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22 AL 24 DE FEBRERO Centro Multidisciplinar de Ulceras Cronicas

Efecto de un nuevo aposito antioxidante
sobre la activacion de heridas cronicas

sociedad espanola de heridas Hotel Melia Avenida América

Objetivos: Activar la cicatrizacion de lesiones cronicas de diferente etiologia, que no responden a los tratamientos aplicados, en tres pacientes con
patologias de base que dificultan el proceso de cicatrizacion. Las lesiones son tratadas con Reoxcare, utilizando como apositos secundarios malla
parafinada, hidrofibra y en dos pacientes vendaje compresivo. La piel perilesional fue protegida con crema barrera.

Meéetodo: Reoxcare es un aposito natural (vegetal) con un potente efecto antioxidante, para contribuir a la superacion de la fase inflamatoria y activar
el proceso de cicatrizacion. Se dispone directamente en el lecho sin desbridamiento previo y se cambia cada 3-4 dias. Semanalmente se evalua el
tamano de la herida, nivel de exudado y tipo de tejido en el lecho.

Resultados: Desde la primera cura se observo una gran capacidad de eliminar los tejidos no viables, inducir la formacion de tejido de granulacion y
activar los bordes. Se obtuvo una significativa disminucion de la profundidad y superficie de la herida.

Conclusiones: Reoxcare consiguio la progresion en heridas con un alto componente cronico, eliminando los tejidos no viables, induciendo la
granulacion y promoviendo el avance de la epitelizacion.

Paciente: Varon de 54 anos

Antecedentes: malformacion congénita en el miembro inferior

izquierdo. Activo laboralmente, con bajas constantes por invalidez
debido a la herida.

Herida:

Localizacion | Empeine pierna izquierda
Etiologia Postquirdrgica
Antiguedad |15 anos

Tratamiento Reoxcare:

Tamafio Herida (cm?)

SO S9 Secundarios Cuticell, Hidrofibra, Vendaje compresivo

Tiempo (semanas) Resultados Eliminacion fibrina desnaturalizada del lecho
Formacion de nuevo tejido de granulacion
Reduccidon de un 72% del tamafno de la herida

INicIOo Semana 9

Paciente: Mujer de 78 anos

Antecedentes: DM-2 Iinsulino dependiente, esclerodermia-Crest
con fendOmeno de Raynaud con esclerodactilia, eventos tromboticos
en miembros inferiores y anemia probablemente ferropénica.

Herida:

Localizacion Zona tibial pierna izquierda
Etiologia Venosa secundaria a la esclerodermia
Antiguedad 4 anos

Tratamiento Reoxcare:

Tamafio Herida (cm?)

Secundarios Malla parafinada, Hidrofibra

SO 34 Resultados Induccion de la granulacion

lnicio Semana 4 Tiempo (semanas) Disminucion 54% del tamano de la herida
Reduccidn significativa del dolor

Paciente: Varon de 43 anos

Antecedentes: Penfingoide ampolloso. Dermatitis perivascular e
intersticial superficial y profunda.

Herida:
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Localizacion Zona maleolar externa pierna derecha
Etiologia Venosa postvaricosa
Antiguedad 4 anos
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Tratamiento Reoxcare:

Tamafio Herida (cm?)
H
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Secundarios Malla parafinada, Hidrofibra, vendaje compresivo

Resultados Eliminacion esfacelos
Induccidn formacion tejido de granulacion
Disminucion 25% del tamano de la herida

SO S4
Tiempo (semanas)

Semana 4

Fondo Alvarez E., Santiso Casanova E., Harkot O., Castrillén Diaz C., Gutierrez Bandera N., Garcia Jurado R., Cerame Perez S.
CMUC Espaiia (Centro Multidisciplinar de Ulceras Cronicas), Betanzos, La Corufia.




