Eficacia de la terapia laser fisioterapéutica en pacientes con hidradenitis supurativa

Eficacia de la terapia laser fisioterapéutica
en pacientes con hidradenitis supurativa.

AUTORES

Jesus Sanchez Lozano.
Fisioterapeuta. Centro de
fisioterapia Fisalde. Gua-
dix. Granada. Espana.

Sandra Martinez Pizarro.

Enfermera. Distrito sanita-
rio Nordeste de Granada.

Espana.

Avutora de
correspondencia:
Sandra Martinez Pizarro

@mpsandrita@hotmail.
com

Tipo de articulo:
Articulo de revisién

Seccion:
Fisioterapia.

F. recepcion: 26-12-2024
F. aceptacion: 12-01-2025

DOI: 10.5281/zenodo.14635175

SANUM

Revision sistematica

DOI: 10.5281/zenodo.14635175

Sanchez-Lozano, J. Martinez-Pizarro, S.

“Eficacia de la terapia laser fisioterapéutica en pacientes
con hidradenitis supurativa. Revision sistematicaa”
SANUM 202, 9(1) 52-60

Resumen

Introduccion: La hidradenitis supurativa es una afeccién crénica, re-
currente y debilitante de la piel. Debido al dolor asociado, las zonas
sensibles, el drenaje, el olor y la cicatrizacién, esta afeccion puede tener
un impacto psicosocial negativo generando vergiienza y una calidad
de vida significativamente disminuida. El objetivo de esta revision es
analizar la eficacia de la terapia con laser en pacientes con hidradenitis
supurativa asi como visibilizar esta enfermedad y proporcionar a los
profesionales sanitarios una alternativa terapéutica en estos pacientes.

Método: Se realiza una busqueda bibliografica en bases de datos
de Pubmed, Scopus, Cinahl, y Central siguiendo las recomendaciones
PRISMA 2020. Se seleccionan los estudios realizados en los Ultimos sie-
te anos, en espafnol o inglés, con texto completo y de alta calidad me-
todologica.

Resultados: Los resultados ponen de manifiesto la efectividad de la
terapia con laser. El laser utilizado fue el laser de 630 nm, el laser com-
binado de CO2 fraccionado con el laser Nd: YAG, y el laser alejandrita
755 nm. El nimero total de participantes en la revisién fue de 135 indi-
viduos. La frecuencia de aplicacion fue cada 6 semanas, el nimero total
de sesiones fue de 4-5 y la duracion total del programa varié de 8-30
semanas.

Conclusiones: La terapia con laser es efectiva en el tratamiento de
pacientes con hidradenitis supurativa. Con esta terapia se consigue una
alta tasa de remisién con un adecuado mantenimiento de la respuesta
y pocas complicaciones. Se reduce el niumero de brotes, disminuye el
dolor y mejora la calidad de vida de los pacientes.
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Efficacy of physiotherapeutic laser therapy
in patients with hidradenitis suppurativa.
Systematic review

Abstract

Introduction: Hidradenitis suppurativa is a chronic, recurrent
and debilitating skin condition. Due to the associated pain, tender
areas, drainage, odor and scarring, this condition can have a negative
psychosocial impact, leading to embarrassment and a significantly
diminished quality of life. The objective of this review is to analyze the
efficacy of laser therapy in patients with hidradenitis suppurativa as well
as to make this disease visible and provide health professionals with a
therapeutic alternative in these patients.

Method: A bibliographic search was carried out in the Pubmed,
Scopus, Cinahl, and Central databases following the PRISMA 2020
recommendations. Studies carried out in the last seven years, in Spanish
or English, with full text and high methodological quality were selected.

Results: The results show the effectiveness of laser therapy. The
laser used was the 630 nm laser, the combined fractional CO2 laser with
the Nd:YAG laser, and the 755 nm alexandrite laser. The total number of
participants in the review was 135 individuals. The application frequency
was every 6 weeks, the total number of sessions was 4-5 and the total
duration of the program varied from 8-30 weeks.

