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Resumen

Introduccion: La piel es el 6rgano mds grande del cuerpo humano, con muchas funciones, una de ellas es actuar como
defensora del organismo frente a agentes externos. Sin embargo, en las incisiones que se producen por cualquier cirugia se
presenta una ruptura de la integridad de la piel, dando espacio a la formacion de una cicatriz. (1)

En el proceso de cicatrizacion se pueden producir alteraciones dando lugar a cicatrices hipertrdficas y formacion de queloides,
asi como también en las cicatrices extensas se provocan deformidades funcionales, cosméticas, malestar y estrés psicoldgico.
(4) Las molestias como el dolor, sensibilidad, comezdn y las restricciones en la movilidad debido a contracturas son resultado
de cicatrices problemadticas y afectan a la rehabilitacion.(2)

Las alteraciones que se presentan en el proceso de cicatrizacion tienen diferentes herramientas kinésicas de tratamiento. Dos
de ellas son el uso de la puncidn seca y el kinesiotape. Dentro de la puncion seca existen distintas técnicas, una recomendada
es la técnica de “rodeando al dragén” (3) generando una reduccion en el dolor y otros sintomas de la cicatriz. El uso de fuerza
mecdnica al insertar y girar una aguja dentro de las adherencias del tejido puede promover la creacion de fibras de coldgeno,
aumentando la flexibilidad del tejido.(4)

El kinesiotape ha demostrado efectos en la prevencion de cicatrices lineales al reducir altura, color y picazon.(5) Ademds, al
utilizarla inmediatamente después de una intervencion puede influir en el edema y dolor.(6)

Objetivos: El objetivo de la siguiente revision es identificar y describir los efectos de las distintas herramientas kinésicas y sus
combinaciones, para su posterior utilizacion en el tratamiento de cicatrices postquirurgicas.

Material y métodos: Se realizé una investigacion bibliogrdfica consultando diversas bases de datos como PubMed y Scielo,
tomando en cuenta articulos del 2013 al 2023 en espafiol, inglés y portugués en donde se contemplen cambios a nivel en las
cicatrices de flexibilidad, color, prurito, grosor y altura.

Resultados: En los articulos investigados en donde se realiza tratamiento con puncién seca se encontré que es eficaz en el
proceso de curacion, asi como también reduce el dolor y sintomas relacionados a la cicatriz, elimina la adhesion del tejido y
mejora la movilidad de la piel. En las investigaciones donde se aplicé taping en cicatrices, primeramente, se habla de un tipo
de tratamiento no invasivo y se vio una disminucion significativa en el color de la cicatriz 3 meses después del inicio con tape.
Ademds, se reducen las limitaciones con respecto a la movilidad de las cicatrices. Los articulos coinciden en que hay un efecto
positivo en el dolor, la pigmentacion, flexibilidad, prurito, la superficie y la rigidez de las cicatrices.

Conclusion: Muchas veces el tratamiento de cicatrices se basa en terapias manuales o fisioterapia, con esta investigacion se
busca aumentar esas opciones de tratamiento. Las busquedas de los articulos fueron aplicadas en cicatrices de mds de 2
centimetros lo que nos permite poder abarcar cicatrices de cirugias como lo son la abdominoplastia o dermolipectomia de
distintas zonas del cuerpo, que normalmente tienen una longitud de 10 centimetros por lo menos. Sin embargo, es necesario
mds investigacion sobre aplicaciones en estos tipos de cirugias especificas.
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Abstract

Background: The skin is the largest organ in the body and acts as the body's defender against external agents. However,
when an incision is made, there is a break in its integrity and in any type of surgery where an incision is created, a scar will be
left.

Abnormal healing can also produce hypertrophic scars and keloid formation, as well as extensive scars causing functional and
cosmetic deformities, discomfort and psychological stress. Discomforts such as pain, tenderness, itching and restrictions in
mobility due to contractures are the result of problematic scars and affect rehabilitation.

Within dry needling there are different techniques, one recommended is the “surrounding the dragon” technique, generating
a reduction in pain and other symptoms of the scar. Using mechanical force by inserting and rotating a needle into tissue
adhesions can promote the creation of collagen fibers, increasing tissue flexibility.

Kinesiotape has shown effects in preventing linear scars by reducing height, color and itching. In addition, when used
immediately after an intervention it can influence edema and pain.

Objectives: The objective of the following review is to identify and describe the effects of the different kinesic tools and their
combinations, for their subsequent use in the treatment of postsurgical scars.

Material and methods: A bibliographic research was carried out by consulting various databases such as PubMed and Scielo,
taking into account articles from 2013 to 2023 in Spanish, English and Portuguese where changes in scar level flexibility, color,
itching, thickness and height are contemplated.

