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REGISTRO, SEGUIMIENTO Y
EVOLUCION DE LAS ULCERAS
VASCULARES.

Emilia Ruiz Antunez y Maria Isabel Mateos Hernandez.
Complejo Universitario de Salamanca.
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Introduccion

Los servicios de atencion de la salud se han convertido en un complejo
espacio donde se requieren cada vez mayor capacitacion en procesos
asistenciales.

Las Ulceras son indice de calidad de los cuidados que presta enfermeria,
debido al elevado coste econdmico y asistencial que conllevan.

Dentro de nuestra labor asistencial, de prevencion y prestacion de cuidados
debemos usar todas las herramientas disponibles para que nuestro trabajo
quede registrado.

Debemos asumir la responsabilidad y relevancia debida.
Realizar su cumplimentacion, de forma adecuada.

Conocer las repercusiones para el desarrollo de la profesion, como a nivel
etico y legal de los registros.



Dejar constancia de los datos referidos a la prevencion,
valoracion, evolucion y tratamiento de las ulceras asi como el
plan de cuidados, que se complementa dentro de la historia de

enfermeria.
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En el Complejo Hospitalario de Salamanca utiliza Modelo de Plan de Cuidados de las 14
necesidades de V. Hendersson.

e Y como instrumento de registros el programa Gacela.

« Dentro del mismo hay un apartado referido a registros especiales destinado a registrar las ulceras
vasculares.

En el se deja constancia de los datos referidos:

*  Prevencion.

*  Valoracion.

» Evolucion y tratamiento de las Ulceras, Alta de enfermeria.
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Ficha del paciente
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Comentario

H° Historia:
H° Episodio:

H? Cama: b117-24
Fecha Ingreso: 140210

———Matos Paciente:

CIP:B

Apellidos y Hombre: B

Sexo: V|

Fecha Hacimiento: 2
Garante: =

Centro de salud:

—atos Clinicos

Servicio: MEDICINS INTERMA, (M)
Médico: HERRERD HERRERQ, JOSE IGNACIC

Diagnidstico: INSUFICIENCIS CARDIACA + RESPIRATORIA

Registrar Alergias:|

Contacto

Apellidos: |

Hombre: |
Teléfono: 523-21
Domicilio:

ALORACION AL INGREZO

RESPIRACIGMN Dificultad respiratoris; Mo
Coloracidn: MORMAL

2L IMENTACION: Dieta habitusl DISBETICA S0SA TH, CON
EZPESAMTE.

Intolerancia a algin alimento MO

Mecesita ayuda para alimertarse: Sl

*ELIMINACION

Lrinaris: Incontinenciz
Intestinal: Incontinencia
Ezpecificar... SOMNDA VESICAL v
PARIAL oo
FACHILIDAD

ecesita ayudsa (Si
Ezpecificar.. AYUDS TOTAL ..

DESCANSO
Mleraciones de suefio: Si Eszpecificar. TOMA
ECICACION PARA DORMIF. ...

MYESTIDD

fALLAl .

Imprimir

Dificuttad pars westirse v desvestirse: =i

 Edad avanzada

» Oxigenacion/Circulacion/Diabetes

Obesidad/Malnutricion
Interacciones Medicamentosas
Infeccidn sistémica.

Tto. Radioterapia/Status inmunologico

Naturaleza lesiones
Integridad neurologica.

o Seregistraran la
valoracion de riesgo y
seguimiento por
problemas.

Factores de riesgo:

« HTA

e Diabetes

» Procesos vasculares
o Estado de la piel
 Movilidad

« Circulacion MMII.

14 necesidades de V. H.
* Higiene
 Movilidad.

D atoz completos del paciente
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Valoracion de la lesion

{ Localizacion de la lesion ’

Aspecto
Exudado
Edema
Temperatura
Piel periulceral
Dolor
Signos de infeccion




Valoracion de la lesion

DIAGNOSTICO
DIFERENCIAL

Localizacion

Aspecto

Exudado
Edema
Temperatura

Piel Periulceral

Dolor

VENOSAS ARTERIALES

Tercio inferior pierna.
Mas frecuente en area
supramaleolar interna.

Tendencia a la
granulacion.
Superficiales con bordes
irregulares.
Generalmente Unicas de
tamano variable que
tienden a aumentar.

Moderado/Abundante.
Presente.
Normal.
Eczema.

Dermatitis.
Hiperpigmentacion.

Minimo.
Excepto cuando esta
infectada.

Menos frecuente.

Tercio inferior pierna sobre
prominencias 6seas.
Dedos.

Maleolo externo.
Talones.

Fondo atrofico.
Escasa tendencia
a la granulacion.
Bordes definidos.
Generalmente pequenas y
con frecuencia multiples.

Escaso/MNulo.
Ausente.
Fria.

Palida y brillante.

Ausencia de vello.
Fragil y seca.

Intenso.
Aumento de dolor en
decubito/reposo.

Frecuente

NEUROPATICAS

Zonas de presion.
Tobillo.
Pie.

Profundas.
Excavadas con tendencia
a la granulacion.
Bordes
hiperqueratosicos.
Tamano variable.