Conclusions: Laser therapy is effective in the treatment of patients
with hidradenitis suppurativa. With this therapy, a high remission rate
/s achieved with an adequate maintenance of the response and few
complications. The number of outbreaks is reduced, pain is reduced and
the quality of life of patients is improved.

Key words:
Laser Therapy;

Pain;
Quality of Life;

Review.
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Introduccion

La hidradenitis supurativa es una afeccion créni-
ca, recurrente y debilitante de la piel. Es un trastor-
no inflamatorio del epitelio folicular, pero a menudo
puede ocurrir una infeccién bacteriana secundaria.
Esta enfermedad se caracteriza por ndédulos profun-
dos crénicos, abscesos, fistulas, trayectos sinusales
y cicatrices. Se suelen producir en la axila, el area
inguinal, los pliegues submamarios y el area peria-
nal. Aunque el mecanismo de la hidradenitis supura-
tiva no se ha dilucidado por completo, se cree que
la formacion de lesiones se centra alrededor de la
hiperqueratosis folicular dentro de la unidad pilose-
bacea-apocrina (1,2,3).

La hidradenitis se ha asociado con el sindrome
metabdlico y otros factores de riesgo de enferme-
dad cardiovascular, como diabetes mellitus tipo 2,
sindrome de ovario poliquistico, depresién, suicidio
y trastornos por uso de sustancias. Se ha relaciona-
do también con otras enfermedades inmunomedia-
das, como la enfermedad inflamatoria intestinal y la
espondiloartropatia (4).

Los factores etiolégicos son la predisposicion ge-
nética, el tabaquismo, la obesidad y factores hormo-
nales. El riesgo de hidradenitis supurativa es mayor
para los individuos entre 20-30 anos, sexo femenino,
y raza negra (5,6).

El diagndstico se realiza a partir de la observacion
clinica y la narrativa de la enfermedad. La variacién
fenotipica dificulta el diagndstico y la evaluacién
de la gravedad. La ecografia es una herramienta
de evaluacion emergente para lesiones profundas.
También se deben tomar muestras para cultivo de
los abscesos profundos y fistulas en pacientes que
tienen una enfermedad crénica, aunque a menudo
no se encuentran patégenos (7,8).

El sistema de clasificacion de Hurley todavia se
usa ampliamente en la clasificaciéon de la gravedad
de patologia. Dicho sistema establece las siguientes
etapas: (9)

- Etapal(leve): Formacién de abscesos, Unicos o
multiples, sin fistulas ni cicatrices

- Etapa Il (moderado): abscesos individuales o
multiples, muy separados, recurrentes con for-
macién de fistulas o cicatrices

- Etapa lll (severo): afeccién difusa o casi difusa
o multiples fistulas y abscesos interconectados
a través de toda la zona

La hidradenitis supurativa tiene profundos efectos
negativos en la calidad de vida de los pacientes, que
a menudo culminan en aislamiento social, desem-
pleo, depresién y pensamientos suicidas. El dolor,
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el prurito, el mal olor, la baja autoestima, las disfun-
ciones sexuales y del sueno y la mala salud men-
tal son sintomas crénicos o consecuencias de una
enfermedad no controlada. Ademas, la hidradenitis
es una enfermedad infradiagnosticada e infratratada
por lo que se incrementa el impacto negativo en la
calidad de vida de los pacientes (10, 11, 12).

En el tratamiento de esta enfermedad es nece-
sario un enfoque de manejo interdisciplinario para
asegurar los mejores resultados. El tratamiento varia
segun la gravedad y puede incluir antibidticos topi-
cos y sistémicos, terapia hormonal, inmunomodu-
ladores, modificaciones de estilo de vida y cirugia
(13,14).