Results: In the articles investigated where dry needling treatment is performed, it was found to be effective in the healing
process, as well as reducing pain and symptoms related to the scar, eliminating tissue adhesion and improving skin mobility.
In the articles where taping was applied to scars, first, they talk about a type of non-invasive treatment and a significant
decrease in the color of the scar was seen 3 months after starting with tape. Additionally, limitations regarding scar mobility
are reduced. The articles agree that there is a positive effect on pain, pigmentation, flexibility, itching, the surface and stiffness
of scars.

Conclusion: Many times scar treatment is based on manual therapis or physiotherapy, this research seeks to increase these
treatment options. The searches for the articles were applied to scars measuring more than 2 centimeters, which allows us to
cover scars from surgeries such as adbominoplasty or dermolipectomy from different areas of the body, which normally have
a length of at least 10 centimeters. However, more research is needed on applications in these specific type of surgeries.

Keywords: cicatrix, hypertrophic; dry needling; Athletic tape; cicatrix

INTRODUCCION completo de cicatrizacion puede llevar hasta un afio para
alcanzar su maduracion completa.
MARCO TEORICO Durante el proceso, puede haber una alteracion de la

cicatrizacion que puede producir heridas cronicas o
dehiscencia de la misma. En el proceso de cicatrizacion se
pueden producir alteraciones dando lugar a cicatrices
hipertrdficas y formacion de queloides, asi como también
en las cicatrices extensas se provocan deformidades
funcionales, cosméticas, malestar y estrés psicoldgico. (9)
Las molestias como el dolor, sensibilidad, comezdn y las
restricciones en la movilidad debido a contracturas son
resultado de cicatrices problemdticas y afectan a la
rehabilitacion. (2)

Las cicatrices hipertrdficas y los queloides son resultados
de anomalias en el proceso de cicatrizacion de las heridas
que conducen a una fibroproliferacion excesiva, asi como
a un deposito desorganizado del coldgeno. Mientras que

La piel es el 6rgano mds grande del cuerpo humano, con
muchas funciones, una de ellas es actuar como defensora
del organismo frente a agentes externos. Sin embargo, en
las incisiones que se producen por cualquier cirugia se
presenta una ruptura de la integridad de la piel, dando
espacio a la formacion de una cicatriz. El objetivo del
médico es con diferentes técnicas dejar una cicatriz que
sea minimamente perceptible. (1)

El tratamiento de la cicatriz de la incision estd
intimamente relacionado con las etapas de cicatrizacion
de la herida. (7) Estos procesos se clasifican en
inflamacidn, proliferacion y maduracion. (8) Son faces
cruciales que se consideran debido a que el proceso



las cicatrices hipertroficas se mantienen dentro del dmbito
de la incision, el queliode en realidad se extiende mds alld
de los limites originales. (1)

Ademds, existen otros tipos de cicatrices como la cicatriz
deprimida, que se forma cuando hay una hendidura en
relacion con el tejido circundante; la cicatriz
hipopigmentada, que carece de pigmentacion; y las
hiperpigmentadas, que suelen ser transitorias y pueden
presentar varios colores segun la tonalidad y textura de la
piel del paciente.

Muchos pacientes creen erroneamente que una cicatriz
puede eliminarse por completo, por lo tanto, también es
fundamental explicar que el objetivo es mejorar la
apariencia de la cicatriz, no eliminarla.

El kinesidlogo tiene diferentes herramientas para trabajar
los distintos casos de cicatrices, siendo algunas de estas
herramientas invasivas, y otras no.

El tratamiento fisico de las cicatrices tiene un efecto
positivo en cuando al dolor, la pigmentacion, la
flexibilidad, el prurito, la superficie y el grosor en
comparacion a no realizar ningun tratamiento. (2)
También se investigé la terapia manual en conjunto con
técnicas como ventosas, puncion seca, kinesiotaping,
terapia con instrumentos, ejercicios y compresion para
aumentar la eficacia de la terapia de cicatrices. (10)
Dentro de la puncion seca existen distintas técnicas, una
recomendada es la técnica de “rodeando al dragén” (3)
generando una reduccion en el dolor y otros sintomas de
la cicatriz. El uso de fuerza mecdnica al insertar y girar una
aguja dentro de las adherencias del tejido puede
promover la creacion de fibras de coldgeno, aumentando
la flexibilidad del tejido. (4)

El kinesiotape ha demostrado efectos en la prevencion de
cicatrices lineales al reducir altura, color y picazén. (5)
Ademds, al utilizarla inmediatamente después de una
intervencion puede influir en el edema y dolor. (6)

MATERIALES Y METODOS

Se realizé una investigacion bibliogrdfica consultando
diversas bases de datos como Pubmed y Scielo. Se
tomaron en cuenta articulos cientificos publicados desde
2013 al 2023. Se utilizaron busquedas avanzadas con
términos MeSH asi como también la combinacion de
operadores booleanos para realizar la busqueda de los
articulos citados. TABLA 1

Se emplearon los siguientes términos MESH: cicatrix; dry
needling; Athletic tpe; cicatrix, hypertrophic; keloid.

