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Tema: Revisión de las opciones de prevención y gestión de potenciales actuales 

para la neuropatía periférica inducida por quimioterapia (CIPN) 

  

Antecedentes 

Las complicaciones neurológicas tales como la neuropatía inducida por quimioterapia 
periférica (CIPN) y dolor neuropático son efectos secundarios frecuentes de los 
agentes de quimioterapia neurotóxicos 

Una mayor tasa de supervivencia y la administración frecuente de regímenes de 
quimioterapia adyuvante con agentes neurotóxicos hace que sea imperativo que un 
diagnóstico preciso, la prevención y el tratamiento de estos dirigirse complicaciones 
neurológicas. 

en la actualidad, el principal tratamiento es la reducción de la dosis o la interrupción del 
tratamiento con ese fármaco quimioterapéutico 

se estima que un tercio de todos los pacientes que se someten a quimioterapia 
experimentan CIPN. 1 

  

Los pacientes que sufren de moderada a severa informe CIPN: 

Reducida calidad de vida 2 

-molestias crónicas 3 

--.interrupción de las capacidades físicas para las actividades generales de la vida que 
puede ser temporal o permanente 2 

  

Mecanismo de acción para CIPN 

■ Cada agente neurotóxico tiene su propio mecanismo de acción 

■ La administración de agentes quimioterapéuticos resultados en numerosos cambios 
celulares 

-Pérdida de los terminales sensoriales en la piel 

-Alteraciones de receptores de membrana 

-Los cambios en la señalización intracelular, la neurotransmisión y la excitabilidad 

celular -Cambios enmetabolismo 

■Estos cambios influyen negativamente fenotipos de células neuronales y gliales que 
conducen al desarrollo NPIQ 

  

  



  

La discusión sobre el mecanismo de acción para la CIPN 

■ Nueva prueba genética puede proporcionar una nueva vía para que los médicos a 
identificar a los pacientes con alto riesgo de desarrollar CIPN 

■ La retigabina (un canal de potasio dependiente de voltaje abridor) ofrece el mayor 
potencial de opciones de protección y tratamiento 

de voltaje ■ medicamentos calcio cerradas tales como la gabapentina y la etosuximida 
pueden disminuir la hipersensibilidad reflejo 

■ de Down regulación de los transportadores de glutamato pueden tener potenciales 
efectos protectores por ejemplo, inhibidores de la acetilcolinesterasa (medicación de 
Alzheimer, tales como donepezil 

■ crema de mentol se ha mostrado prometedor 

■ Estimular NGF puede ayudar por ejemplo, la vitamina B12, la acetil-L- carnitina, N-
acetil cisteína, romero, Polygala tenuifuloa, codonopsis pilosula, y nipponica Dioscorea. 

■ la minociclina puede impedir NPIQ de oxaliplatino y paclitaxel 

■ la reducción de la inflamación podría proporcionar protección contra la CIPN. CM que 
ha sido puesto a prueba por la CIPN con algún beneficio que tienen contra acción-
inflamatorio 

incluyen:-omega 3 ácidos 

grasos,-La vitamina 

E,-Curcumin, 

manzanilla,-Sweet veneno de 

abeja,hierbas medicinales asiáticas –Ciertos 



Pharmaceutical Agents for CIPN

 



Nutraceuticals trialled for CIPN



 

Herbal medicines trialled for cipn 



 

  

          

          

        

        

          

          

          

        

Los agentes farmacéuticos para CIPN 

Nutracéuticos ensayados para losNPIQ 

medicamentos a base de plantaspusieron a prueba para CIPN 

  

  

Otros tratamientos ensayados para CIPN 

■ La acupuntura ha mostrado una promesa como una opción de tratamiento para CIPN 

■ La aplicación tópica de opciones analgésicas: 



-Combinación de 10 mg de baclofeno, amitriptilina HCL 40 mg (3%), y 20 mg de 
ketamina (1,5%) en una base de lecitina Pluronic organogel se encontró que era 
beneficioso (p = 0,053) 

mentol (1%) encontrado que es beneficioso para el dolor neuropático conCIPN 

crema-Capsicum (por ejemplo, Zostrix) encontrado que es beneficioso para el dolor 
neuropático 

- ???? Los ensayos que examinaron la aplicación tópica de aceite de cannabis en 
cremas para el dolor neuropático conNPIQ todavía completarse 

Discusión 

■ Los nuevos conocimientos sobre los mecanismos de acción de CIPN pueden ayudar 
a los investigadores de medicina complementaria para identificar los nutrientes 
potenciales o hierbas que podrían ayudar en la prevención o el tratamiento de NPIQ 

■ en la actualidad no hay opciones de prevención o tratamiento estándar. 

■ Aislamiento de nutrientes específicos o la medicina herbal para cada agente 
neurotóxico la quimioterapia tiene un gran potencial debido al perfil de efectos 
secundarios más baja 

  

  

Conclussion 

■ Los clínicos y los investigadores reconocen que existen numerosos desafíos 
implicados con la comprensión, prevención y tratamiento NPIQ 

■ En la actualidad, el tratamiento preferido es todavía reducción de la dosis o la 
interrupción 

.■ posibles opciones de tratamiento incluyen farmacéutica duloxetina o pregabalina 

■ Posibles nutracéuticos para la prevención incluyen: 

-La vitamina ecisplatino 

-omega 3 ácidos grasos(aceites de pescado) parataxanos 

el ácido lipoico paraoxaliplatino 

■ Las posibles opciones de tratamiento incluyen nutracéuticos-acetil L-carnitina 

■ Posible opción de prevención medicina herbal para el oxaliplatino es Gosha-Jinki-gan 
de Japón 

■ La acupuntura y tópica cremas pueden ayudar con el dolor neuropático 

Gracias por su tiempo 
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