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, LAs u;u:nan VASGCULARES DE LAS LXTREMIDADES lnr:ntoncs ArcuTAN

A MRS DEL 1% DE LA POBLAGISN ADULTA ¥ REPREGENTAN -APROXIMADAMENTE 15% oL LAB
vErMaTosys ( 1 )4 SE CONSTITUYEN QOMO DISTINTAS ENTIDADES DE WUPGRTANTE £00-
BOCIAL ¥ PROFESIONAL,POR EL ABBECNT 1340 A QUE DAN LUGAR Y POR LAE CONSECUEN =
C1AB PERSONALES ¥ MATERIALES QUE TIENEN PARA Ei [NDEVIDUDe

! La orasiricac1bn £TioLBaica oE Las GLCENAG DE LAS EXTREMIOA =
OE8 (HFCRIORES QUEDA PRACTICAMENTE REDUGIDA A CAUBAB DONOE EX16TE UNA ALTE =~
AACIEN DE LA HEMODINAMIA VABOULARe EL 90% DE Las GLCERAG OE LAZ PIERNAS 80K
be orjacn vewnaso ( gnwsuricicncia vEROBA crbNIOa }40TRD 5% €8 DE ORIGEN ARTE=-
rRiat { 18QUEMIA } ¥ £L REBTO PUEDEN OBEoEOER A ETIOLOGYAS WETEROGENEAS QUE =
VAH OE L0 FAECUENTE A Lo tusSuito { 2,3, v 5 ),PUDIENDD MENCIONAR ENYRE 0 =
TRASI LAS DEBIOAS A vascuLiTis { ERiTEM. InOURADO DE Baztm,Necrostosis Liro)
otcayPlnrunas NecrRET10As ULGCROBAS CRIDGLOBULINEMIAZENFERMEDADEE DIFUSAS OCL
TEJIDQ GONJUNTIVOy Ve GRa LaEeSeyETO)yCOMO CONGECUENGCIA OF HIPERESPLEN JOMOS
v AnoMmALSAS aLoBULARES ( POLIGLOBULIAYHEMOGLORINGPATIAB L ALTERACIONES OE LA =
coaauLao1bn ), LAS ocrigINADAS pon INFCOTIBN { LEPRAGLEISHMANIOS IB4HISTOPLAG
MOS IBRICKETTE 10818, TUCERCULOBES,CTCs )L AG DE cAUSA TuuorAL ( uicooIs Funaol
OESRMELANOMA MALIGHOABARGOMAS JETCu)yPOR DANO DIREGTO OC AGENTES EXTERNOD =
{ RADIODERMITIG,QUEMADURANyBONAELADISN ,DEOTIBITOS PROLONGADOB,ETO.)}yY fOR b=
TIMO LAS PERTEHEGCIENTEG A UH GRUPD BASTO Y CATALOGADLE POR ENDC 0OMO MIOOE —
LANEQZENTRE LAS QUE SE OITAN I Se WEANER.E. WEncA=CHR18TIAN,E. o GauoHcA A=
MILOIDOGIBsPATOMIMEALETO,

LA INGUFJC)ENC[A VENOGA DE LOD WIEMBROS ENFERIORED AFECTA A
pooo MEs 0 umEHOs uN 70% DE LOS ADULTOS Y LLGVA OONS1Q0 GOMPLICAGCIONES CH EL
10 & 25% DE LOG OASDS,0C LGS QUE LA METAD CORALSPONCE A EFIGODIOS OF T0MOOG=
FLEBITIS SUPERFICIAL © PROFUNDAGEN UN TERGC 10 SC PREBENTA FHANOA INBUFIOIEH =
Si1A VENOSA crONIOA sIN uLcerACIBNGEN UNA CUARTA PARTE HAY ULCERA v N wa DE=-
CIMA PARTEZEMOOLIA PULMONARSY AUNGUE £3 odrfoiL cowTar cow una 10EA neat og
LA FREGUENCIA DF LA ENFERMEDAD TROMBOEMBBEL 10 vENOSA ALGUNGS AuTtores { 6,7 ¥
8 JinroAman qut €8 HALLAZGD EHW AuTopPsla oEL 10 at. 30¥,c InoLUSO B BE CONSE-
DERA BOLAMENTE LGOS GABO0S OC PAQIENTED DC EDAD AVAHZADA LAS CIFRAG LLEDAN AL
80%. iupREB1ONAN casulsticas como Las o E-U, { B,9 ),nonpe 6C CITAN GIFRAG =
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250 000 PAﬂlEHT:S ‘
¥ EN .08 EuUs 7 MILLONES,QUE ORIGINABAN LA- PEanluA nt 500 000 : v 2 OO0,0DD -
DE JORNADAS ANUALES RESPZSTIVAMENTE o SC AGREGA A EsTA IMPRODUGTIVIDAD Et, =
IMPORTANTE Y GREGIENTE cO8To DE LA ATENGIEN ufbicae

FORMABA QUE EN INaLATERRA ExiaTTan oe EITDI OABDS APRDX.-

UNA DE LAB PDGAB REVESIONES .0E LA LITeraTURA MEDIoA CH.NUEBTRO =
MEDto ( 10 )y UHDICA QUE LA EMBOLIA PULMONAR 8E.PREBENTS EN eL 11.6% v LA =
TROMBOSIS VENOSA €N EL 7.3% DE 1,056 avtorssas « En Zoa MiBua REvISIEN aE =
E3PCOIFIGA OOMO CAUSA DE LA MUERTE A LA EWBOLIA PULMONAR EN UN 3.h%, wasien
Do stanNIricaDe PoR sf uiswa EL 2.36% DE LOS INGAESOO AL HOSPITAL. POR LO QUE
8C DEBPRENDE DE REVIBIONES REGIENTES { 11,12 )y QUE LA FRAEGUCNGIA ¥A EN AU=
UENTO. .

EL BISTEMA VCNGBO TIENE DOS FUNCIONES PREFPONDCRANTES ! UNA 4 BER=
VIR CoMO ORAN REBEAVORIO SANGUINES.} OTRA 4 GONDUGEA LA SANGRE OESDE LOO CA-—
PILARES HASTA LA AurfouLs OEAcoua o DunanTe ESTE LARGO TRAYECTO REGIBE,EM 01
VERBOB BITIO8 y PEAO FUNDAMCHTALMENTE EH LAD UNIONES YUGULOSUBGLAVIAS , LA =
LINFA DE TODG EL ORGANIGMO o PUEDEN CONSIDERARSE VABOS GOLAPGAOLES : DE PA——
RED DELGADAJCON DAJA PRESISN] PROVISTAS DE vELVULAS ; SOBAL TCDO EN LAS EX==
TREMIDADES INFERJORE® § QUE 5C ENCUENTHRAM CH HOMERO MUCHO MAYOR QUE LAS ARTE
REABe EN LAG EXTRAEMIDADES 5 LAS VEWAD E&TAH DIBPUESBTAS DE LA MANECAA S10UIEN=
TE § UNAD EMCIMA DEL REVESTIMIEHTO APONEURBTICO ( SIBTCMA.GUPECRFICIAL )y 0 =
TRAS POR DEDAJO DE ESE AEVEBTIMEENTO { SISTEMA PROFUNDO ) AUDOS GRUPOS CS =
vEH UNIDOB POR VENAS QUE ATRAVIESAN LA APONEVROSIS ( SISTCMA DE PEAFORANTES)

SON DE TRABCENDENGCIA MEHOIDHWAR COMO PARTC DEL GLSTEMA SUPLRFIGIAL
BE LAB EXTREMICADES INFERIORCS A 3 A) LA PLANTILLA vENOSA DE LEssns ( onjcen
DE AUBAS SAFENAB ) 4 8) SAFena tNTERNA ( BAFENA MAGNAFMAYOR] GRANDE 5 La uig
LARGA DEL ORGANISMO ) 5 0} Sargma extcana ( SAFENA PARVA § PEaQUERA © wewor }
D ) BEGTEMA LATERAL ¥ VENAS ATTRIOAS DL LA GARA POBTERIOR DEL MUBLOa A 8U =
VEZ €L SISTEMA PROFUNDO BE PUEDE CIVIOIR EN TRES BCCTORES § A) Susaroncunbe-
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« see Tioo § 8) EJE PrRINCIPAL { veEnas saTELITES ok LAS. ARTERIAS ) v.o) EL BrCw
TOR.MUBOULARS EL HOUERC DE VALVULAS C8 VARIABLELNO SOLO OE UN INDIVIDUG A O=
TRO, SIHO OE LADO A LADD . SE.ESTIMA QUE LA DISTANCIA PROMEDIO ENTRE LOS OON
JUHTOS VALVULARES ES DE 22 MMe { 13,14 ¥ 15 ) o Por.Lo TanTo Exi8TEN Mks viL
VULAE EN EL B{STEWMA FROFUNDO GUE EN Et SUPERFICIAL y OF TAL SUERTE GUE LA FC
wonat. teworTa oE & A 6 4 LA popLTTea bE 1 A by exisveatan oe 15 & 16 Ex LAS
VENAG BE LAS PIEANASe DE LAS VENAB FPERFORANTES PUEDO COMEHTAR QUE ESTAS VENAS
OOMUNIQAN yATRAVEBANDG LA APOHEUROBIS 5 EL SISTEMA BUPERFICIAL OON EL PAOFUNH=
D0 o CADA UHA DE ELLAS ToEWE ( OON EXCEPGISN DE LAS AVALVULADAS DEL PLE },y DE
3 A 4 vALVULAS ,SEEMPRE UNA OBT1ALe VAN ACOMPARADAS DE UKA ARTCRIOLA ¥ DE UR
FILETE NERVIOBOe PUEDEN GCLASIFIGARSE EN § BDIRECTAS ( CUANDO DESEMEOGAN DIREC
TAUENTE EN UNA VENA OEL EJE PRINCIPAL ) 3 IWOIRECTAS ( DESEUBOOADURA PREVIA
EN UN QOLECTOR BUBAPONEURSTICO O VENA MUBGULAR )i MIXTAS ¥ artfricas ( nacy =
DAS CH LAB VENAD QUE NO PERTENEGEN AL BISTEMA OAFCNIANO Ja EN EL.PIE EXISTEN
OE 10 a 15 PERFORANTES s LA MaYoR FarTE 818 vALvuLAas. ToPogREFICAMENTE LAD
PEAFORANTES OF PUCDDN AGHUPAR EN INTERNAS ( MEDIALES EXTERNAS ) LATERALES ¥
POSTERIORES «

