BUTLLETI

de I'Atencio Primaria de Catalunya

societat catalana de medicina
familiar i comunitaria

.;i" ‘e CAMFiC

Open Acces

creative
commons

®O&

Revisio cientifica:
Grup de Reumatologia
de la CAMFiC

Revisio editorial:
Grup d’Educacio
Sanitaria de la CAMFiC
Il-lustracions:

Veronica Monterde

Infiltracions

Tey Barraquer i Xavier Mas. Grup de Reumatologia de la CAMFiC, seccié de “Parts toves”

Una infiltracié és una injeccié a la zona
d’insercié d’un tendd o a una articulacié
que fa mal. En la injeccio es posa un corti-
coide (potent antiinflamatori) i a vegades
un anestesic local. En posar el medica-
ment directament on fa dolor, la infiltracié
fa efecte al lloc precis i aixi no cal prendre
pastilles o altres tractaments. Aixi aug-
menta I'efectivitat i disminueixen els efec-
tes secundaris.

Les infiltracions son una técnica amb
molta experiéncia d’Us, ja que s’utilitzen
des de I'any 1951, i sén molt efectives per
a solucionar patologies com espatlla do-
lorosa, colze de tennista, tunel carpia, dit
en ressalt, trocanteritis i altres malalties
de I'aparell locomotor. Es un procediment
senzill i rapid (2-3 minuts), molt poc do-
lorés, i que no requereix cap preparacio
previa. Pot ser aplicada pel seu metge de
capcalera al seu centre de salut.

Habitualment sén suficients 1 o 2 infiltra-
cions per millorar o resoldre el procés i es
poden repetir més endavant, si és neces-
sari.

Els efectes adversos de les infiltracions
son poc freqients i habitualment lleus.
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Full per a pacients

En algunes ocasions pot ser que unes
hores després de fer la infiltracié hi hagi
una mica de dolor al lloc de la puncié. En
aquest cas, es pot prendre un paraceta-
mol. Més estrany és que hi hagi lesions
com hipopigmentacié (pérdua de color de
la pell) o atrofia cutania (pérdua de gruix),
que es recuperen totalment. Algun cop
també pot sortir un hematoma. Un efecte
secundari més sever perd molt poc fre-
quent, és la infeccid local, que es manifes-
ta amb febre, dolor, vermellor i inflor a la
zona de la infiltracié. En aquest cas, s’ha
de consultar el metge. En els pacients di-
abeétics pot observar-se un increment del
nivell de glucosa a la sang durant els dies
posteriors a la infiltracié.

Consells per als pacients que han
rebut una infiltracio

No faci esforgos grans amb el membre on
ha rebut la infiltracié durant les 24 hores
seglents a la injeccio.

Consulti rapidament el seu metge si pas-
sades 24-48 hores té febre i la zona de la
infiltracid esta calenta i vermella.

La infiltracié no es pot fer si:

e Té diabetis mal controlada

¢ Té infecci6é a l'articulacié o a la zona a
infiltrar

¢ Porta protesi a 'articulacié afectada

e Té al-lergia als corticoides o als aneste-
sics locals

En cas de prendre anticoagulants, és
possible fer la infiltracié seguint les indi-
cacions que li donara el seu metge.
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