#33: CICATRICES

P PERSPECTIVAS DELOS

Cicatrices y que

PACIENTES

Las cicatrices se forman como parte del proceso
normal de sanacién de la piel. Las cicatrices pueden
formarsearaizde unacirugia, portrauma(accidentes,
quemaduras, etc.), infecciones como la varicela, o
inflamacion de la piel tal como el acné.

#” TIPOS DE CICATRICES

Las cicatrices pueden ser planas, hundidas o abultadas. Pueden
ser de color mas claro u oscuro, rosadas o rojas. Las cicatrices
hipertroficas y las cicatrices queloides se hacen cuando se forma
una cantidad excesiva de tejido cicatrizal, haciendo que la cicatriz
sea mas abultada de lo normal. Una cicatriz hipertréfica es un tipo
exagerado de cicatriz pero que se mantiene dentro de los bordes de
la herida. Una cicatriz queloide se desborda mas alla de los limites
de la herida y podria crecer de forma parecida a un tumor.

El tipo de cicatrizacion depende de muchos factores incluyendo
la edad, la ubicacion en el cuerpo vy el tipo de piel. Con el tiempo,
la mayoria de las cicatrices llegan a ser menos perceptibles, pero
éstas nunca se quitan del todo.

»” ¢CUANDO BUSCAR TRATAMIENTO PARA UNA CICATRIZ?

En la mayoria de personas, las cicatrices no causan problemas im-
portantes. Los pacientes podrian buscar tratamiento para cicatrices
por diferentes razones:

» Emocional/social: Las cicatrices pueden desarrollarse
en areas muy visibles del cuerpo, o pueden ser un
recordatorio de un evento traumatico. En estas situaciones,
las cicatrices podrian causar estrés considerable.

» Sintomas: Algunas cicatrices pueden causar sintomas tales
como dolor, comezon, hormigueo o adormecimiento.

» Limitacion de funciones: Algunas cicatrices podrian
limitar las actividades, haciendo mas dificil el
movimiento de la parte del cuerpo con la cicatriz.

hacer al respecto

QUELOIDES

Los queloides son un tipo especial de
cicatriz que se vuelven mas grandes
que la herida original. Estos se pueden
formar incluso después de una herida
menor. No es posible predecir cuando
se formara un queloide y si se formara
del todo, pero seria mas probable que
se forme en ciertas partes anatomicas
tales como los lobulos del oido.

Los queloides son dificiles de tratar.

La meta del tratamiento es mejorar los
sintomas y la apariencia. Las siguientes
son las opciones de tratamiento
disponibles para este tipo de cicatriz:

» Inyeccion de corticoesteroides u
otros farmacos en el queloide

» Laminasy geles de silicona

» Aretes, prendas o dispositivos de
compresion

» Crioterapia
» Laser
» Cirugia

» Radiacion

—




¢QUE TRATAMIENTOS HAY DISPONIBLES?

Hay distintas opciones de tratamiento para las cicatrices. El tipo de tratamiento
dependera del tipo de cicatriz, la ubicacion, la edad, y cuan molesta es la cicatriz.
El objetivo del tratamiento es hacer que la cicatriz se sienta y se vea mejor. Los
tratamientos no haran que la cicatriz desaparezca del todo, pero pueden ayudar a
que se desvanezca mas rapidamente o se torne menos notoria.

Las opciones de tratamiento incluyen: productos topicos (cremas, unguentos,
parches), inyecciones, laser, exfoliacion quimica, dermoabrasion, crioterapia
(congelar con nitrégeno liquido), radiacion y cirugia.

»” ¢COMO MINIMIZAR UNA CICATRIZ?

Lascicatricesnosiempre pueden prevenirse. Las siguientes sonrecomendaciones
para aminorar la apariencia de las cicatrices causadas por heridas:

» Elcuidado de la herida: Tras una cirugia o lesion, siga atentamente las
instrucciones de su medico para el cuidado de la herida. Esto permitira
que la herida sane de la mejor manera posible. La mayoria de las heridas
no quirurgicas sanan mejor cuando se mantienen limpias y cubiertas
con un vendaje; esto les impide tornarse muy humedas o muy secas.

» Proteccion solar: Esto evitara que la cicatriz se oscurezca.

» Masaje a la cicatriz: Un masaje regular de la cicatriz
puede ayudar a que se suavice y torne mas plana.

» Hay otras medidas localizadas que tambien podrian ayudar con
la formacion de cicatrices, como ejercer presion descendente
con una lamina de silicona, Steri-Strips o cinta.

SU MEDICO RECOMIENDA LOS SIGUIENTES TRATAMIENTOS:

The Society for Pediatric Dermatology Miembro Colaborador de la SPD:
‘ ’I BEesﬁEigFto;‘ic 8365 Keystone Crossing, Suite 107 Esteban Fernandez-Faith, MD
Indianapolis, IN 46240 . -
© SINCE 1975 Revisores del Comité:
(317) 202-0224
| Lara- . MD
dermatotogy www pedsderm.net rene Lara-Corrales

Erin Mathes, MD

Revisora Experta:
Society for Pediatric Dermatology y Wiley Publishing no se responsabilizan de cualesquier errores ni Bari Cunningham, MD
consecuencias que surjan del uso de la informacion contenida en este folleto. El folleto fue publicado
originalmente en Pediatric Dermatology: Vol. 37, No. 2 (2020)

Revisores de la traduccion
en espanol:

© 2020 The Society for Pediatric Dermatology Esteban Fernandez-Faith, MD
Irene Lara-Corrales, MD