CoMO YA HE [NDICADD 4 €L SISTCMA VCHOBG ADEWES DE OONDUCIR LA SAN
ONE DESUE LOS GAPILARES AL corAzdN , 8)RVE couo AESCRVOR1G satoufiugo, De uN -
70 A un 90% DEL VOLUMEN TOTAL OE SANGRC BE HALLA OONTENIDO EN EL BISTEMA VE=
Moo {( 246 ¥ B )e LAS VEHAS 80N VABOS COLAFBASBLES 4 00N PARED MEg DELcADA Y
MENOS TCJIDO QUE LAS ARTEAtASe PUEOEN ALTERAM su rORMA GEoumETRIOA AuMENTANDO
EL DIKMETRO EN BENTIDO TRANSVEASAL 4PARA QUEDAR FINALMENTE CON APLANAMIENTO
GOMPLETO 488 £L VOLUMEN HA DisMtNUTDO} POR &L CONTRARIC PUEDEN ESTAR OOMPLE-
TAMENTE REOGNOAS GI ESTAN LLENAS y LIMITADA Sy SAPAGIDAD POR LA PRESISN DE =
LCE TEJIDOS CIROUNDANTES , EN LAS EXTREMIDADES LAS VENAS.SUPERFIQIALES PO =
8LEN MAS TEJIDO MUGCULAR QUE LAS PROFUNDAS § POR CJEMPLO, LA AELACESN ENTRE
LAS PAHADES DE LA SAFENA EXTERNA g DE LAS TIB{ALES POSTERIORES ¥ LOS BCHOS VE
Nosos oet 8SLco £8 oE 1213311 o LAS VCNAS MUSOULARES OE LAG EXTREMIOADES ( oe=
ueLoaysfico 4 aLlTEo 4 VABTOS 4 ETC. } CONSTITUYEN YLADADERAS ESPONJAS VASCU=
LARES QUE FORMAN 5 JUNTO CON LAS VENAS ESPLACNICAS 4 EL RESErvERIO saNauinEe.
La ELEvActI8N UE LAS EXTREMIDADECSINFERIORED A 45 GRADCS LLEVA POR
OBJETIVO INYECTAR TN €L SISTEMA ILIOCAVO UMA CANTIDAD CONS |DEAADLE.DE ODANGRE,
POR L0 QUE EE ENTEMOIDLE QUE UK AUTOA LE OCHeMInC AtvOTRANSFUBISH o Las vEnas

BUPEAFICIALES PUEDEN SUFRIR vasoconsTRICGIER 0 vascoinaraciBu roR HEFLEJDF !"



sa= DUCIODS POR LA TEMPEAATURA,LAB CUOCIONES ¥ LGS REFLEJOS RESFIAATOR|DAS
LA moviILIZAGISN DEL GONTENIGO VENOSO EN LOS MIEMBROS IKFCANOw
RES [} BOBRE TODG EN EL BISTEM, FROPUNDG.DEPE&DB OE CAMB DS PAS|V0S, La ng
MA CANTIDAD QUE EXPULBA EL VENTRTCULO §ZQUIERDO ES LA QUE DEBE RETORNAR A
LA AURTOULA DEREGHA} A E3TA LLTIMA’ SICMPRE FLUYE SAMGRE DE LAS. sAvas (12 )
' SC MENCIONAN A LO8 8IOUIENTES FAGTORES GOMO CONDIGIOWANTES OF
LA “ouanTTA oEL RETORNO VENOBO 1 VIS A TCRGO, VIO A FRONTESVIS A FARS INTEw
-QIOR: Y Vl! l L“?:RE'TGDO. £LLOS INICIADOB EN LA RED CAPILARe PARA MANTE .=
u:n (1% u:TAnoLtnuo HUTAIGIONAL ¥ EL CONTENIDO NorwaL of Liqutoo que ogmcu-
LA :u EL EBPAGIO TISULAR, LA PRESIEN OF FILTRAGIEN OEBE SER IGUAL A LA RE=
Aﬂ@éanlﬁn { 11492 ),quve arpreSeEnTAN EN sf LOB POSTULADOB PRINCIPALES DE La
‘LEY DE STARLINGs LA oUANTIA DEL RETORBOVENOSOD DEPEKDE WMUCHO O LA PRESIGN
£H LA AURTOULA DERECHA » MORMALMENTE EL VALOR DE EoTA presiSw es oc O (ars
MosrlRIcA )y PERO EN REALLDAC EN LA OAVIOAD TORKGIGA EXLSTE UN vACID DE .=
o« & uus, 0C Hoa QUE M TIRA ' KACIA AFUERA DE LA PARED AURICULARe EBTA oiLA
TAQIS" PRODUCE UN EFECTO DE-AEPI“‘QISN OE LA-SANGHE OC LAB VENAS HACIA LA
aunfouLa. EL BiT10 be LocALizaeifn DE LA AURTCULA DEREOHA EN CL EXTERIORy=
CORAESFONDE AL CUARTO ESPAGIC INTERGOSTAL ¢ A HIVEL O€ LA.LTNEA AXILAR ME=
ota { 10 ) o0on0c1ENDOBELE A EETE PuNTO como Eue Fucmostfvieo v cuaLouien =
ACOISTARO DE LA PR‘BISN VYEHOSA 0E HAQGE TOUANDO COMO REFERENGIA EL MENOJONA=
00 CJCa
CUANDD EL INDIVIDUO SBE ENCUENTRA CH-DCUGBITO LA FHEBISN CN EL. =
GISTEMA VENDSO EGVBEHEJANTE EN CUALQUIER PUNTO4,0.CON OIFERENC]AS u'NIHAﬂ|-
LEIGERAMENTLE SUPEAIDR A LA DT LA AUR‘GULA DERECHASEN EBTA ponlulﬁn,cn LA =
EXTREMIDADES (RFERIDRES LA GlﬂcULAG|6N DEL BIBTEMA SUPERF JCIAL LLEGA AL ==
PROFUNDO 4 A TRAVES oc tos OAYADOS: LAB PEHFORAHTES SOH4ENTONOED . FUNCIO=
HALMENTC INEXIBTENTES. AL PASAA A LA POsICIBN vERTIGAL,LA clacuLAcIBN vENO=
SA 8E DIFIGULTA EN LAS EXTREMIOADED INFERIORES,PUEE TIEME GQUE LUOHAR CONTRA
LA FUERZA DE GQRAVEDAD Yy A LA PHROP{A Pﬂﬂ!ls" HIDROST‘TIGI DEL CJE VENOSD.DC
LA EXTREMIDAD,SC TIENC QUE ARADIR EL PLCSO DE LA COLUMNA L‘QUIDA OESPE LA l!
nfcura & La aafz or LA exvREMiDan ( 12413 ). ESTE AumcnTe oE PRE3ISN HIDROS
TKTIBA ’ CH EL LADO VENOIO OEL CAPILAR PRODUCC ACEHULO aE L'QUIBO EN LO% TE
Jioos § pPaRTE oc fs7e tfouino €3 necoaino POR LOS LINFETICOS , EXPLICANDOSE
EN BUCNA PARTE AL DEJAR DE FUNCIONAR OPTIMAMEMTE ESTOS EL ORIGER DCL EDEMA
EN LOS ENFERMOS coNy CompPLEJO CUT‘"EO VASCULAR DE PIEANA DIEN ESTABLEC|00e
E4 EsTA POslcIbN VERTICAL LA PAESISN RC3I1STAADA EN.LA WMARGINAL
INTERNA ES EN PROMEDIG bE unos 120 cms. oe aaua ( 2,7,8 v 11 }o La.vELOCI=



5C OIEMPRE EN BENTI0O centrireTo ( 13 . 1k Yo
AL VACIAR UNA GRAN PARTE OF. 8U cuNr:nlbu » 8E. PRODUGE UM uavnn:

FLUJD DEL GISTCMA SUPCAFICIAL AL PROFUNDO 4 A rnavta ee LAB r:nrouanr'aJ
PRC3 I8N VEHOSA DISTAL DESGIEHDE OE UN 60 A 90 POR CICNTO. ns LA BIFRA qu: ar-
cnconTRE BN CL REPOSO o EL TIEMPO QUC TARDA LA pncsl&u v:nosA :u u:unnsan A

‘LA":.