La prevalencia oscila entre el 0,05% vy 4,10% de
la poblacion. Esta patologia suele iniciarse con la pu-
bertad, aunque existen casos de inicio precoz en la
infancia. Aparece habitualmente en adultos jovenes
y a partir de los 50-565 ahos de edad la prevalencia
disminuye (15,16).

Debido al dolor asociado, las zonas sensibles, el
drenaje, el olor y la cicatrizacion, esta afeccion pue-
de tener un impacto psicosocial negativo generando
verglienza y una calidad de vida significativamente
disminuida. Existe una enorme necesidad de conoci-
miento de la hiradenititis supurativa, comprension de
su patogenia y tratamientos novedosos que puedan
mejorar la calidad de vida de estos pacientes (17,18).

Un tratamiento novedoso a nivel dermatolégico
es la terapia con laser. Dicha terapia ayuda a estimu-
lar el proceso de regeneracién e incrementa el pro-
ceso de recuperacion de la piel danada. Ademas, es
capaz de estimular las células de la piel, para asi po-
der crear una nueva célula para regenerar de forma
favorable. Dadas estas capacidades, el tratamiento
con laser puede emplearse de forma eficaz en el tra-
tamiento de heridas cutaneas (19).

Objetivo

El objetivo de esta revision es analizar la eficacia
de la terapia con laser fisioterapéutica en pacientes
con hidradenitis supurativa asi como visibilizar esta
enfermedad y proporcionar a los profesionales sani-
tarios una alternativa terapéutica en estos pacientes.

Método

Para llevar a cabo este trabajo se ha realizado una
revision bibliografica basada en estudios cientificos
con el fin de recopilar toda la informacién posible so-
bre la eficacia de la terapia con laser fisioterapéutica
en pacientes con hidradenitis supurativa.
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La revisién bibliogréfica sobre la cual se ha tra-
bajado sigue las recomendaciones para la publica-
cion de revisiones sistematicas de la Declaracion
PRISMA 2020 (Preferred reporting items for syste-
matic review and meta-analysis), esta declaracién
contiene una propuesta para mejorar la publicacion
de revisiones sistematicas, y bibliograficas y se utili-
za de guia para la investigacion (20).

Para realizar la pregunta de investigacion se utilizé
la estrategia PICO (Patient, Intervention, Comparison,
Outcome): (21)

- P (paciente): pacientes con hidradenitis
supurativa.

| (Intervencion): terapia l4ser fisioterapéutica.

C (Intervencién de comparacion): No procede.

- (Resultados): Dolor, remisién y calidad de vida.

La pregunta estructurada queddé de la siguiente
manera (Es eficaz la terapia de l4ser fisioterapéutica
en el dolor, remisiéon y calidad de vida de los pacien-
tes con hidradenitits supurativa?

Para dar comienzo al proceso de revision de la li-
teratura se escogieron aquellas palabras claves que
definen la teméatica de estudio y que permiten la
busqueda de resultados a través de la estrategia y
las bases de datos seleccionadas.

Para la traduccién y estandarizacion de térmi-
nos se obtuvieron descriptores de ciencias de la
salud (DeCs) combinados por medio del operador
booleano "AND" para establecer las estrategias de
busqueda.

Se ha usado el gestor bibliografico Mendeley para
la citacion de la bibliografica en formato Vancouver,
una vez encontrados los articulos més relevantes.

Los criterios de inclusion que se han tenido en
cuenta para seleccionar los articulos que se han usa-
do en la investigacién son los siguientes: Articulos
con un texto completo que analicen, estudien o des-
criban la eficacia de la terapia laser fisioterapéutica
en pacientes con hidradenitis supurativa, el idioma
de los articulos debe ser el castellano o el inglés,
intervalo temporal de 7 afos, indexados en bases
de datos electrénicas, y fecha de publicacion desde
2017 a 2023.

En cuanto a los criterios de exclusién se descarta
el solapamiento de articulos, es decir aquellos que
estén repetidos en varias bases de datos, articulos
gue no estén realizados en humanos vy articulos de
débil calidad cientifica.

