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Introduccion: lontoforesis

Terapia no invasiva que utiliza corriente galvanica para aplicar Requiere firmacos con carga
farmacos a través de la piel. Q idnica y bajo peso molecular

@ Los cationes (farmacos con carga +, €j. lidocaina) se aplican bajo el

electrodo positivo y se dirigen hacia el negativo. Absorcion hasta 2000 veces

|II|® superior a la topica

Los aniones (farmacos con carga -, ej.dexametasona) se colocan bajo
convencional

el electrodo negativo y se desplazan hacia el positivo.

Objetivos

Estandarizar la aplicacidon de la terapia de iontoforesis en nuestra unidad mediante un protocolo que asegure una
aplicacion homogénea por parte de enfermeria.

Material y método

MATERIAL NECESARIO EVALUACION CLINICA
=+ Parches adhesivos (Fig. 1) o=)/ + Escalas EuroQol-5D + EVN
~—|+ Farmacos ionizables = (méx/min/actual)
+ Dispositivo de corriente galvanica (Fig. 1) . Aplicacién: primera sesién y revision
. . mensual
PREPARACION Y VERIFICACION CRITERIOSU DE TOLERANCIA
7El\, + ldentificacidon del paciente . o
@\ 5) - Comprobacién de zona, farmaco, dosis » Rubor, prurito, calor local, irritacion
+ Revision de contraindicaciones
APLICACION DEL TRATAMIENTO CUIDADOS
G =% <+ 8-10 sesiones/paciente  Inspeccidn diaria de la piel y limpieza
<Z>(D * Dosis: 40 mA/canal (max. 80 mA/2 « Asegurar correcta adhesion de parches
canales/sesion) - Rotacion de zona de aplicacién y polos
* Inicio 2 mA/min, ascensos de 1 mA/min (+/-)
segun tolerancia (max. 4 mA/min) - Vigilancia de efectos adversos (irritacion
* Aplicacion homogénea del farmaco en el parche cutanea, quemaduras, nauseas, mareo...)

CONTRAINDICACIONES ABSOLUTAS (/)

- Alergia al farmaco
- Infeccién/herida en zona de aplicacion

CONTRAINDICACIONES RELATIVAS &

- Embarazo

- Epilepsia

- Dispositivos electronicos implantados
(marcapasos, neuroestimuladores...)

- Areas con isquemia, tromboflebitis

- Piel muy sensible

Figura 1. Material de lontoforesis. A) electrodos; B) dispositivo de _Intolerancia a la electricidad
corriente galvanica; C) aplicacidn al paciente. Fuente: elaboracion
propia. Autorizado.

Resultados y conclusiones

Se ha desarrollado un protocolo estandarizado que mejora la calidad asistencial mediante la
aplicaciéon uniforme de la terapia.
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