GU DIFRA ENIGIAL 5 AL DCTENER.LA MARGHA.EL SUJETO .4 ES bC: 30 a:uunnoa En Pno“ ;

MEDID o DURANTE EL EJERCICIO , LA VELOGIDAD DEL FLUJD.ES nuaL:uzur: MAYDR A s
LA OBOCRYADA DURANTE Eh REPOSO EN po8iciBn HORIZONTAL. EN LA! :xtn'uauan:t -
INFEREORES LA CIROULACISN vEWosA TametEN.EsTR ANFLUIGA POR Lna nthuc:ufos -
REBFJRATORIOE Y POR LA PRENDA ABBOMINAL «.EN LA |nun|nnu|5u se pnunuu: UHA - -'
ausTRUCCIEN RELATIVA DE LA CAVA INPERIGR 4 POR LA MASA DEL uinauo v PogiBLE
ESTREGHAMIENTO DEL 0RIP1GIO OJAFAAGMITICO §.AL MISMO TICMPO 3L PROOUGKE LD ="
QUE PUEDE DEHOMEINARSE " MASALE AL HTOADO sFACILITANDO CON D870 LA GINOULA
ctBN PoRTA o EX LA ESPIRACIEN EL FLUJO CAVA SE RESTASLEGL y4FOR :Lévdcqﬁﬁ'n:
Lo MABA HEPKTICA ¥ SINCRGIA 0ON LA 0CPAESEEN TORKGICA INTEANA. POR OCDAJO =
DEL DIAFRAGMA EXIBTE UN PUNTO 4 LN LA BAVA INFERIOR 5 €M EL CUAL Li'rﬁrélsn
€8 tauar EN oColBITO 4COMD EN ORTOSTATIOMO, AL OUAL SC LE DENOMINA nuuro L]
orFerchTe ( 13 ). :

VARICES o= ocrinsctbnyrrecucncia v clasiricaciba 1 Las vKnlces
BE OEFIKEN COMO LAS DILATACIONEG EEAMANENTES OC LAE VCNAG ,00N ALTERAGIONEG
PATQLGDIQAS bE BUS PARLOES o PREDOMINAN pCOMT UN TNISU.TG QUC PAQA CL 8CA HU=
MANG A LA OJPEDESTAGISEN 4 EN LAS EXTREMIDADES INFERIORES o AtLY BE LOOALEZAN
EXCLUSIVAMENTE EN EL SIBTEMA CUPCRFICIAL y CARANTE Bt B8O0PORTE oLk MOGCuLo ¥
APONECUROBI® o LAS rLEDOPATTAS GRENICAS DE LAS EXTREMIDADESINFCAIORES GON PA=
DECIMICHTOE POR OEMRS FREGUCNTES, QUE COMO YA HE MEHGIONADO 5 AFCCTAH A LA =
POHLAEIGN MUNDEAL EN PORCIENTOS VARJABLES . ‘DEM‘B b U ALTA FRLCOUENQIA 4 =
H0N ENTIDADES DEL TODO [NVALIDANTES » PpR gu ronma o smonroLosfa que acoptan
rUEDEN SR ecrPENTINAS ([ oviLLos ) 3 sacuranres 5 citinorieas v varfculas o

micRovARIoESs '« DE ACUERDO A SU ETIOPATOGENIA ¢ SI CLASIFIGAN EN § PRIMAHIASD



.-l 0 EECNGIALI:B 'GUANIIG HO BE CONOCE LA ﬂAUBA QUE l..All PRDDUBE f !EGUNDARIAS,

AL "PASC DEL TIEMPO 5 LA ulp:ut:ual&n VEanA ER.L _
RIGR REMATA EN UNA PERDIDA DE SUBGTANGIA L ﬁLGtRA 3 AL HABLAR - n: LAI GLo:- ot
RAS OF LAS FICANAS POR INSUFIGIENGIA. VENOBA .y OF MANERA PRAQTIOA y 8L Lt! oLA
BIFICA EN. PHDFIAM!NTE VARICOSA.y PoRTFLESTTIOAS. Y GARILARTTIGAS. .coanénuun--
DICNBO POR BU FRECUENGIA AL 65, 30 ¥ 5 % rRearcorivauente ( 16 ).

La HesTonsA cLTNIOA ESOE MAYOR IUPGRTANGIAs ¥ 48T HE PODIOC DONE=
TATAR QUE INCLUBO UM DERMATELOGO PUEDE DETALLAR VARIADOS ASPEGTOS,. PARA L&
QUE CONSIDEARC TRABCEMDENTE CONOGER QUE EL FACTOR PREDIGPONCHTE MEs combn en
LAs vARICES ESEMCIALES 5 JUNTO QON LA TENDGCNGIA FAMILIAR 3 LB LA HEARHG AW

Las V'xﬂlﬂl:ﬂ PRIMARIAS 8ON M‘ FRECUEHNTES En EL 8EXO0 FEMEN INOGJLA
AAZEN PARA EGTO CB LA DCFINITIVA INFLUENGEA HOAMONAL EN 8U APaRICIBN ( Aama
vAGIBH DE. LA BINTOMATOLOGTA DURANTE LA MENsTRUACIGH, uso orfNiCo DE ANTIDONH-
CEPTEVOR ,ETOm )y ADEMES DL LaS VARICES AGRAVADAB DURANTE EL LMBARAZO y POR
TODOS BIEN CONOOINIDAS.. LDS EMPLECOS QUE HACEN PERDURAR LA I"Rﬁslﬁll ”lDRﬂBT‘TlUA
BODRE LOG MIEMBROG INFERIORES FAVORECEN LA Aparto1Bn o vRrtocs, ALaunos oE=
PFORTES PUEDEN PRODUCIRA AUMENTOS SOBTENIDOES Y REPETINOS DE LA PRCGIGN INTRAB=
DOMINAL . yL0 cufL PUCDE DEPARAR EN INSUF IGIENGIA OFE LA VALVULA OSTIAL DE LA =
BAFENA [NTEAHAS LA ORESBIDAD AUMENTA LA PRCEIEN INTRABDOMIHAL OF MANECRA SOBYTER=
KIDA Y ADI:M:S FPER SE PACDUOE DEBILITAMIENTO DE LA PARED VENDDAS La CONDTIPA=
oIBH £8 UN WEOHO A Towar En consyocraciBu { 17 ) o Deecw PRECISARsE Log AnTE
OCDENTES OF TRHOMBOSIS VENGSA PREVIA RECONOCIDA g O OE EITUACIONCS QUE LC fite
DICRON PRODUGCIR Y EX LAS ouaLcs pasd awaoverrioa  ( TrRAuMAS, FAACTURAG e LA
FLCHA DE APARICIEN ES MUY IMPORTANTE « LAs vARICES SGENCIALES APARECCN.DED =
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aes puls oE ua'Pun:nTAn, AUNGUE : Ut AUTOR SEFALA QUE €N UN ?0% APARE =
CEN ANT:S o L4 £oap oe 30 afos. (17 ). Lna vARICES SECUNDARIAS DE =
BIDAS A URA l"ﬂlonllPLASIA POR Lo OE“ERAL &PAREOEN DEBDE LA IRFINGIA‘
'aai MiBuD :s oe INTERES CONSIONAR EL 8tTiO © Topunnariu.vn QUE ESTO -
ORIENTA €N 80 ouannﬁsrlno; EN LAS EEENCIALES L0 HABITUAL £8 qu: SEAN
: IlLATEﬂAL:B (-93.9 %) 400N PREDOMINIC DEL LADD 9ZQuUIERPD’ { 52% ) {6}
- M' ‘Las a:cunonnlka CON MAYOR FRECUENGIA SE.OBSEAVAN €N UNA . 8O-
'LA :xfn:u:nan » Las vERicCn SUPRAPGB IOAS TESTIMONIAN uNA oBaTRUGS IEN-
[ AUI:NuIA BE LAS VENAS pELVIcAa { 1n1fcas ), LAS:FLEDEGTABIAS DE LA
nxrnxutnan lUFEHIOﬂ sIEMPALD SON DEDEDAS A UNA AnllonlOPLAslA Pon Lo ag
- HERAL .. o