La bUsqueda de los estudios se ha realizado por
medio de busquedas electrdnicas en diferentes ba-
ses de datos nacionales e internacionales del area
de la salud. La principal base de datos usada ha sido
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PubMed ya que se considera el mejor referente en
el &mbito sanitario y se complementa con Cinahl,
Scopus y Central. Se eligen estas bases de datos
por tratarse de recursos internacionales, con la in-
tencion de tener en cuenta a mas paises.

Para llevar a cabo la seleccion de los articulos fi-
nales que conformaran la revisién literaria se ha se-
guido un proceso formado por las siguientes fases:
En la primera fase los articulos se han seleccionado
en funcion del titulo siempre y cuando estuviesen
relacionados la eficacia de la terapia de laser en pa-
cientes con hidradenitits supurativa. En esta fase se
han descartado todos aquellos articulos que no es-
tan relacionados con este tema de interés y que se
encuentren solapados o repetidos en varias bases
de datos.

A continuacién, en la segunda fase se han exclui-
do todos aquellos articulos cuya lectura y analisis
del resumen del mismo no se correspondia con el
tema de interés para esta revision bibliogréfica.

En la tercera fase se han cribado en funcién a su
relacién con el tema de investigacion tras su lectura
completa y en base al cumplimiento de los criterios
de inclusion y exclusion para la aceptacién o rechazo
de articulos.

Y por Ultimo en la cuarta fase se llevé a cabo la
evaluaciéon de la calidad en la metodoldgica de los
articulos finalmente seleccionados mediante el mé-
todo CASPe (Critical Appraisal Skills Programme es-
panol), obteniendo finalmente los articulos con los
que se realiza el estudio.

Cabe destacar que los estudios pueden estar
sometidos a sesgos lo cual compromete la validez
y aplicacion de los hallazgos. Para evitarlos se se-
leccionan documentos de alta calidad siguiendo el
método CASPe (Critical Appraisal Skills Programme
espafnol).

Esto implica seleccionar aquellos que presenten
objetivos claros, con una descripcion adecuada de
la poblacién, intervencién y su comparaciéon. Con
criterios apropiados de inclusion y exclusion, con
una metodologia exhaustiva, aleatorizacion, tamano
muestral adecuado, y con unos resultados extrapo-
lables, reproducibles, precisos al menos al 95%, y
utiles en la obtencion de conclusiones.

Resultados

A continuacién, se redactan los principales resul-
tados obtenidos en los articulos estudiados. Para la
redaccién de los datos hallados en los articulos se-
leccionados, éstos seran expuestos segun el orden
cronolégico del aho de publicacion.
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En el estudio de Suéarez Valladares MJ et al rea-
lizado en 2017 en Espafna se evalud la efectividad,
seguridad y tolerabilidad de la terapia de laser fisio-
terapéutica 630nm en el manejo de la hidradenitis
supuratia. Asimismo, se valor6 el efecto de esta
técnica en las diferentes zonas tratadas. La muestra
estuvo formada por 38 pacientes con hidradenitis
supurativa. Los resultados mostraron que 29 pa-
cientes lograron una respuesta completa, mientras
que se observd persistencia en 8 casos y solo 1
sufrié una recurrencia. La diferencia de la escala de
"Hidradenitis Severity Score basal" inicial y final mos-
tré una reduccion significativa de 24,5 puntos. Las
puntuaciones basales y finales del indice de calidad
de vida dermatolégica alcanzaron una reduccién de
10 puntos. Se logré respuesta completa en 68,2%
de axilas, 88,5% de ingles, 88,9% de gluteos y 100%
de otras localizaciones. 18 de 38 pacientes necesita-
ron solo una sesién para lograr una respuesta com-
pleta, manteniendo una buena tolerabilidad. Estos
autores concluyeron indicando que podria ser una
opcioén de tratamiento alternativa para las lesiones
localizadas de hidradenitis supurativa, consiguiendo
una alta tasa de remisién con un adecuado manteni-
miento de la respuesta y pocas complicaciones (22).

