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TOPICAL SEVOFLURANE TO REDUCE PAIN IN ULCERS
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El dolor es uno de los principales sintomas que disminu-
yen la calidad de vida de los pacientes con ulceras. El
dolor puede llegar a ser muy intenso, generandole al pa-
ciente una gran angustia, ansiedad y estrés, que a su
vez dificultan el proceso de cicatrizaciéon. Reciente-
mente, se ha sugerido la aplicacion de sevoflurano de
forma tépica en el lecho de las ulceras para reducir el
dolor que estas producen(’).

En el estudio de Fernandez-Ginés FD et al(), realizado
en 2020 en Espafia, se reclutaron a 112 pacientes de la
unidad de cuidados intensivos (UCI) con Ulceras por
presion (UPP) dolorosas refractarias a los opioides.
Estos pacientes fueron tratados con sevoflurano topico.
Los resultados observados muestran que el sevoflurano
topico, reduce el dolor de las Ulceras y el area de las
mismas; por lo que, puede ser una opcidn de tratamiento
viable y prometedora para las UPP.

En otro estudio, Imbernon-Moya A et al@), realizado en
2018 en Espafia, se analiza la eficacia y seguridad del
sevoflurano topico en 30 pacientes mayores de 65 afios
con Uulceras dolorosas refractarias a analgésicos con-
vencionales en la UCI. Los pacientes recibieron sevo-
flurano topico antes de la limpieza de la Ulcera cada dos
dias por un periodo de un mes. Los resultados mostra-
ron que el dolor disminuy6 significativamente con este
tratamiento, el cual, tuvo un efecto analgésico con un
tiempo de latencia entre dos y siete minutos. La duracion
de la analgesia oscilé entre ocho y dieciocho horas. El
tiempo necesario para tomar un tratamiento analgésico
aumento6 después de la aplicacion de sevoflurano. El uso
de otros analgésicos convencionales, como paraceta-
mol, metamizol, antiinflamatorios no esteroideos, trama-
dol y los principales opioides, disminuyd progresiva-
mente. Los principales efectos adversos locales fueron
leves y transitorios, como calor, prurito y eritema y no
hubo efectos adversos sistémicos. Por lo tanto, el sevo-
flurano tépico tiene un efecto analgésico local intenso,

rapido y duradero con un perfil de seguridad adecuado.
Se trata de una alternativa terapéutica eficiente y segura
para las Ulceras dolorosas refractarias.

En el estudio de Gencay 1), realizado en 2019 en
Turquia, se presenta un caso clinico de tratamiento
topico con sevoflurano en una ulcera por presion. El
tratamiento se aplicd durante un mes sin suplementos
antibidticos. Después de un mes, el tamafio de la Ulcera
disminuyo, el dolor se redujo, los tejidos necréticos se
eliminaron y los cultivos de heridas fueron negativos. Se
observaron tres efectos beneficiosos del tratamiento
local con sevoflurano: buena accion analgésica, efectos
antibidticos y aceleracion de la cicatrizacion de heridas.
Estos efectos beneficiosos pueden hacer que el sevoflu-
rano sea un tratamiento alternativo para las UPP en la
UCl.

En otro estudio de Fernandez-Ginés FD et al#), realizado
en 2019 en Espafia, se expone el caso clinico de un
varon con una Ulcera dolorosa de lesiones tumorales. El
paciente fue tratado con instilaciones topicas directas de
sevoflurano, a dosis iniciales de 1 ml/cm? de area ulce-
rada. Los resultados mostraron una reduccion del dolor
tanto en dolores nociceptivos como irruptivos. Esta me-
jora fue corroborada por una disminucion en las necesi-
dades totales de morfina.

Asi mismo, en el estudio de 2017 realizado en Espafiay
Reino Unido por Fernandez-Ginés F et al®®), se analiza
el uso topico de sevoflurano en pacientes con Ulceras
vasculares resistentes al tratamiento a largo plazo. Los
pacientes fueron asignados aleatoriamente para recibir
instilaciones de sevoflurano (1 ml por cm? de area de la
ulcera 1-4 veces al dia) y atencidn estandar de las heri-
das (limpieza, desbridamiento y cambios de apésitos) o
atencion estandar solamente. Los resultados mostraron
que en comparacion con el grupo que recibié atencion
estandar sola, el grupo de sevoflurano tuvo reducciones
significativas del dolor relacionado con el desbrida-
miento, con el dolor general, en el uso diario de opioide
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y en el tamafio de la ulcera. La aplicacion directa de
sevoflurano sobre las Ulceras vasculares resultd en una
analgesia intensa y duradera y se asoci6 con una reduc-
cion progresiva del tamafio de la ulcera.

Como conclusiones, tras analizar los resultados propor-
cionados por los estudios cientificos de los ultimos afios,
realizados a nivel nacional (Espafia) asi como a nivel
internacional (Turquia, Reino Unido), se puede observar
el potencial del sevoflurano tépico en la reduccion del
dolor en las Ulceras. El sevoflurano topico parece ser
una opcion de tratamiento analgésico seguro y eficaz.
Ademas, también ofrece otros beneficios, como la
reduccion del area de la ulcera facilitando su cicatriza-
cion.

Es fundamental promocionar estos conocimientos entre
los profesionales sanitarios que trabajan en su dia a dia
con estos pacientes. De esta manera se les podra ofre-
cer los mejores tratamientos y cuidados acordes a las
ultimas evidencias sanitarias demostradas.

Igualmente, también se hace fundamental incrementar
la investigacion cientifica en este ambito para determinar
el nimero adecuado de aplicaciones semanales de
sevoflurano, su rentabilidad econdmica frente a otros
productos similares, su accion sinérgica con otros trata-
mientos, sus consecuencias a largo plazo; asi como sus
efectos sobre otro tipo de lesiones cutaneas.
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