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INTRODUCCION: La extravasación de citostáticos (EC) es una grave complicación que puede provocar 

importantes daños tisulares si no se aplican terapias locales adecuadas.  

Describimos dos casos con evolución diferente según actuación precoz o tardía tras la instauración de protocolo de 

EC basado en la evidencia (se aportarán tablas, algoritmo e iconografía). 

OBJETIVOS: Valorar la repercusión de una actuación precoz en caso de EC. 

METODOLOGIA: Presentamos 2 pacientes con linfoma de alto grado tratados con esquema R-CHOP: 

CASO 1: Mujer que durante la perfusión  de Vincristina presenta una extravasación en antebrazo, apareciendo placa 

indurada eritematosa mal delimitada, con signos inflamatorios y equimóticos. Transcurridos menos de 30’ se actúa 

según protocolo (calor seco y hialuronidasa).  

CASO 2: Varón que tras 24 horas de quimioterapia presenta eritema pruriginoso en antebrazo. 

Ni el paciente ni las enfermeras observaron durante la perfusión datos de EC. Se trata con antiinflamatorios tópicos, 

pero a las 48 horas aparecen lesiones eritematoampollosas con intensos prurito y dolor en toda la extremidad. 

RESULTADOS: 

CASO 1: La evolución es favorable con desaparición de signos inflamatorios. 

CASO 2: La evolución clínica es tormentosa, con extensa necrosis tisular, impotencia funcional e intenso dolor a 

pesar de opiáceos.  Requiere desbridamiento quirúrgico y autoimplantes epidérmicos a los 45 días.  

CONCLUSIONES: 

La instauración precoz de un protocolo EC se relaciona con evolución clínica favorable. 

Recomendamos la introducción de protocolos EC en Unidades Oncohematológicas. 

 

 

 




