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DIVISIÓN DE SALUD PÚBLICA

http://Public.Health.Oregon.gov

Guía para profesionales clínicos sobre las 
heridas relacionadas con la xilacina 
¿Qué es la xilacina?

La xilacina ("tranq") es un tranquilizante veterinario que se encuentra cada vez más 
en el suministro nacional de drogas ilícitas, especialmente como un adulterante 

del fentanilo ilícito. La xilacina es un agonista del receptor adrenérgico alfa-2 
que no está aprobado por la Administración de Alimentos y Medicamentos 

de Estados Unidos (FDA, por sus siglas en inglés) para uso humano. 
Al igual que el fentanilo, la xilacina puede causar sedación, pérdida 
del conocimiento, depresión respiratoria, hipotensión, bradicardia y 
dependencia fisiológica. Aunque la xilacina no es un opioide, siempre 
debe administrarse naloxona para una posible sobredosis debido a la 
alta probabilidad de una implicación de opioides.

Lesiones causadas por drogas que 
contienen xilacina.
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La xilacina también puede causar vasoconstricción periférica y lesiones graves.

Las personas que consumen drogas pueden retrasar la búsqueda de atención médica para lesiones 
relacionadas con la xilacina para evitar juicios, maltrato o estigma. Es importante apoyar a las personas 
en la situación en la que se encuentran, tratarlas con dignidad y respeto y habilitarlas para que utilicen los 
servicios y sistemas. Este enfoque de reducción de daño puede apoyar a las personas en su camino hacia 
la esperanza, la sanación y la salud.

Características de las lesiones relacionadas con la xilacina
• Se han reportado lesiones distintivas relacionadas con inyectarse, fumar y esnifar fentanilo que ha 

sido adulterado con xilacina.
• Las lesiones a menudo inician como ampollas o úlceras poco profundas en las extremidades, pero 

pueden aparecen en cualquier parte del cuerpo.
• Estas lesiones se desarrollan rápidamente y no siguen patrones típicos de sanación de heridas. 

Pueden hacerse más profundas y extenderse hacia los tejidos, músculos, tendones y huesos 
circundantes. Puede haber escaras, tejido de granulación y tejido necrótico presentes.

• Estas lesiones a menudo son más dolorosas de lo que uno podría esperar con base en su apariencia 
inicial. Tome nota de cualquier queja específica de dolor localizado, incluso si la lesión parece leve o 
aún no se ha formado.
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• El control de las lesiones relacionadas con la xilacina puede requerir 
desbridamiento, limpieza regular y vendajes a largo plazo. Si hay 
purulencia u otros síntomas de infección, se pueden recetar antibióticos 
y deben incluir cobertura para MRSA y estreptococo del grupo A.

• A las personas con lesiones que están empeorando o con síntomas de 
infección sistémica se les debe evaluar para la atención para pacientes 
internados. Las remisiones a los departamentos de emergencia y a la 
atención para pacientes internados deben incluir un plan para la gestión 
de la abstinencia de xilacina y opoiodes.

Asesoría para la prevención de lesiones para pacientes
• Recomiende a los pacientes que:

 » Usen prácticas seguras de inyección, por ejemplo, nuevas 
jeringas y equipo, limpiar y cambiar los sitios de inyección 
e insertar el bisel de la jeringa a un ángulo de 15-30° en la 
dirección del corazón.

 » Si se van a inyectar, lo hagan de la manera más lenta y 
cuidadosa posible. Eviten inyectar fuera de una vena.

 » Nunca se inyecten en una lesión, ya que esto empeora la lesión 
e impide la sanación.

• Asegúrese de que los pacientes entiendan las implicaciones de buscar 
intencionalmente aditivos de xilacina en su suministro.

• Aliente a las personas a buscar tratamiento en cuanto aparezcan los 
primeros síntomas de una lesión.

• Tome en cuenta que el dolor localizado en una persona que podría estar 
consumiendo opioides adulterados con xilacina puede ser una señal de 
advertencia de que se está desarrollando una lesión.
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Cuidado de las lesiones
• Limpie todas las lesiones regularmente con agua y jabón o con solución salina estéril. 
• Mantenga las lesiones limpias, húmedas, a temperatura regulada y cubiertas.

 » Los suministros especiales para el cuidado de las lesiones, como Xeroform, ahora están 
disponibles a través de Harm Reduction Clearinghouse de Save Lives Oregon 

• Aunque las lesiones deben mantenerse húmedas, evite tapar demasiado las lesiones ya que esto 
provoca incomodidad que puede hacer que la persona se quite el material. 

• Considere usar crema o ungüento de protección para la piel saludable alrededor de la herida y así 
evitar un mayor daño del tejido. Tome en cuenta que demasiada crema impedirá que la cinta se pegue 
a la piel.

• Evite el uso de alcohol y agua oxigenada para limpiar o desbridar la lesión.
• Remita a las personas a un especialista en cuidado de lesiones, si está disponible.

Asesoría para pacientes con complicaciones de lesiones
• Si la lesión se vuelve necrótica, el tejido tendrá una apariencia oscura y descolorida. Busque atención 

de emergencia de inmediato.
• Busque tratamiento médico para las lesiones inusuales, las lesiones que parecen estar infectadas o si 

la persona tiene síntomas de infección, por ejemplo:
 » Fiebre
 » Piel caliente, roja, con dolor o hinchada cerca de la lesión
 » Sangre o pus que sale de la lesión
 » Un olor fétido en la lesión

• Los síntomas de septicemia requieren tratamiento médico de 
emergencia inmediato y pueden incluir:

 » Fiebre y/o escalofríos
 » Confusión y desorientación
 » Dificultad para respirar
 » Ritmo cardíaco acelerado o presión arterial baja
 » Piel sudorosa o húmeda
 » Disminución de la orina

• Las lesiones graves que son resistentes a la sanación o que 
están asociadas con las complicaciones antes mencionadas 
pueden requerir intervenciones quirúrgicas, incluyendo la 
amputación de extremidades en algunos casos.

DIVISIÓN DE SALUD PÚBLICA 
Programa de Prevención de Lesiones y Violencia 
DIVISIÓN DE SALUD DEL COMPORTAMIENTO
Unidad de Tratamiento, Recuperación y Prevención de las 
Adicciones (ATRP, por sus siglas en inglés)

Programa:  
https://www.oregon.gov/oha/PH/PREVENTIONWELLNESS/
SUBSTANCEUSE/OPIOIDS/Pages/FentanylFacts.aspx

Puede obtener este documento en otros idiomas, en letra grande, en braille o en otro formato que prefiera sin costo alguno. 
Comuníquese con el Programa de Prevención de Lesiones y Violencia a IVPP.General@odhsoha.oregon.gov o al 971-673-1222 
(voz/mensaje de texto). Aceptamos todas las llamadas de retransmisión.
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