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 Evidencia
Resumen de la publicación: Kirsner R, et al. Wound Repair Regen (2019)*

El uso del sistema de terapia de presión negativa de un solo uso (TPN) PICO◊ ayuda a 
reducir el área, la profundidad y el volumen de la herida en comparación con la terapia 
de presión negativa tradicional (TPNt) en pacientes con úlceras venosas en la pierna 
(UVP) y úlceras de pie diabético (UPD)

 Puntos a destacar

Descripción general
• Estudio multicéntrico, aleatorizado y controlado realizado en 

16 centros en los EE. UU. y dos centros en Canadá

• Se comparó la eficacia y seguridad del uso de TPN PICO o 
TPNt para tratar las úlceras de las extremidades inferiores 
(>4 semanas de duración)  

• En total, 161 pacientes fueron incluidos en la población 
por intención de tratar (ITT) (101 UVP; 60 UPD) y fueron 
aleatorizados para recibir TPN PICO (n=80) o TPNt (n=81) 

 – La población por protocolo (PP) (análisis de no inferioridad) 
incluyó 115 pacientes (TPN PICO, n=64; TPNt, n=51)

Resultados
• La reducción de la media de los mínimos cuadrados (LS) en el área de 

la herida fue significativamente mayor con TPN PICO que con TPNt en 
la población PP (88,7 % frente a 58,6 %; p=0,003) y en la población ITT 
(p<0,001; figura)

 – También se lograron reducciones de la media de LS significativas en 
el área de la herida con TPN PICO frente a TPNt en los subgrupos de 
UVP (36,2 %; p=0,007) y UPD (38,8 %; p=0,031)

• Las reducciones en la profundidad de la herida (figura) y el volumen en 
las poblaciones PP e ITT también fueron significativamente mayores 
con TPN PICO frente a TPNt (p<0,02, todas las comparaciones)

• Más pacientes tuvieron un cierre completo de la herida a las 
12 semanas con TPN PICO frente a la TPNt (45 % frente a 22 %; 
p=0,002; población ITT)

• La satisfacción general con la TPN PICO fue significativamente mayor 
que con TPNt

• Los acontecimientos adversos relacionados con el dispositivo 
fueron menos frecuentes con TPN PICO que con TPNt (16 frente a 
41 acontecimientos)

Conclusiones 
En pacientes con UVP y UPD, la TPN PICO redujo significativamente el área, la profundidad y el volumen de la herida en comparación con la TPNt; 
El cierre completo de las úlceras de las extremidades inferiores a las 12 semanas fue más frecuente con la TPN PICO que con la TPNt. 

Reducciones 
significativas en el 
área, la profundidad y 
el volumen de la herida 
con TPN PICO frente a la TPNt 
(p<0,02)

Figura. Reducciones porcentuales con respecto al valor inicial en 
el área y la profundidad de la herida con TPN PICO y TPNt a las 
12 semanas (población ITT; valores de la media de LS)
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TPNt (n=81)

32,5 %
(p=0,014)

Profundidad 
de la herida

13,2 %

45,6 %

Área de la 
herida

90,2 %

51,0 %

39,1 %
(p<0,001)

Más pacientes tuvieron un 
cierre completo de la herida 
a las 12 semanas con TPN PICO 
frente a la TPNt (p=0,002)
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