Variable.
Localizado.
Normal.
Celulitis.
Callosidades.
Grietas.

Falta de sensibilidad.
Ausente o débil debido

a la neuropatia.

Frecuente.
Riesgo sobreinfeccion.



L ocalizacion

Vena femoral

Arteria femoral

Arteria femoral
profunda

\ena safena
interna

*1/3 MMII (supramaleolar int.)
*Maleolo Int.
*Tibial anterior

Arteria tibial

*1/3 MMII (prominencia 6sea) posterior

Maleolo Ext.
.Talén \

*Dedos

Arteria tibial
anterior

eZonas de presion
*Tobillo
*Pié

|
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@Paciente
Erean eata H° Carna: 000005 Hombre: MATECS ESTEEAMEZ, M.LLUISA
Crear Ulcera H° Historia: 1000000002 Sexo: hujer
Gt earaier H® Epizodio: 1000000002  Fecha Hto.: 200441960
Alergia:
Diagnostico: Intoxicacion por causa desconocida
Preparado Maain 130304 1810
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Registro de Ulceras ~ 2

Personal Clinico: Fuiz Antunez, Emilia [AT5/DUE) L

Fecha de Aparlicio'n IM 5;0:::?:::33 = e

Fechade Registo [02m3110 10:47 [HMONTALYOS BLOGLE B 42 FLANTA o . - [B]x]
Diagnd=stico: MNELUMONIA 1ZDA

Localizacion de la dlcera:

IMaIeoIo Externao dcho. .:Jﬂ Tipo: |Venosa - EJ

Grado de la dicera Driarn [corn) Wﬂ_ i 10
 Estadial & Estadio Il i T ® Localizacion
" Estadioll " Estadio I\ - indices ererndad . Eti 0 I Og I'a

Forma Dolor =g =7

|Henif0rme LJ Lewe Li O C I aS Ifl CaCI O n

“olumen I'I'rayectos fistulozos
Borce f\ﬂellado
Piel perilesional hﬂacerada
Tejido stacelado
Secrecion Frofusa
Signos infeccidn Flordes Inflamacdos
curas ]Limpieza de la hetida (especificar), Prevencion y abordgje dela -

e Tejido del lecho

* Bordes

* Dimensiones/tamafio
 Profundidad

e Tunelizaciones

Cada |0/ 2 dias ] a EXUdadOS:
Productos |Hidr0geles, Alginstos, Apdstos de carkdn, Ctros... E
EVDE'ITCiﬁn PRESENTA, ULCERA VENOSA EN ZONA TIBIAL ANTERIOR SE ABORDA * Cantl dad . abu ndantel mOde rado!
CE3 om0 CURA HUMEDA, MMI| EDEMATOSOS | MAL ASPECTOD, COMOLOR..... I |gero ..
Cornentario 4
EZ s | |l'o Caracteristicas: seroso,
purulento, sanguinolento.
* Piel perilesional
e Edema
e Dolor
e Presencia de Infeccion: olor
e Fecha de aparicion 0 Fecha de
Cura
e Pauta de cura utilizada
Freparado sy [2-31n 1R

74 Inicio reE G -



Tratamiento local de las ulceras vasculares

Objetivos:

A

ﬁ; Control

exudado

\"ﬁQ"%—ﬂxﬁJ

8o
9

\j Infeccion




Consulta paciente

Plan
Personal Clinico: Hmalel Minterna, Gacela (ATS/DIUE)
Fecha inicio: 1402401936
Tipo plan: Estandar Diagnostico: INSUﬁNCIA CARDIACA + RESPIRATORIA
Ult. Modificacion: 16/02410 1:3:01

[£%: Plan actual ‘]Q-EPlanes ] [ee Grafica ] & Agenda ] 38 Conf Medicacion ] (el Fegistros ] £ Comentarios ] 0 Balance ] \-falo..‘...l..:.j

@-;F'Ianes Estandar ]%Diagnésticos ] W Complicaciones ]Q—;Protocolos ;j,ﬁu::ciones ﬁconfilmacién ] & Comentarios ]

| Céd_gg_q S ____Hombre ] Clase 1 Inicio | Final ;IrrterualoiOnl:Ienarrte. 2] Horario J
200053  Restringir ingesta de liguicos :_Con_qiic:ional | | | Entfermera 0900 16:00 2300
300001 Balance de liguidos. Cerrar |Petiddica | | | Enfermera |
500002 Liguidos. Control de entrackas Peridelica Enfermera |

200004 ion (AIC). Ayt ol & demanda f ﬁ Enformera Cuidados Generales
_' igggz ediéjgg:;;ﬁr_a!ﬁ?- #oyuda total revica | ' Enfermera - Todos procesos que pueden

