrovascular, arritmias intraoperatorias, neumonia, atelectasias,
insuficiencia respiratoria, reacciones alérgicas leves o graves a medicamentos, medios de
contraste u otras, como otros especificos del procedimiento:

_ Se trata de una intervencién que habitualmente no tiene complicaciones.

_ En algunos casos es necesaria una reintervencién para liberar mas el nervio si la primera vez
no fue suficiente.

_ Aunque es raro, en ocasiones puede quedar una cicatriz dolorosa que también requeriria
volver a operar.

_ En condiciones normales, es probable que durante el periodo postoperatorio el paciente
presente una equimosis (moretén) que demora aproximadamente un mes en desaparecer de
la zona operatoria, ademas de molestias en la herida que son parte del proceso de
cicatrizacién (sensaciéon de compresion en zona operada).

— Siendo poco frecuente, puede ocurrir que se presente sangrado de la zona operada que puede
formar un hematoma, herida operatoria sensible por problemas en la cicatrizacién que
amerite tratamiento médico y/o revisién quirdrgica.

_ Excepcionalmente puede presentarse infeccién de herida operatoria.

Ningun procedimiento invasivo estd absolutamente exento de riesgos importantes, incluyendo el
de mortalidad, si bien esta posibilidad es bastante infrecuente.

éQué ocurre al alta hospitalaria?
A algunos enfermos se les citara al dia siguiente para revisar la herida.
Habitualmente los puntos de sutura se retiran pasados unos 10 dias.
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Las complicaciones de la liberacién del tinel carpiano no tratado incluyen: dafio irreversible
del nervio con la consecuente pérdida de sensibilidad y fuerza en la mano, dolor crénico y de
reposo.

En su caso particular el lado a intervenir es el siguiente (marque con una X):

Lado derecho |:|

Lado izquierdo |_|

CONDICIONES PARTICULARES
Usted debe tener presente que los riesgos a los cuales se puede ver expuesto varian entre una persona y otra.
Pueden existir condiciones propias (prematurez, estado fisico, enfermedades preexistentes, habitos) que
signifiquen mayores riesgos, lo mismo que su forma personal de responder al tratamiento.
Conforme a sus antecedentes, usted presenta los siguientes riesgos:

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO
(A llenar de puio y letra por el paciente o su representante legal)

YO por mi mismo/en representacion del paciente ya individualizado,
declaro que he leido la hoja de informacién que se me ha entregado sobre La Cirugia de la Liberacion del
Tanel Carpiano y que la he comprendido, lo mismo que la informacién que en forma verbal se me ha dado;
se me ha permitido realizar preguntas, y se me han aclarado mis dudas, por lo que manifiesto sentirme
satisfecho(a) con la informacién recibida.

DECLARO no haber omitido ni alterado datos sobre mi estado de salud, especialmente, en relaciéon con
enfermedades, alergias o riesgos personales.

DECLARO comprender que, en cualquier momento y sin necesidad de dar ninguna explicacion, puedo revocar
(dejar sin efecto) el consentimiento que ahora presto.

Y EN TALES CONDICIONES, COMPRENDIENDO SU INDICACION Y RIESGOS, CONSIENTO EN QUE SE
ME REALICE LA CIRUGIA DE LA LIBERACION DEL TUNEL CARPIANO, por el
Dr.(a) . DE IGUAL FORMA AUTORIZO, en caso de necesidad
inminente (que esta por suceder prontamente), solicitar la concurrencia de otros profesionales; que se realicen
interconsultas a especialistas; exdamenes y/o que se me traslade a otras instituciones.

Completar por el Profesional

Firma del Consentimiento:

FECHA: / / HORA:

Procedimiento o Intervencion
Quirdrgica

Diagndstico

Nombre, R.U.T. y Firma Médico

Completar por el Paciente o Representante Legal

Nombre, R.U.T. y Firma Paciente o
Representante Legal si corresponde

INFORMACION ENTREGADA POR:
(Llenar solo en caso que sea diferente a quién realiza el procedimiento
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