En el estudio de Abdel Azim AA et realizado en
2018 en Egipto se estudio la seguridad y eficacia del
tratamiento combinado con ladser de CO2 fraccio-
nado y laser llamado "Nd:YAG" (1064 nm) de pulso
largo en el tratamiento de la hidradenitis supurativa.
Veinte pacientes adultos con hidradenitis supurativa
fueron aleatorizados en este estudio. Los pacientes
fueron asignados al azar para recibir cuatro sesiones
de laser con un intervalo de 2 semanas. El lado de
control recibid solo laser "Nd: YAG" de pulso largo
(1064 nm), y el otro lado (lado de tratamiento combi-
nado) recibié laser de CO2 fraccionado combinado y
laser Nd: YAG de pulso largo (1064 nm). Los pacien-
tes fueron evaluados clinica e histopatoldgicamente
2 semanas después del tratamiento. La recurrencia
se evalud 3 meses después del tratamiento. El resul-
tado se evalud clinicamente mediante la evaluacion
global del médico, una escala analdgica visual de 10
puntos para la satisfaccion del paciente y los efectos
secundarios. Se observé una mayor mejora estadis-
ticamente significativa y satisfaccion del paciente en
el lado de tratamiento combinado en comparacion
con el lado de control. La ausencia de recurrencia
se logré en el b5 % de los lados que recibieron tra-
tamiento combinado y en el 35 % de los lados de
control. Se pudo concluir que la combinaciéon de la-
ser de CO2 fraccionado y laser Nd: YAG (1064 nm)
de pulso largo en el tratamiento de la hidradenitis
supurativa tuvo una mayor mejoria y satisfaccién del
paciente junto con una menor recurrencia en com-
paracién con el laser Nd: YAG (1064 nm) de pulso
largo solo (23).
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En el estudio de Naouri M et al realizado en 2021
en Francia se evalud la eficacia y la tolerancia de la
terapia laser fisioterapéutica para la hidradenitis su-
purativa de leve a moderada. Los pacientes recibie-
ron un total de 4 tratamientos con laser en intervalos
de 6 semanas. Los ajustes del ladser se eligieron se-
gun el tipo de piel de Fitzpatrick de la siguiente ma-
nera: para tipos de piel | a lll, duracién del pulso de
20 ms vy fluencia de 45 J/cm2 vy para tipos de piel IV
a VI, duracién del pulso de 35 msy fluencia de 30 J
/cm2. Las fluencias se pueden ajustar en =10% se-
gun la tolerancia y la respuesta clinica. El tamano de
la mancha estuvo entre 10 y 15 mm. El sitio tratado
se aleatorizé mediante lanzamiento de una moneda
y el lado contralateral sirvi6 como control no trata-
do. Los pacientes podian usar antisépticos topicos
y antibiéticos tépicos durante el estudio. El princi-
pal criterio de evaluacién fue el nUmero de lesiones
inflamatorias. Los criterios secundarios incluyeron
la proporcién de respondedores basados en la res-
puesta clinica de hidradenitis supurativa. También se
controld el nimero de brotes. Treinta y siete pacien-
tes fueron seleccionados para participar y 36 fueron
asignados al azar en el estudio. Veintisiete pacientes
fueron tratados en el area inguinal y 9 en el area axi-
lar. El nUmero de lesiones inflamatorias disminuyd
significativamente en el &rea tratada con laser en
comparacion con el area no tratada en el seguimien-
to de 1 mes. El porcentaje de respondedores des-
pués del final de las sesiones fue del 73,7 % en el
lado tratado y del 52,6 % en el lado control. No se
informaron efectos adversos (24).