Criterios de inclusion:
= Articulos en el idioma espafiol, inglés y
portugués.
= Fecha de publicacion: 10 afios
= Tipo de articulo: primario

= Poblacion examinada: hombres y mujeres sin
restriccion de edad.

= Articulos sobre la fisiopatologia de cicatrices
hipertroficas y queloides.

= Articulos con aplicacion de kinesiotape y
puncién seca en cicatrices postoperatorias.

Criterios de exclusion:
= Pacientes con cicatriz no quirtrgica
= Articulos que incluyen tratamientos médicos
= Duplicados

Proceso de seleccion de estudios:

Se seleccionaron los estudios que cumplen con el criterio
de inclusion, asi como también los articulos que
cumplieron con el objetivo general y los especificos. TABLA
2.



TABLA 1. Estrategias de busqueda.

BASE DE DATOS ESTRATEGIA DE BUSQUEDA RESULTADOS
PUBMED “cicatrix” [MESH] AND “dry 13
needling” [MESH]
“cicatrix” [MESH] AND “athletic 2
tape TMESH]
“cicatrix” [MESH AND “cupping 1
therapy” IMESH]
‘conservative treatment” [MESH] 7
AND “cicatrix” [MESH]
“cicatrix, hypetoohic” IMESH] 102
AND “keloid” [MESH]
“pathophysiology of hypertrophic 26
and keloid scars™
SCELQ Fisioterapia eq cicatrices 3
ESTUDIOS IDENTIFICADOS EN LAS
BASES DE DATOS UTILIZANDO
PALABRAS CLAVE: 154
ESTUDIOS EXCLUIDOS TRAS

APLICACION DE FILTROS: 105

ESTUDIOS SUSCEPTIBLES A SER

ELEGIDOS: 49

ESTUDIOS ELIMINADOS TRAS LA

EXCLUSION DE DUPLICADOS: 33

ESTUDIOS SELECCIONADOS PARA

LECTURA DE ANALISIS: 16

ESTUDIOS SELECCIONADOS PARA

REALIZAR LA REVISION: 10

ESTUDIOS DESCARTADOS TRAS LA

REVISION DE TEXTO O RESUMEN: 6

TABLA 2. Proceso de seleccion de estudios.




RESULTADOS

En los articulos investigados en donde se realiza
tratamiento con puncion seca se encontré que es eficaz
en el proceso de curacion, asi como también reduce el
dolor y sintomas relacionados a la cicatriz, elimina la
adhesion del tejido y mejora la movilidad de la piel. Se
sugieren técnicas como “rodeando al dragon” como
parte del tratamiento de cicatrices y posicionar las agujas
en un dngulo de 30 a 452 durante 20 minutos, 2 veces por
semana durante mds de 3 semanas continuas. En ambos
articulos investigados se sugiere aplicar las agujas
alrededor de la cicatriz.

En las investigaciones donde se aplicé taping en
cicatrices, primeramente, se habla de un tipo de
tratamiento no invasivo y se vio una disminucion
significativa en el color de la cicatriz 3 meses después del
inicio con tape. Ademds, se reducen las limitaciones con
respecto a la movilidad de las cicatrices.

En la aplicacién de taping en queloides se vio como
resultado que el tamaiio e intensidad del dolor se
redujeron gracias al tape.

Los articulos coinciden en que hay un efecto positivo en el
dolor, la pigmentacion, flexibilidad, prurito, la superficie y
la rigidez de las cicatrices.

DISCUSION

Esta revision busca mostrar otras alternativas ademds de
la terapia manual al momento de tratar cicatrices. Ambas
herramientas demostraron ser utiles, sin embargo, es
necesario seguir investigando sobre la combinacion de
distintas herramientas para poder hacer un tratamiento
mds abarcativo y que se pueda utilizar desde etapas
tempranas de la cicatrizacion. También poder combinarlo
con la terapia manual que ya ha demostrado resultados
exitosos.

CONCLUSION

Muchas veces el tratamiento de cicatrices se basa en
terapias manuales o fisioterapia, con esta investigacion se
busca aumentar esas opciones de tratamiento. Las
busquedas de los articulos fueron aplicadas en cicatrices
de mds de 2 centimetros lo que nos permite poder abarcar
cicatrices de cirugias como lo son la abdominoplastia o
dermolipectomia de distintas zonas del cuerpo, que
normalmente tienen una longitud de 10 centimetros por
lo menos. Sin embargo, es necesario mds investigacion
sobre aplicaciones en estos tipos de cirugias especificas.
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