UEL GRADD ﬂE ESTABIS TIBSTAL FIODUGIDI POR EL REFLUJO CAYOe

rzuonAL s A HIVEL OAPILAR , DEPENGENR LA SEVERIDAD OC LDS BINTOMAB ¥ =
“s1anos Flatoos.
CoMO YA HE ASEVEKADOEL 90% oc LAS (LCERAS OE LAS PIEANAS =
SO0NH OE ORJ0EN VENOSO,Y EN TERMINOS PRACTIZOS PUCDEX A SU VA< SURGLAS|=
"FICARSBE EN VARICODAZ,POSTFLEBTTICAE ¥ OAPILARTTIOAS o LA PRINTHA QORRES-
PONDE CMIHEHNTEMENTE & UNA 00uPLICAGISN TaARDTA DE LAS VARIGES EBENCIALES =
OF PAGIENTES QUE GENERALMENTE AoN mudcres ( 65% Iuavores o 40 afioo v -
€N QUIENES LAS MXB DE LAS VEGES EXISTEN ANTECEDENTES FAMILIAHES YAR|GGw
s08. La aPant1018n pELa OLoERA va pREcEDioa oF un PERISo0 DE I1MDURAGEEN
¥ pinvcuTrotlN DE LA PIEL NE LA RECIEN SUPRAMALEOLAR , A MENUDO COM SENDA=
oiln OE DIATENGIBN ¥ DK BRURITO TENAZ 5 DONDE 8C FRAGUA UNA PEQUCHA ZONA
OF NECHOSIS , QUE AL OESPRENDERGE neda LA JLCERA CONGTITUIDA.
La rocanizsciby prEFCrRe~TE DE LA OLGENA £3LA routdn LATERAL
INTERNA DEL TERGII INFERLOR DE LAS PIERNAS { surrAMALEOLAR ) . E8Ta LopA-
LIZACIBN CORACSPONDE & LA INSUFICIENCIA DEL CAYADO DE LA GAFENA JHTTIANA ¥
8 LA MES FRICUSHTE o« MKS RARAMENTE,PUEDC CORACSPONDER A FALLA DE LA SAFENA
EXTERYA o Pon unaroLoafa ,rODEWOS RATIFICAR QUE SE TRATA OFE uNa LLCERA oF
CONF 10URACISH OVALAGA O REDONDEADA 5 OC EJE MAYOR VERTICAL 5 PCAD QUE PUEDE
ADQUIRIA LAn MES VARIADAS FORMAS , 81 La OLCERA E8 ANTIAGUA , ¥ CONVERTIR =
BE EN ANULAR y LLEGANGO A RGDEAH LA PICRNA' EH CONBICIONES €xTREMASs { Deno=
MINADO ELLOJEN vANAUITD )s EL AGPCCre €3 as! U1SHO DIVERSO.Y SUSCERTIOLL =
DE MODIFIGARSE CON RAFIOEZ 4 8E6lN € HALLE O N0 INFCCTADA, EXISTA MAYOR = .
0 MENNR FAtTOR OATHUTATICO 0 TRANSTORNO D3ISTREFICO EN EL TEARENO DT AS|ENTO.
Los conoes oe La OLGEAA AL PRINGIPYS £47in OESHRAADGS 4 ¥ .ZL =

teoe



ALGUNAS REVISIONES INEIGTEN T QUE 81 LA fILECRA YA PCRMANECIDO AB(LR=
TA CUHANTE MUCHOS AROS 'y LAZ IHFECCIINES REPETIOAS NO SOLAMENTE EsotzeosARN
6U LEQHD BUPRIMIENDD LA  ABYITUD RECPARADORA DE LOG TEJIODE 4 HEND Q'K PUCDEY
CREAR OSTECHS!OLES. PERTUANACIONES D€ LA ctreuLactiSn Lawrtioa € 13,19 v 2C¢ ),
QUE PUEDEK GONDUCIR A LA ETArA MEp cRE.1CA ¥ PINOSA OCL PADRCTIATINTO, CONBw
TITIVENDOSE GOMO PARTE DL LA ENTIDAD BDENOMINAGA " ELEFANTIASID NOATRA "o La
HIPOOCAMITIO ORSNIGA GQUE A LA MAR SE VA PRODUCIENDO 4 EB CAPAZ OF PROCUZIN w
REPERCUS IONES SDARRE FL NUEEC BUBYAGCENTEy POR MUTAGCIONLS G‘Lﬂluﬂﬁ LOCALTD CaH
LA GoONSIZHIENTE JuprEaNaailn ofLeICA UEL TEJIDD CONJUNTIVC 4 FUBESH DE LDG -
TES 100D ¥ DESAPARICIEN DPEC LOG PLANOG DL OERSLIZAMIENTO 5 ¥ £N GuTivo TEruino
AeTAacciones oXpouLoLigaucyTosan v apontunbBTioas 4 Qut 0ARTAN codD RESULTADO
UitA coNFIGUHACISN O PIE EQUINO. LAG HEMOARAGIAS PERSISTENTES 8E PACBONTAN =
CON MAYOR FRECULNGIA EN LAS ULCERAB DC PEQUERG TAM!RO ¥ SOBHE TODO EH CL TC=
ARENO PREULCEROBO.. EN MEXICO , SE WA DESCRITO COMO PARTE UG LA HISTORIA WA=
TURAL DEL PROGESO, TL FAQEOENISMO y CARACTERIZADO POR UNA EXTENSIGN Rirtoa cw
BUPERFICIE ¥ A VEQES EN PROFUNDIDAR 4 E€8TA SITUAGISN €3 DEAIVADA DE LA FALTA
DE HIGIENE 4 LA MACERAONDN DEL TEQUMENTG CH VEGINDAL goN LA DLCCRA ¥ UN TCARE
1] BUT‘“:U AMPL fAMENTE DEDILITADO PDR PROCESBO0IJ QONOOAITANTED OONDT <L OOUGH
penomInADOR £8 £L Epcua ( Caroraco,AcHat ¥ werkTico ). Asl wigumo €8 racTinLE,
CUEC EL ENFCAMO AOUDA POA PRIMERA VEX A COHSULTA 4y IMPCRANDO .OTAOC PROGLBOD =
SUPCRIMPUCATOO OUALER B0H LA ERIUIPCLA 4 LA DERUATITIC :Aluup:Lnln;', LA bCR
MATITIS POR GONTACYO 3 LA FASOITIY. NECRITIZANTE , LA CELULITIS BINCAGIGTA HE
CROTIZANTE ¥ LA LINFANGETIS AGUDA o e -"'
Lx Guoena poarriesfrioa sc FRODUSE EN. raelcnr:a enu ANTECED
ver rreefrices o Puebe SErR QUE €L EPIBODIO" Anunn pn:ccn:ur: PABE |nanv=uv|uo

'_AD:- Apnn:cc o:unnn;u:n -

A ENFERMG ¥ MEDICO , ¥ POR CLLO PABE IRFHAOIAGNOST
TE EN UNA PIERNA BIN VERICES o ¥ OF aHIGHA. soaac uN Tznncuo ¢n=uATn|o L
#400 5 ATREFICO 4 CAFILARTTIGO Y PIGMENTADO: o Such acn UMILATzlAL 3 .A CROEP~

01N DC QUE LA FLCBITES HUDIERE 8100 ﬂlLATEﬂAL leCTA

etras VECES £F MOLTIPLE o LA wocaLlZACISR v AsPecTO es VARIABLE 'y PCRO GUELE

LA CAVA INFERIDR 3

ASENTAR PREFERENTEMENTE LN LA REOIEN MALEOLAR IHTEANA. SE ACDU#‘“! OC DOLOA =~
PEAMANENTE ¥ AGENTUADO,Y DE RECRUDESSENGIA NocTUANA { QUE OE CXPLIGA POR Arte
c1fn DE LOD HEAVIOS BIUPATICOS ADVENTIIIACEGS }y SIT400 LAS ALTERACIONED CuTw
NEAS QUE COHMLLEVA CATE T1P0 DE GLCEAAS 4 MUCHO MEG AGCNTUADOS QUE EN LAS vArg=
cosas ( 11 v 17 )

ta fircena cAPILlR‘TIBA 9 £E5 AQUELLA QUL ATICHTA SOUAL ML ACAD =
OF AMGIODERMITI3Z PIIMENTARIA ¥ pPuarlRICA QUE ; A GU VEZ 4 50N CONSCEUTHGIW =
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evs BE ANTI3UAS vARIOES ¥ GOBRE TODO FLEGITIB 4y CON SU EGTABIA CORAESPONDIEN=
TE o« ESTAS PLACAS 1 HE COLOR ROJO clkuﬁflno ¢ BUELEN ACR DE GRAN TAM&“&‘Y THA—
DUGEN LCSIPHES MICROANGIITICAS OE LOﬁIGAFILAR:S l;TERIALEB ¥ VENOSDS APRARNGE=
DAS TRAS LARGOS EPIGODINS DE EDGMA € HIPOXTA HISsTIGA o Su LocALIzACIEN ufs -
FREGUENTE ES LA SUBMALEOLAR © RETROMALEOLAA.e SonN Peaucflas » DLOUC UNoS uiLT-
METROS A & 3M. OC nliuarno APROXIMADAMENTE 4 GIRCULARES 4 BUPERFICIALED 4. DE
BORDES DEBPEGADOS Y FONDO ESFAGELAGO o RODEADAS DE UN HALD ERITEMATOSB- INFLA
MATORIG « Son mOLTIPLES ¥ MUY DoLomrosan ( 18 ).