En el estudio de Molinelli E et al realizado en 2022
en ltalia se investigo la eficacia de la terapia laser
fisioterapéutica 755 nm como tratamiento adyuvan-
te en la hidradenitis supurativa leve a moderada. Se
evaluaron 40 pacientes de sexo femenino con hidra-
dentiis supurativa (Hurley estadio I-ll). Veinte pacien-
tes recibieron un total de 5 tratamientos con laser
en intervalos de 6 semanas. Diez mujeres fueron tra-
tadas en el area inguinal, mientras que 10 mujeres
fueron tratadas tanto en el area inguinal como en la
axila. Los parametros del l4ser de alejandrita se esta-
blecieron de la siguiente manera: tamafno del punto,
20 mm; frecuencia, 5 Hz; fluencia, 7 J/cm2, y energia
administrada durante las series de tratamiento (area
de superficie de 10 x 15), 4500 a 4800 J. Los puntos
finales clinicos después de la radiacién laser fueron
eritema y edema perifolicular. El grupo de control
incluyd a 20 pacientes que no recibieron ningun tra-
tamiento con laser. Los pacientes del grupo tratado
informaron correspondientemente una marcada re-
duccion del dolor (escala analégica visual), el indice
de calidad de vida dermatolégica y las puntuaciones
del sistema internacional de puntuaciéon de grave-
dad de hidradenitis supurativa tanto a las 15 como
a las 30 semanas mejoraron. Ademas, se observd
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una reduccion de los brotes agudos. Ninguno de los
pacientes experimentd eventos adversos. Este estu-
dio sugiere que la depilacion con laser de alejandrita,
podria ser una opcién valiosa para el tratamiento de
la hidradenitis supurativa (25).

Analisis de los resultados

Los estudios incluidos en esta revisién fueron de
tipo ensayo clinico controlado aleatorizado (n=3),

Articulo de revisiéon: Fisioterapia

excepto uno de ellos que fue un ensayo clinico no
aleatorizado. El periodo de publicacién abarcéd des-
de el afio 2017 hasta 2022. Respecto al pais en que
fueron realizados hay predominio del continente eu-
ropeo (Espana, Francia e lItalia), el estudio restante
fue publicado en Egipto. Respecto a la revista de
publicacién el 50% fueron publicados en la revista
Journal of the American Academy of Dermatology,
mientras que los estudios restantes fueron publi-
cados en Journal of Dermatological Science, y en
Intrnational Journal of Dermatolog (véase tabla 1).

Tabla 1 Caracteristicas generales del estudio

Autor principal Afio de Revista Pais Tipo de estudio
publicacion

Suarez Valladares 2017 Journal of Dermatological Espafia Ensayo clinico.

My (22) Science

Abdel Azim AA (23) 2018 International Journal of  Egipto Ensayo aleatorizadoy
Dermatology controlado

Naouri M (24) 2021 Journal of the American Francia Ensayo aleatorizadoy
Academy of controlado
Dermatology

Molinelli E (25) 2022 Journal of the American Italia Ensayo aleatorizadoy
Academy of controlado
Dermatology

Fuente: Elaboracion propia

Respecto a las intervenciones realizadas en todos
los estudios se realizd la terapia con laser fisiotera-
péutica, aunque el laser utilizado varié en los estu-
dios, en uno de ellos se usd el laser de 630 nm, en
otro el laser combinado de CO2 fraccionado con el
laser Nd: YAG, en otro el laser Nd: YAG sin combinar
y en otro el laser alejandrita 7565 nm. El numero total
de participantes en la revision fue de 135 individuos
con hidradenitis supurativa. El estudio con mayor
ndimero de muestra fue el estudio de Molinelli E (25)
y el de menor muestra el de Abdel Azim AA (23).