400008 Levartar - Acostar. Ayucs parcia periica : 1 Entermera incidir en el desarrollo de la

| 400008 |Levartar - Acostar. Ayudatotal  Periodica | _ | _ :
400011 ;F_'DSiCiDnES. Colocar en cama. (Especificar) \Condicional | | | EEnfermera m |Sma.
400017 ;PDI‘IEH’ vendsje. (Especificar tipo) _|Especiales 180240 | 000000 Enfermers

| 400023 Sedestacién Perifdica . | Enfermera Cuidados ESpeCiﬁCOS
600005 stido. Atencidn. Ayuca total A | | Gl A H I
 aonots - Ple

| 800028 Ulceras por presion. Cuidados generalss | : | Enfermera - Movinzacién

800031 Ulceras por presidn. Determinar grado de riesgo Periddica Entermera
— G . | e Medios Complementarios de
— e o — | | | Prevencion ”
SO00M0 Febtis Provencion Cotine || | Evemes Espesiica_| - Dispositivos Estaticos

- Dispositivos Dinamicos
Educacion

-Al paciente/familiar
valorando su capacidad para
participar en programa de
prevencion

Curas Dar informacion sobre los

Lo cuidados generales
Fecha de la proxima cura espec,'ﬁco%_ y

Imprirnir I Salir

Conzulta de todos los datoz relacionados can un paci T sasarine
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Especiales E@

&% Talén Derecho
£ Taldn lzguisrda

Diagnostico: INSUFICIENCIE CARDIACA + RESPIRATORIA

Talon Derecho { Por presion)

Pergonal Clinico: Manchado Lopez, Maria Joze (ATS/DUE) F. Registro: 1502101259
F. Aparicidn: 1502101259 Procedencia: H.RMONTALYOS BLOGUE A 1 PLANT2
Estadio: lll Diametro: 0 Longitud: 0 Indice de severidad: O
Forma: Serpinginossa
Yolumen:
Borde:

Piel P_t_sril: Macerada © Anotar aCtiVidad

: Esfacelado
Ezcaza

: Bordes Inflamados © La. UtilizaCién de

T Leve

Frec. cura: /24 horas Cualqu ier

Curag: Cura himeda, Deshridamiento quimico del tejido necrdtico, Limpieza de la herida (especificar)
Productos: Hidrocoloides, Hidrogeles, Pomadasicremas p rOd u Cto
, , preventivo.
Taldn lzguierdo { Por presidn)

- 7
Personal Clinico: Manchado Lopez, Matia Jose (ATSDUE) F. Registro: 150200 1316 (] S U evo I ucion.
F. Aparicién: 1502101316 Procedencia: HMONTALYOS BLOQUE A 1% PLANT

Estadio: '/ Diametro: 0 Longitud: 0 Indice de severidad: 0 o Eval uac i c,)n de I OS

voumer: resultados.

P Teo: Nesrdtica Incidencia
Iprevalencia.

e e Informe de Alta.

Productos:

Fecha Evolucidon
1602101259 Aver se abordd cura humeda con ol + hidrogel + aposito hidrocoloide, pero no dejd guardar los datos.
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B jicistente de ALTA DE ENFERMERIA

W Aparicion de los problemas en el informe

Usuario: emiruiz

Rellene los apartados que caompondran el informe de alta

Recomendaciones adicionales

E] Problemas Resuelos
Problermas Pendientes
Reacciones Anomalas
Fecomendaciones

= adicionales

<7171 <€

Comentarios

RESPIRACION:
HIGIEME % LIMPIEZS BUCAL CON ENJUAGUES & DIARIO % TRAS MEDICACKON
COMIDAS,

LIMENT ACION:
SE RECOMIEND A, DIETA BASAL.

ELIMIMACION
<IN PROBLEMAS .

O ILIDAD
DEPEMDEMCIA, PARCIAL CAMINAR A DIARID DENTRO DE SUS POSIBILIDADES.

DESCANSOS SUERO .
FIESGO DE ALTERACION. TOMA INDUCTOR DEL SUEMO.

ESTIDOS HIGIEME
HIGIEME CORMPLETA, ' DIARIA COM AYUDA PARCIAL Y CON APLICACION DE
CREMA HIDRATARNTE EM PIEL.

TEMPERATURA
S ALTERACION.

SEGURIDAD
EMTAR RIESG DE C AN

LCancelar Terminar

T

Informe de Alta.

Dar informacion sobre
continuidad de cuidados
generales y especificos.

Educacion
Al paciente/familiar.

Remitir al profesional
enfermero de su zona
para posterior control o
continuidad de cuidados.

Generacion del

‘4 Inicio

informe de alta de enfermeria
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Resultados

Con los registros de las ulceras se utiliza de manera eficaz la
metodologia enfermera, para asegurarnos la continuidad de los
cuidados.

Sirven como soporte documental del proceso de enfermeria,
formativo y de investigacion.

De apoyo integrador a los nuevos profesionales que se suman al
equipo.

Facilita al alumno el aprendizaje acercandole al proceso de atencion
de enfermeria uniendo el contexto tedrico con la practica clinica
diaria.

Cumplen con los objetivos institucionales con pautas de actuacion
concretas ante el problema de salud.



» Elregistro de los cuidados de las ulceras que se proporciona puede reflejar la
eficacia o proteger la responsabilidad legal puesto que debemos responder ante
los pacientes, el hospital, la profesion, y otros miembros del equipo.
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