¢ CUALES 00N LAS FASES OE LA cleATRIZACIEN DE una GLoEra riesoaTi-
TIOA ? TAL ENUNCIADD PRETENUE ADUADAR CONCEPTOG ”lsTUPAfﬂLsGIGOS QUE JUZOO =
TRASCENDETE ENTENDER A4 FIN DE ANALIZAR JUIGTOBAMENTE LAS DISTINTAS PEAPEGT |~
vAS TRRAPEUTIOAS QOH LAS AGCTUALMENTE CUENTA ti. MEDIGO EBPECIALISTA ¥ NO.EBPE=
BI‘L'BTA|PARA AYUOAR A EBTE ENFERMD TAN OHGN!ED QUF ES :L‘P‘BleHTE QOH INSUm=
FIGIENOIA VENOBA CRENIOA. )

PUEDEN SIMPLIFIGARSE LAS FASES DE LA CIOATRIZACIER EN RELaciBu A
TRES CTAPAB 4 QUE SUQEDCN‘N ODLPENDIENDO DE; QUE TRANSCURRAH HUR‘B|-D“8 0 MEw-
sce. GRUESAMENTE 4 un Auton.{ 21 } 1#roAMA DE LA B1GUIENTE BUCEBIBN DC EVEN=
108 t REACOISH INFLAMATORIA 4 FIGACPLABIA 4 GONTAAODIEN DEL LEOHO ULGENADO Y
REMODELACISN DE LA £5CARA « Los cventos plequisicos © wisrouSsicos quE orue-
BAMCHTE APARECEN GOMO LOU PRINCIPALES EN, CADA UNA DE ELLAS ES 8EalN LA.801 =
QUIENTE BEGUENGIA 3 A) MIoRoTROMBOS EN PeEquERoa vasos 4 oorusifx POR FIBRI-
NA ¥ AcumuLaciBN oE c:LuLAu_tnFLAﬁAfon!As. Aqul €5 PARTIGULARMENTE INTERRDAH=
TE INBISBTIR EN DOB PUNTOS &t 10. SC IN1cIA LA sfHTCs1s oC tas corkaenas Tiro
I v LIt ,ocrenpieEnTes oc okin:ho 1 PARA LOGRAR LA HIDROXILACISN PROLINA ¥ .=
LIBINA n:sp:arivaucﬂrz' ( nun un nivet orfrice pe paestBn varonfrRica caut-

VALENTE A 29 Tnnu ( 21 ) SE.LIDERAH EN CANTIDADES IMPORTANTEY SUGTANw

cunL:s ‘DESTAGA PGEE ( pE LAS PROGTAGLANCINAG MEB AL~

c1as ALoISu:NAa. n: LA:
6 1oakN(oAD ‘QUEBE. HAN “GEBGRITO HABTA aHoRA ( 22 ) o 8) REEPITELIZAGIEN 4CON-
1uacc|$u DE-LA ULZERA'Y HEO=ANG10GENESIS;EVENTOS EN LOB GUALES DEBTACA LA =

lnr:us chVlDAn ‘DEPENOEIENTE . OC FIPAGHLASTOS, ofLULAS quUE GON 8US aaPAcy-~
IDRDES UI:RATﬂﬂ" Y GUNTR‘CT‘L g0ALN INAH A EXPENGAS DE LOS QL ICOSAMINOLTCANDS
| TEdIDD e 3 ANULAGIGN ¥ POR ENOE coNTRACGIGN ceNTRIPCTA OEL LEGHO ULGEROSO]
_PoR OTRA PARTE, JLOS DISTINTIS TIRD DC MAGREFAGOS ¥ GCLS. UONONUOLERARES Oul
MAYAR APAREGIDO EN CL SITIC LESIGHADO , PROPLOIARARN La scorcotln be suaTAN=
CIAS NCOFORMADODRAE DE vASOS ( 21 } «EBTE RITMO DE CREGIMIENTO 8E HA DETEAM|=
NADO EN APROXIMADAMENTE DE o6 A 15 mit/ofa . .
ENTENDER LA FATOGE"ESIE DE LA CHNFERMEDAD VENOSA QUE REMATA £N
uLcer,oISn 4 £E8 CAPITAL. HOY 4 BE MENCIONA GOMo HIDETESIB UNIVERSAL 4 LA FA=
LLA MUSCULAR PRIMARIA EM TV ichVlDAD COMD DOLIBA PARA FAVORECER LA ?UR&lE“TC
VCHOSA np pETORNOLGON Lo CUKL PEAMETE LA OISTERSISN OEL LEGHO VENGSO OE LA -

cesa



e '10' o
ces DERMIS PAFILAR ,. FERMITIEHDO CON ELLO FUGA DEL rlanluﬁncno s ¥ CONBLGUEN~ -
TE n:p&aaro n: rlauluu EH LoeAleA0t5~ p:utuAPrLau ‘w.LAB BlOPGIAS QUE - ALOU=
HOB INVCETIGADORCS uau a:AleAno A nlnnn WIveL ¢ con K01D0 FOBFOTUNGATICO ¥
H!HATOXILINA-EDS!HA ) WAN mMDSTRABG Llpno:nuaru:scuznnanu', QUE CXPLIGA EN =
TRE OTRAS COSAB LA utn:nnlcu:n1ncu5u HEMOSIDERETION ¥ LA InOURACIEN cuTk ~
NEA QUE IncNTIPch AL’ GOMPLEVO uuriu:o VASCULAR OE PrERNA 22,23 v 2h ) .

.BTROS HAN MENGI|GNADO QUE. £8TOS :ur:nuos PREBENTAN DEFICIT CH CL
SISTEMA FIBREHOLETICO LOGAL 00N PROLONGAE (BN BEL T4EMPO DE LISts be EdoLd=
BULINAS ¥ ELEVACESR OEL rroRinSoeno pLasuETIoo LocaL ( 25 ) . LUEGD ENTON =
SES CF VIAULC FENSAH EN QUE AMDOS MCOANIGUOS 5 DE MANERA BINEAGIBTA 4 GONLLE=
VEH COMO OONGECUENCIA FIHAL LA CNFERMEOAD VENOSA EM ESTADIOS Avauzaoon,'qué,;f
OF TOUGAS MANEAAB CONVERGE A UN PUNTO risiopaTorbateo ¢t oepbaite P:hluaplﬁaﬁf'
PC FIGAtNA. MUcHOD Y VARIADOS HAN 3JDO LOB ENTENTOB EN DELINCAR UN ALooan-i
MO 4PARA £L TRATAMIENTO 0E La GLCERA VENOBA QUE NO cscarntza; oc aLLos ue: -
HA 4UST,00 CL QuE DELLINEA Lo slculekte { 23 ) 3

1e & ExteTe ALGON PADEGIMIENTO DE DASE,GOMO DeMe, Innurlcl:uq}na_7?
CARDIAGA o-HEPRTIGA O RENAL 7

2+ . APARTC DEL EOEMA 5 JUEGAN ALoOM papet TRAUMA o n:nuATiTIn PoA
conTAOTO 7 '
3o L Coex18TE GLCEAA t8QUEMICA 40OMO LS TROMUOANG [ 1TICAyARTCR tODOLEL
ubricay, HIPCATENSIVA 0 DiaBETION ?

ba & Hav ccruLtTIs AcTUAL 7
TRAD ICIOHALMENTE SE HA CONSIOERADD LA ccuactbn ¢ ULcen

Sa & HAY cCONTAMINAGCIBN BAETERIANA PEHBISTENTE ?

6. & QuE TaN cnBNICA 4 INFEGTADA Y EOEMATOBA se rﬁcu:u?nn LA GLcrnn?

