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Infiltracidé cortisona

Les infiltracions de cortisona sén injeccions que poden ajudar
a alleujar el dolor i la inflamacié en una zona especifica del
cos. Les infiltracions de cortisona es realitzen amb
freqiéncia en les articulacions com el turmell, el colze, el
maluc, el genoll, l’espatlla, la ma, el canell i la columna
vertebral.

Fins 1 tot les articulacions petites de les mans 1 els peus
poden beneficiar d'aquestes injeccions, més a més, també poden
ser beneficioses pel tractament del tdnel carpia.

L’'eficacia de les filtracions de cortisona pel tractament de
la fascitis plantar o del dit en gatell és escassa, per tant,
en aquest cas es recomana sotmetre’s a altres tractaments.

Les infiltracions de cortisona consisteix en un medicament a
base d’esteroides i un anestesic local.

En molts casos, les infiltracions poden subministrar-se en el
consultori del metge.

Pero, el nombre de injeccions que el pacients pot rebre en un
any és limitat, degut als potencials efectes col-laterals del
medicament.

Una injeccié de cortisona és un tractament molt beneficids per
varies malalties i trastorns. La cortisona és un medicament a
base d’'esteroides. Els esteroides tenen efectes
antiinflamatoris molt potents, a més a més, poden ajudar a
regular les activitats del sistema immunitari.
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Existeix una amplia gama de medicaments a base de cortisona
per les injeccions.

Molt sovint, “infiltracions de cortisona” és un terme generic
per referir-se a la injeccid de qualsevol d’aquests
medicaments. L’objectiu d’aquestes injeccions és reduir 1la
inflamacido. Reduint 1la inflamacidé també s’'alleuja el dolor.

Les infiltracions sén solament un dels tractaments possibles.
Els pacients han de consultar amb el seu metge sobre els
tractaments medics per determina qual és el més adequat per la
malaltia que pateixen.

Els tipus de infiltracions de cortisona soén:

» Injeccions locals que redueixen la inflamacidé en una
zona del cos limitada, alguns exemples de injeccions
locals s6n 1les injeccions articulars (en les
articulacions) i les infiltracions epidurals (en 1la
columna vertebral.

= Injeccions sistemiques que redueixen la inflamacid en
tot el cos per regular l'activitat del sistema
immunitari. Les injeccions sistemiques curen les
malalties que afecten varies zones del cos, com per
exemple 1’artritis reumatoide, el cancer, les malalties
autoimmunes del col-lagen, els problemes de respiracidé o
les reaccions al-lergiques.

La inflamacié és una de les primeres reaccions del cos
causades per una ferida o una lesid.

En el moment que aix0 passa, s'alliberen 1les cel-lules
danyades i el teixit restant.

Aquestes particules que s’'expulsen actuen com antigens que
estimulen una resposta immunitaria no especifica i provoquen
la proliferacidé de leucocits (globus blancs).



El flux sanguini local augmenta per transportar els leucocits,
els macrofags i les proteines del plasma cap a la zona
lesionada, com mecanisme de defensa.

Es produeix una redistribucidé del flux arterial i aixo
produeix estasis (obstruccidé) i hipoxia (falta d’oxigen) en el
lloc de la lesié.

L’arribada dels leucocits, de les proteines de plasma i del
liquid als teixits provoca envelliment, inflor i dolor, que
sén les caracteristiques d’una inflamacid.

E1l mecanisme d’accié de la cortisona inclou la reduccié de la
reaccié inflamatoria, degut a que limita 1la dilatacié
capil-lar i la permeabilitat de les estructures vasculars.

Aquesta substancia redueix 1l’acumulacidé de leucocits i de
macrofags, a més a més, disminueix 1’alliberament de quinina
que provoca la vasodilatacié.

La cortisona inhibeix (bloqueja) 1’alliberament dels enzims
destructius que ataquen els teixits lesionats i també
destrueixen els teixits sans.

A més a més, estudis recents demostren que la cortisona pot
reduir la formacidé de prostaglandines que afavoreixen el
procés inflamatori.

Les injeccions de cortisona poden formar part d’un tractament
per varies malalties i trastorns, en entre els que es troben:

* Quist de Baker.

» Bursitis de l’espatlla.

= Sindrome del tunel carpia.
» Condromalacia.

= Tenosinovitis de Quevain.
 Espatlla congelada

= Lupus



= Neurona de Morton

= Artrosis

» Fascitis plantar

» Metatarsalgia del peu
» Artritis psoriasica

» Lesions del maneguet
= Sarcoidosis

Tendinitis (rarament, degut a que existeix el risc de provocar
danys als teixits).



