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Stravaso, aiuto! Che faccio???



Classificazione antiblastici in base alla tossicità tissutale

 Farmaci neutrali

 Farmaci infiammanti

 Farmaci irritanti

 Farmaci esfolianti

 Farmaci vescicanti
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Antidoti



Pochi dati disponibili

 Mancanza di studi clinici controllati ha reso difficile

l’identificazione degli antidoti specifici per il trattamento

degli stravasi.

 Mancanza di studi per difficoltà raggiungimento

numerosità necessaria.

 Molti dati da studi su modelli animali, segnalazioni

spontanee e studi retrospettivi.



Antidoti principali

 DMSO

 Jaluronidasi

 Sodio tiosolfato

 Miscela clorfenamina - idrocortisone



DMSO

 E’ uno “scavenger” perché lega i radicali liberi formati
dal meccanismo biochimico di alcuni farmaci come le
antracicline.

 Applicazione topica

 Penetra nello strato sottocutaneo e altera la struttura
delle proteine permettendo il più facile deflusso del
farmaco stravasato dal sito di stravaso alla circolazione
sistemica

 Sembra avere potere antinfiammatorio, analgesico e
vasodilatatorio.

 Non privo di effetti collaterali



ATTENZIONE!!!

 Può provocare bruciore, prurito, edema, leggera
desquamazione della cute.

 Non coprire la zona trattata con garze ma lasciare
asciugare all’aria per evitare la formazione di vescicole.

 Non applicare sulla cute sana.

DMSO



Ialuronidasi

 Enzima che idrolizza l’acido ialuronico

 “Scolla” le cellule del tessuto connettivo e ne modifica
la permeabilità

 Somministrazione sottocutanea

 La sua applicazione permette la dispersione del
farmaco concentrato nella zona dello stravaso

 Non deve essere somministrato ev



Sodio tiosolfato

 Protegge i tessuti dai danni provocati da farmaci
alchilanti e analoghi perché fornisce un substrato
alternativo ai farmaci stessi.

 La sua azione si basa su un meccanismo di alchilazione
del principio attivo a derivato non tossico, che può
essere facilmente riassorbito ed escreto con le urine.

 Somministrazione sottocutanea

 Crea un pH basico nella zona dello stravaso (molti
farmaci instabili con questo pH).

 Non presenta effetti irritanti su pelle e occhi, non si
conoscono effetti sensibilizzanti.



Miscela clorfenamina - idrocortisone

 Effetti benefici su irritazioni o arrossamenti da farmaci
poco aggressivi o come coadiuvanti nello stravaso degli
altri farmaci.

 Via di somministrazione topica o s.c.



Procedure specifiche di trattamento
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Conclusioni

 Concetti riguardo gli stravasi non ancora completamente
standardizzati;

 Uno stravaso da agenti antiblastici può essere più frequente di
quanto si sia sempre pensato e, se non trattato adeguatamente,
può causare gravi danni, anche permanenti;

 Manca ancora una raccolta dati completa che permetta di
inquadrare: la percentuale degli stravasi in rapporto alle
caratteristiche fisiologiche del paziente stesso; i dati relativi al
farmaco stravasato, alla sua concentrazione, alla via, al modo, e al
volume di somministrazione e alle caratteristiche di tossicità
cutanea del farmaco.

 L’esperienza dei diversi centri ospedalieri può consentire una
stima statistica della frequenza e della gravità dello stravaso dei
farmaci antiblastici



Flebite vs Stravaso



In caso di stravaso

IN CASO DI STRAVASO LE SOLUZIONI DI 
ANTIDOTO E IL KIT DI SOMMINISTRAZIONE 
COMPLETO DEVONO ESSERE 
TEMPESTIVAMENTE ALLESTTITI E FORNITI AL 
REPARTO



Protocollo allestimento galenico



Modulo rilevazione stravaso



GRAZIE PER 
L’ATTENZIONE