La corTnarcaia TEnarBurioa .=

Dcooz eL stewo VI 4 Aecio oE Auiot 4 EN EL Ternnulalﬁn v MENCIONAHA £t
VENDAJE GOMPREGIVO , coMO PARTE BTIL DEL TRATAMIENTOD DE LA OLCERA rLcoosthTl
es { 7 ) . POSTCRIORMENTE , HUMEROSAG PERSOHALIDADES PAOPUSICAON DIVENSAZ
MCDALSDADES 4 DESTACANDO DE ELLAS , LA INGCNI05A Bora or Uxka { 8x1oo bE zIne,
GALAMINA ¥ GELATINA 5 CON FERULA DE YESO A PEAMANENGIA ) ¥ POSTERICRMENTE U=
NA CUANTIOGA GAMA DE MODALIDADES 5 QUE VAN DE LO RAZONHADLEMENTE t8alco HASTA
Lo inveRosiMIL ¥ RIBoRI0. HE TRATADD EN EL ESQUEMA T 3 OF SIMPLIF IOARLOS 4 EH
UNA ESCALERA QUL va DESDE EL TRAUMATIGo LAvAaDO Local ( PRIMITIVO ¥ €K DGSuso)
HABTA CUALQUIERA DE LAS WODALIDABES BE JNJERTOS cuTincos,
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" SAFENECTOMIA

" RECUBRIMIENTOS
HIOROCOLOIDES
OCLUSIVOS

HIDROGELES SEMIQCLUSIVOS

[ PELICULAS SEMIPERMEABLES

1

ESTIMULANTES DE EPITELIZACION

OXIGENO HIPERBARICO

ZIKC ORAL
MODALIDADES OE TRATAMIENTO

DE LAS ULCERAS POR TINSUFICIENCIA

* ANTIBIOTICOS TOPICOS

DESBRIDANTES ENZIMATICOS YENOSA CRORICA

IJABOHES Y OTROS ANTISEPTICOS
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INOUDABLEMENTE QUE EL MEJDR DEC LOB ENFOQUEB UE TﬂATAMIENTO CS AQUEL.
QUE TOMA EN CUENTA LAS DIETINTAS FEGULIAR‘DAUEI‘ll!T&MICAB Y.LOGlLEH D:L -

PAGI:NTC tH cupsTifne DE LAE PRIMERAS S€ SENALAN BDN FREGUEHOIA .Llﬁ DEF

CIENCIAS (NMUNOLSGICAS DEPENDIENTES DEL- ESTADG NHTRIGIONAL 1, Y QUB
REN CON UNA BUENA clcATRIzACISN - EsTAs” Dtriclthulll NUTRIGlﬂNALEB

on’ nu i

rucsTo SERAN MRS FRECUENTEMCNTE VISTAB HACIA L&, T:nc:nn'tuau'('scﬂccfun ).:-:j

TAPA QUE ENTRE OTRAS COBAG 4 PLANTEA BERIAS BlFlaULTAaEl‘O! THATAMIENTD. EL

MENC)onabo DEFJQIT NUTRIGIONAL 4 EB Atnlnu!nnc :n Pnlu:n HETA OIA A HIPb -
3

ALBUMINEMIA ¥ DEFLGIT EN-LOB NIVELES n: rnnnarcnnlNA ( 23 '}

pEriciTe asf wiswo ESPERADOS PARA CBE: nuuro bE nnao‘, nu:at An curn: ornau -

00: INTERVEN -

Lnu uﬁuruvu:s

008AR DEBGERSO EN LOB NIVELEB DE ' ABIDO_AEQBR!IED

orTaN EN LA ulnnoxILAcaﬁn bE Llatna v PROLINAHFARA LA, afuv:sls oE uon!n:ua -
¥ anoMaLTAS €N LA RESPUESTA |nuun= LDBAL Y AUSENGYA DE AGTIVIDAD ENZIMKT1 =
oA FeontNotTTI0A RESPECTIVAMENTE 4 22v23) . . .
LATHOESTIEN DE MEDICAMENTOB PUCOE SER DE VITAL IMPORTANCIAs Pon -

EJEMPLO EL uBo orbnico oE :lv:nolo:g © LOS ANTI=INFLAMATORIGS NO CB1 CROIDC—
08y IMPEDIATAN POR SUFUEGTO UHA GIGATRIZAOISN BPTIMALSC HA DELINEADO INGLU=
50 QUE LA 00815.0c 10 MOe OF PHEGNISBONA YA ES OAPAZ DE PRODUCIR DICHO EFECTO
wecive (24 ) .

. DE LO3 DISTINTOG FACTONCD ENMYORPLCCCOORLCADE LA cloaTaizaolbn A wniveL
LOGAL y MUDCHO BEC WA INBITJIDO EN LOS BIGUICNTES : CDEMA POR COMPROMIZO OEL D180«
TEMA LINFATICO REGIONAL Y BLOGUEO VEMOEO PRIMARIO e PARA E£5STO HAY GUE CONSi—
DEAAR QUE BE HA EsTASLECIDo ( 25 ) , QUE UN BUCN VENDAJE GOMPRESIVO CN LA AR=
TIGULAGIER CALCANEO=ABTRAGALINA ¥ A NIVEL OE Prexe sfiLco , rquivaLenTes a 24
¥ 16 um/Ha BABTA PARA LOCRAR GIGATRIZAGIONCS EH PLAZOS QUE VAN of 11 a 1B oo
MANAB, [NDUOABLEMENTE QUE DCSTACAN LOS EFECTos DELETERCOS DE LA DECRMATI=
TIE cABNHIDA POR CONTAGTO o DC HMEGHO , CL GOMPLEJD GUTANLO VAGCULAR DC PIER =
HA WA BERVIDO COMO MODELGC A PARTEA oct cufL &C HAN LOGRADO 1MPORTANTESD AVAN=~
OC® EN EL ENTENDIMIENTO DE LAS NWERODAS vias ATnavEs OF LAD CUALES BE VA =
GESTANDO LA DERMATITIS POR HIPCRSENGIBILIDAD Megoiavae v Tanofa ( 26 ) . Re -
BULTA DE UTILIDAD INBISTIR EN QUE UN anaN HOMErRo pE PacienTes ( GiNe e85 que
LA uavorTA ) AGUDEN POR PRIMECRA VEZ , CON TRATAMICNTOS INADECUADOS , SOBAG =
Tooo TEPIGOS , COMO PREFPARADOS POLEVALENTES 4 DE LOS GUALES DESTAGAN LOB AN~
tipi8ricos aminocLucSsioos { MEOMIGINA, GEMTAMICINA ) 4 ¥ OTROR COMO €L GLO=
RANFENICOL LEVEGING yLAS TINTURAG O COLORANTES ( VI1OLETA DE GECNCIANA 4 COSI-
HMA 5 IODCPOLIVINILAPERROLIDONA = ISODINE 4ETSe )y OCSINFECTANTES SARONIFIGA =
008 ( TODA LA GAMMA DE JADONES ALCALINGD ¥ BERFUMADOD QUE CXISTEN CH NUEDS =

nr:nrl:--"
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ses - TAD ucntn con ALTG GONTENI00 OF BALICILANILIGA } ' Enzlqu rinnlNuL!fl -
'oaa G0N BUPUESTAS ACTIVIDACES 0t DEsanrinacifn ( FluRlNoLlG!NA .:Te- Yy Y Fna -
SUPUESTO LOS" turALTaaL:s REMEDIOS AYTOPRCECRITOS EN CASA v runnau:ufanns eH -
LA HERBDLARIA AZTEOA (. TEPEZQUEHWETE , 8KBILA uaufu:nzu ' An:ToLla N rl -
RUL , GHRQUIADORA 5 £TCe ) o & QUE PAPEL JUEGA LA |ur:=¢l&u » nlsz DEL: Le-
oHO ULoERDBo 7 CoNTESTAR ESTA PREGUNTA 5 GONLLEVA EL nlzunn X713 ND ABAHOAR -
LAS DIFERENTES FAGETAB Y AVANGES TERAPEUTICOS ouk EN uos ELTluou 5 ARos HAN
DELINEADQ UN NUEVO ENTEWDIMIENTO EW EL ROL DE LA ncLuslsn v coﬁu UK _HEQHO PRO-
VADMMENTE BeNEFico PARA LA GURADIEN.OE LAS GLOERAS. Sin :u-anuo bE LAS LITE =

RATURAS A LAS QUE HE TEMIDO AGOESO , PUEDC GONGLUIR LO slaulzuf: 1 A).AcuUDEN.
AL LCCHO ULQEROBo uN siiNlMeno DE. BaoTERIAS ., tnnLuv:uno oiIBTinTos PATSGENOS,.
8) DE £5708 , OESTACAN 0OB TIPOB 5 .08 MEVILES' ‘s BE LOS .CUALES LA BAGTERIA =
uiS IMPORTANTE E8' PSEUDOMONA AERUGINOGA 3 ¥ DE LOS |#MEVILEE 4 EL ESTAFILD =
00CO OGRADD o ©0) ENTRE ODTRAG RAZONES 5 UHA (LCCAA ABICATA Y POR EHDE GONTAMI=
MADA TARDARK WUCHO MAB TIEMPO EM SANAR QuE UNA (Locna cupleRTA 4 EN nazby -
OE QUE NUMEROS08 D18CA0S EXPER|MEKRTALEE EN ANtwatss ( 22, 24, 25 ¥ 26 ) v &N
Humanos ¢ 23 , 27 )y HAN PRODADO QUE AL DIBMIHUIR LOG POTENGIALEE OC O0X1DO =
RREDUGC 16N EN LA OLOERA Y EN LA PIEL CIRGUNDANTE A ELLA 4y BC AGATEN OBTERG! =
BLEMENTE LOB CONTEOS BACTERIANOD o LA DIVEHSIFIOAGIBN DE RESULTADOS N VIVO
€ 1w vitRe { 25 ) , s€ PRESENTA EN FUNCION DEL ENTORNO MIGROBJANO CADA VEZ.
ufks gAUDIANTE €W FuNCIBN DE INFECOIONES NOBOGOMIALES 4 HRniTos DEL ENFERMO
hD:GU‘GlGN DE UNA Ttﬂ“lﬁl SATISFACTORIA DE APLIGAGIBN OE LOR OISBTINTOS PRO =
OUCTOB QUE RECUBRAM UNA GLGCHA ] E“BOLIZAB'SN META!T‘Ulnl PEBACTERIAS EN IN=
MUNGOUPRIMIOOS 4 TCAAENO LESIONAL PREVIO ¢ ETCe .

