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INTRODUCCIÓN 
La radiodermitis consiste en un conjunto de lesiones cutáneas, producidas por una toxicidad, secundaria a 

la exposición prolongada o repetida a radiaciones ionizantes, algo común en terapia oncológica. 

Estas lesiones son de difícil manejo y tratamiento, más incluso si la movilidad del paciente que lo padece 

se ve alterada, reducida y limitada por estar encamado en una Unidad de Cuidados Intensivos. 

En estas heridas, podemos observar desde una ligera inflamación o enrojecimiento hasta una pérdida 

parcial o completa de tejidos, ulceración y neoplasias. 
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JUSTIFICACIÓN DEL ESTUDIO 
La radiodermitis es una toxicidad cutánea radio-inducida que no se puede evitar y que se puede complicar 

en muchas ocasiones. 

En niveles más graves, sobre todo en el paciente pediátrico, no hay evidencia sobre cuáles son los mejores 

planes de cuidados. La vivencia de una experiencia positiva, hasta la total curación de las lesiones, ha 

propiciado la necesidad del desarrollo de este trabajo. 

OBJETIVOS DEL ESTUDIO 
El objetivo de este trabajo es llevar a cabo una descripción ordenada,de los cuidados y tratamientos 

aplicados y la evolución de las lesiones en un paciente durante su estancia en la Unidad de Cuidados 

Intensivos Pediátricos, secundarios a un tratamiento con radioterapia. 

MATERIAL 
Historia clínica del paciente. 

Revisión Bibliográfica. 

Experiencia profesional. 

MÉTODO 
Para llevar a cabo este trabajo se ha realizado una búsqueda bibliográfica en Pubmed, una revisión de la 

historia clínica informatizada, y el uso de fotografías realizadas durante el ingreso del paciente donde se 

valora la evolución de las heridas diariamente. 

RESULTADOS 
La realización de curas con pomada antibiótica, cada 4-6 horas, y apósitos hemostáticos tipo Surgicel 

sobre las superficies cruentas redujo la pérdida hemática, así como la cura de la mayor parte de la 

superficie afectada. 

CONCLUSIONES 
La evaluación continua de este tipo de lesión, junto a un trabajo en equipo multidisciplinar, es 

fundamental para la óptima evolución del paciente y evitar complicaciones. 



La realización de curas con pomada antibiótica, cada 4-6 horas, y apósitos hemostáticos como el Surgicel 

han demostrado una mejoría y curación de las lesiones. 
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TIPO DE PRESENTACIÓN 
Comunicación Oral 
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