SANUM
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En todos los estudios la frecuencia de aplicaciéon de
laser fue cada 6 semanas excepto en el estudio de
Abdel Azim AA (23) que se aplicé cada 2 semanas.
El nUmero total de sesiones fue de 4 en todos los
estudios excepto en el de Abdel Azim AA (23) que se
aplicaron 5 sesiones. La duracién total varié siendo
el estudio con mayor duraciéon el de Molinelli E (25)
con 30 semanas en total y el de menor duraciéon el
de Abdel Azim AA (23) con 8 semanas de duracién
(véase tabla 2).
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Tabla 2 Caracteristicas de la intervencion

Autor principal Tipo de Muestra  Frecuencia Nimero de  Duracion del
intervencién sesiones programa
Suarez Valladares  Laser 630 nm 38 Cada 6 4 sesiones 24 semanas
MJe2 semanas
Abdel Azim Laser Nd: YAG de 20 Cada?2 4 sesiones 8§ semanas
AA(23) pulso largo, semanas
comparado con
laser de CO2
fraccionado y laser
Nd: YAG.
Naouri M @4 Laser Nd: YAG. 37 Cada 6 4 sesiones 24 semanas
semanas
Molinelli E ® Depilacion laser 40 Cada 6 5 sesiones 30 semanas
alejandrita 755 nm semanas
Fuente: Elaboracion propia
- 4 - -
Discusion Discussion

A pesar de que la evidencia revisada parezca
mostrar que se pueden esperar resultados positi-
VoS esta terapia, es necesario incrementar el nu-
mero de ensayos clinicos en este campo. Con ello
se podréa evaluar la seguridad a largo plazo (a priori
segura), explorar su posible efecto sinérgico con
otros tratamientos o medicamentosos, y su renta-
bilidad econémica en la sanidad. De esta manera
los profesionales sanitarios podran ofrecer a sus
pacientes los mejores cuidados y las terapias mas
eficaces y actualizadas.

Las limitaciones de este trabajo han sido produ-
cidas a causa de las estrategias de busqueda que
se han optado para la realizacién de esta revision
bibliografica, como por ejemplo el idioma (espa-
nol e inglés) se asume que se han podido perder
articulos relevantes para el objetivo del trabajo.
Sin embargo, se ha utilizado los tesauros adecua-
dos mediante en su bUsqueda en las bases de da-
tos. Ademas, cabe destacar que no se ha tenido
acceso a alguno de los articulos que se habian
seleccionado en un principio, por no encontrarse
el texto completo disponible, por lo que, de esta
forma se reduce el nimero de articulos escogidos
para la revision.
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Although the evidence reviewed seems to
show that positive results can be expected from
this therapy, it is necessary to increase the num-
ber of clinical trials in this field. This will allow
us to evaluate the long-term safety (a priori
safe), explore its possible synergistic effect with
other treatments or medications, and its econo-
mic profitability in healthcare. In this way, heal-
thcare professionals will be able to offer their
patients the best care and the most effective
and up-to-date therapies.

The limitations of this work have been pro-
duced because of the search strategies that
have been chosen to carry out this bibliogra-
phic review, such as the language (Spanish and
English) and it is assumed that relevant articles
for the objective of the work may have been
missed. However, the appropriate thesauri have
been used in the search in the databases. In
addition, it should be noted that some of the
articles that had been initially selected have not
been accessed, because the full text was not
available, so, in this way, the number of articles
chosen for the review is reduced.
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Conclusiones

La terapia con laser es efectiva en el tratamien-
to de pacientes con hidradenitis supurativa. Con
esta terapia se consigue una alta tasa de remision
con un adecuado mantenimiento de la respuesta
y pocas complicaciones. Se reduce el nimero de
brotes, disminuye el dolor y mejora la calidad de
vida de los pacientes.

Conclusions

Laser therapy is effective in the treatment of pa-
tients with hidradenitis suppurativa. This therapy
achieves a high rate of remission with adequate
maintenance of the response and few complica-
tions. The number of flare-ups is reduced, pain
/s reduced and the quality of life of patients is
improved.
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