Lt Ponyyr unNA frcera AoiEmta No ravoneot L4 clcuTnlzae:&u 7« Oz~
8€0 ADORDAR LA REsPuEsTA A EsTa cuesTifN , Menctowanno que a eanTir o€ 1960 ,
DIBTINTAS CASA COMERCIALES ¢HAH IHNFORMADO Q€ MANERA CADA VEZ u&s PROFUGA SO0 =
BAE LO3 AVANCES CH EL ENTENDIMIENTO DEL ROL DE“EFIBO DE LA ﬂcLUSIEN' BAJO LASB
BIQUIENTES PREMISAS 2 A) MINIMIZAR LAG PODLACIONES BACTERIANAS] B) ATEHUAR =
EL PODRACENTAJE DE DETRITUS GELULAREY QUE OBSTASULIZAN €L VA“!!DO MUNDO DC LAB
AQTIVIDADES ODELULARES PRO~CICATRIZANTES * G) REHDGIGN NO TRAUH&TIOA OC COFACE
Lo v peEufs teagioo necrBTico 4 D) PrRoMover LA FormaciBe DE TEJIDO. OE QRANULA =
c1fn 4E) 1N uCIrR LA RE-EPITELIZACIGN o ( 19,20, 21, 23, 2} , 25,26 )

PoRr EHOE, UK GLCCHA ABICRTA RETARDA LA GchTRIZlelsN g EN =

PUHDIGN DE TRES FACTORES QUE PODEMQS ACBUMIA AB‘ 1 A) FOFUAQIBN DE .COSTRA ¥ =
EXUDADOB |HOPERANTES 5 8) Disminuve EL fKDICE DE RE-EPITELIZACION 4 o) INHiBE
La wmichacibn oe macrbracos { 22, 23 ) o HE THATADG DE GIMPLIFICAR LOS MOL=-
TIPLFE GENEFICI03 DEL PAPEL DELA OCLU815N EN TL EBQUEMA Noa 2 a

rYy i
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f INDICE MITOTICO

4 micracion ¥
DE CELS, EPIDERMICAS

DIFERENCIACION CELS. E.

* SECRECION DE g ULCERA

OCLUIDA ————.—h*CRECIHIENTO
FACTORES ANGIOGERICOS

FIBROBLASTICO

’ AUTOLISIS DOE OETRITUS * INDICE DE REEPITELIZACIDN

') ’
= QUE PROMUEVE O ESTIMULA

3



Coe ;-.115 -
YA Hl: HENGIDNADD I.OB DIITlN\'OB FAG‘I‘DRCS QUE INTCRVIENEN DE “ANERA FRI:- .
CUENTE EN EL PROEEBO BE GIDATRIZAOIGN. Y ANTES (-1 COMENTAR LA “lﬂﬂﬂllol.oﬂil.":.'
ot uwa CLoera ocLufoa’ + HE DE ENFATIZARLOS 3. TRauua plsice v qutnuno n:chHA-

DOT o .EDEMA DEL KHEA.CIRCUNDANTE 5 TOXINAB BAGTERIANAS -OIVERSAB, TANTO OC GRAM

POBITIVOR COMD NEGATIVOS o REAGCIONES DE HIPERSENSIBILIOAD A u:nucauéﬁfoa'uﬁu—_f
TIPLES , CUERPOE EXTRAROS , PRESCNCIA DE NCOROS(S ,“=1c. ETOS UECAN|BMOS TH='
TERF1EREN PREFEACHTEMENTE N LA ForuAcESH DE TEJID0 DE cRANVLACISH oC Nova 'y
BUBBECUENTEMENTE EN LA RARIDEZ OE LA cicATRIZAcION ( 23 ) . L

¢ CufiL £5 EBE NUEVO QONCEPTO EN EL MANeJo bE bOLcemras rugsostiricas ?

UNA HUEVA FAMILIA DE COMPUCBTOS REAGTIVOB (PLANTEA UHA anaN opcifn En
EL VARIADD Y GOMPLEJO MUNDO OCL TRATAMIEWTO pe £5TAS OLockas. Una vez que co-
MenzS A ENTENDERSBE LA MiIcroBlouoofa pe LA fucecra FLEROSTATIOA 4 COMCHNZAROH A
IDEARBE L0B WMKS VARIADOS TRATAMIENTOS GUYA PRETENGIBN FINAL CAA AIBLAR EL LE=
CHO ULCERCBD 4 ES DCCIR GREARLE UN MICROAMBIENTE Ew 0cLUSIBHe AT FULRON iN=
TENTR#DOSE LAS Mi0 VARIADAD MODALIDADES, QUE DE ASUERDO AL -€8QUEMA Noe.3,PuE-
DEN SUDDIVIDIRGE DE LA BIGUIENTE MANERA : &) PeLicuLas semgpeAucasLEs 4 B) Hi-
DROGCLES SEM1OCLUAIVES 4 0 ) HIDROCOLOIDES DOLUBIVOS o

DE ACUERDO A EBTC y GADA UND 4 PUEDE OCFINIRSE DE ACUEADO A BUS PAO-
ricoapte otonboroas slauiENTES 1t

.A) Fitwo © PeLTcuLAs GCUIPCAMEABLES t ACUBAN PFERMCABILIDAD AL VAPOR
0C AGuA o Ox§oEno ¥ oTROs aases { 23 )i cL sypsTRATO pioquivico ufks IMPORTANA
TC COMO PARTE OC SU QGONTENIDD E¥ EL POLICTILENG 4 SIECNDO EL EJEMPLO wfs oLfe
s81co EL OP=SITE ,

B) Los HiDRoGSLES GruwlocLuslvos 1 PELfCULAS cuves conTenibes gquivt-
€08 4 LES PROVEEL LA CAPACICAD OF ABSORBENGIA 4 Y A SU VEZ HACEN DESCENDER LA
TCUPERATURA DE LA GLOERA ¥ PRCVIEWCH LA DESHIDRATACISH POR GEA (UPLRUEABLES =
AL vAPROR DE AoUA o Et EgrupLo mfs cufsico pE £cLos €3 eL VIGILON o

¢) RCOUORIMIENTOS HionogoLoipes DoLUSIVOS . 5U GONTCHIDO 0KSiCo ES =
CARBOXIMETILOELULOSA, POLIGOBUTILEHE 4 GELATINA Y PECTINA- CUPUELBTOS QUE Tik=
MEH COMO PROPIEDAD INDISGUTIDLE 4 SER FMPECRMEADLES A GUALGQUIER GAS , AGSAR =
BEH CXUDADO 4 ¥ QUE COMFORME SE CETABLEGE EL CONTORNO DE LA ULEERA 4 REMUEVE
coMpuEsTos TExicos Asl como o prooucTes oc pEsAapaciby No OTyvLes . Estes =
PRODUSTOS INTERASTOAN CON L LEGHO ULGCROSO FOAMAKDO A PARTIR DE LA SECREGIEN
DE EL § UN GCL SUAVE 5 PROTEGTOR , FLEXIDLE 5 NO SENSIDILIZANTE ¥ ALTAMENTE =
ADHESIDLE '€N LOB BORDCS DE IMPLANTAGESH , OF TAL SUEATE QUE PROTLGE A 65U VCZ
EL KUEYD TEJIDO REFPARADOR 4 SIN FAACTURAALO 5 AL MOMENTO DEL RCCAMBIO DCL RCw
CUBAIMIENTO, ESTC PRODUGCTG 8¢ cONOGE coM0o DUODERM , HYDROAGTIVE DACSBINGE Y
CO0 FABR|CADOD PDR“LA Lfnca ConvaTce be Souiopa ESqucwa Moo b

v



Esquema K° 3

CONTENIDO DE UN RECUBRIMIENTO HIDROCOLOIDE OCLUSIVO :

CARBOXIMETILCELULGSA

PECTINA « = -GELATINA

POLISOBUTILENE

Esquema N° &
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S1€NDD E8TOs HLTIUO0S PRODUETOS MENCLONADOS MOTIVD FRINﬁIPALVGE_MI we-
vistéN , VEO DE UTILIDAD COMEHTAR ALQUNOS PUNTOS AL ACIPECTO, LOG REGUBR IMFEN-
105 HIOROCOLOIDES OGLUSIVOS CONTIENCN URA MCZOLA OF PARTTCULAS REACTIVAS REOU=
BIEATAG POR U POLTMERC WIOROFSBICO INERTE +ESTAS PROPIEDADESIFISI0AS LE.PRO -
VEEN UNA OF GUS GUALIDADES FRINCIPALES EN BU MEGANISMO DE AcclbNe ESIDEOIR‘ LA
PORGIEN GENTRAL CONTIENE LA MATRIZ ESTRUCTURAL ¥ FUNGIONAL PRINGIPAL &

DE ALGUNA MANCRA EBTO OONFIERE AL PRODUGTO LA OAPAGIDAD DE PRECSENTAR
UNA MEJOR ADHERENGIA A LOS BORDES PERILESIONALESULGEROBOS , MIBMOS QUE LAS Wk
OF LAB VEGES MUCSTRAN EXTENSA MACERAGIEN.QUE DIFICULTA EN penasa La apkicactSK
DE MULTITUD OE PDL‘HENFB A MAHERA DE GELae LA CARA EXTERNA DSEL RECUBRIMIENTO =
€5 RESISTENTE AL AGUA , ¥ LAS PARTTGULAS :{IDROACTIVAB CONTENTDAS EN LA CARA IH=
TERNA POBEEM LA OAPAGIDAD DE INTERAGTUAR GON EL BUBSTRATO Ltcenose ATmAvEs.oe
CAMBIOSE EGTAUCTURALEB Y TAKR PROHNTO BE ENCUENTRA EN CONTACGTO GON ESTE. SEeUIbA=
MENTC 8E PRESERTA EL FENBMENO niooufuico conocino cowo " paag.pE INveRsIBN M
QUE CONSISTE E£M UK OAMBEO OE LA MATR1IZ INTERIOR DEL PRODUGTO 5 EH UNA MABA Hiw=
DRATADA C HIDROAGTIVA y QUEDANDO POR CHDE 5 LA FORGISN CORRE3PONDICHTE AL potf-
MERO HIOROFBAICO 4 EN LA PARTE WMAB INTEANA.

CoNOGIDOS EBTUDIOB CON MICROFOTOGRAFTA ELECTRENIGA , HAN MOBTRADD =
GUE POSTERIOR A EBTO OGURRE LA FORMAGION DE istas poLiuEnican.( 24 ) , cuva -
GOHEBISN TAN FIRME RESISTE EXPERIMENTOS EN FASE Dé INHERBIBN y COMO LOS RCALI~
ZADOS 0ON UN SOLVENTE OENOWINACO HepTano { 25 ) « E£0TE OUCEBO CORRELACIONA =
CON LA EVIDENGIA oLiWiCA 0E LA 08BERVACISN PAULATIHA ; EN GADA REQAMBIO DEL =
RECUBRIMIENTO 3 DE UHA PBEUDOMEMBRANA gy BUAVE FLEXIDLE Y DELICATDA y CON APA=
RAENOIA DE GEL 4 VISCOZA Y DE GONB ISTENGIA ADHERENTE o A BU VEZ y-LIGRA OBSER=
VA4REE QUE POR LO GCNERAL CUBRE EN SU TOTALIDAD EL LEQGHC ULGEAOSO 4 UN Lfauioo
FlLANTE [] QUE REZUMA CONTIHUAMENTE 4 DE GDLQRAGI&N AMARILLENTA 4 OE OLOR GUlw
d¢enenls  { QUERATINA + DETRITUS ) 4 QUE TRADUGE EL EFECTO DENEFIGO INICIADDC A=
TRAVEI ODE LA MIGRAQIEN CCLULAR o ESTE PRODUCTO PROVIENE DEL WMISMO0 AECUDREIMIEN=
TO o Y LA TRASCENDECNGIA DC SABER IDENTIFICARLO ESTRIDA EN QUE BEIEN POOR'A CO=-
RARESPUOHNDCR A EXUDAC[SN PULT‘GEA y LO GU‘L POR BUPUCBTO CAMBIA LAS PEROPECOTIVAS
TERAFEUT'GAE- Muyt.T1TUD DE ESTUDIOS AEALIZADOS EW EL CchuTRo pe INVESTIGQAQIONES
o LA EacuziLa MEpiga DELA UHIVERSIDAD OE PITTSBUAGH 4 EH PRO GE UK MCJOR ENTEN=
QIMIENTO DE LA GIGATRIZAGI&N DE LAS ﬁLCCRlG y HAN DEFINIDD EL PAPEL TRASGEWDLCN=
TAL DE PRESERVAR 108 FLUIDCDCS QUE EMANAN OF LA PROPIA ULCERA 4 HECHO ADVERT DO
GON EL UBO DE LOB REGUBRILIENTOB HIDADGOLOIDES ¥ QUE HAN DEMOOTRADCG FEHAQIENTE=
MENTE QUE APRESURAN LA GlﬂlTRllAGl&N y AL COMPARARLGS CON LO QUE SUCEDE AL U =
SAR HEQUBRINItHTO CON GASA BECA 4 PCL’GULI DE POLIURETANG ADHCSIVA ¥ DEJAHOOD. =
ta Grccna aptenta . Dog WEGHOS BE CNOUENTRAH BIEN DEMGSTRADOD 4 {23, ?k‘).
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eee ¥ EL FRINERD DE cLLos €5, out EL anfLiets nlnéutulco oe Las fLceras que ~
HAN SIDO TRATADAS GOH RECUBRIMIERTOB HIDRDBOLDIHC! DGLUEIVOE 9 MUEBTRAN A =
HIVEL OE.LA DERWIB 4 STNTESIS oE GOLiGENAs l v lII .y YA UESDE LOS PRIMCROG
CUATRD D‘A! LUEBD DE APLIGD\OO EL PHDUUOTO - E‘. SEQUNDU NEBHO ES UN TANTO CON=
vroverTioo (25 , 26 v 27.) ' Ta quc couo 8, HA MENGIONADO EL RECUBRIMIENTO
€S PAACTICAMENTE JMPERUEABLE INBLUSO AL PA!O ne oxlu:na » ¥ POR TANTO ALGU =
NOS AUTORES NO EXPLIGAN OF MANERA GONVINGENTE €L PAPEL DEMQSTRADO DEL oxfaE=

MO COMO ELEMENTO NEGEBARIO DE LA ulnATN|zAc|6u. Orros mis ABEGURAN  QuUE TF -
JUBTAMENTE A PARTIR DE LA peuaina bE nxin:un QUE SE SUGEDEN Los :vzntos PRL-
MORDIALES DELA cicaTRIZAGIEN 4 'ES oEQ iR s QUE :970 acTha oouo “_uATlLLO " PA-
HA QUE AGONTEZOA LA ANgIocEnEsts ,rara Lo suke ALGUNOS HAN 10Ea00 snrlurlua -
oos uETouoe con veELociueTRiA POR DoPPLEA ¥ ruzrlsuonnaria 00N raropuuao A cuc
Lo RATIPICAN o (2B 4, 29 4 30 ) o

¢t GuiL PuEDt orflaLARSE couo OTRO DENEFLOLO lUBTANGlAL,QU: PHDPDNE“
LOS INVESTIGADCALES BOBRE LOS RECUDAIMIENTOS “IDHOBDLG!D:S DOLUIIVOB ? - Sl

YA BE HA COMENTADO PRLVIAMENTE QUE LA ADBORSIEN BEL EIBDADO BE LA HAMO GOH =
LA CONOOIDA INTERACCEEN DEL HioRoGOLOIDE GON EL ukTERlAL'PHOVCMIENT: DEL LE=
£HO ULOCRODO REMATA EH FoRumAciBN oE TeEJIDO DE ORANULAHIS t'ANTOJA ncnu -

OTRO BENEFIOEO SUSTANCIAL s QUE PESE A SU OAPADIDAD DE ABHEHENGIA-| AL RET|=

RAR EL RECUBRIMIENTO HIDROCOLOIDE 4 EL TEJEDO lE-!FlTELI!ADu WAGIENTE HO Buw
rre pesAaupatby  { 31 )y Es ORGIR 4 AL PRAGTIGAR EL RECAMBIC OE UN AECUBHIMIEN-
To & OTRO , NO GUCEDE FPRACTURA DEL TEJI1DO HEOFORMADO .4 COSA GUE MABITUALUEHTE
CONGTY ITUYE UN GRAAN PUNTO ENDELEBLE QUE HABTA AHOAA ﬁ.l: VE EH LA QAMMA EXTEHSGA
Of CSTO8 TRATAMIENTOO.

L TIEHEN OTRAS APLICACLONCS LOS REOUDRIMIENTOS HIOROGOLOIDES 06LU=
aivos 7?7 « EH efecTo gy BU POTENCIAL OI_EA‘I'RlZANTC ¥ PROVOTOR DE LA RE=EPITELIIA
cl5u HA MOTIVADD MULTITUD DE EXPERIENCIAS GL‘NIBAB y POR DEM‘B lN'I'l:R:SANTE!.
ciTANOOBE couO LAS pRINCIPALES ¢ PAEVENCION ¥ waneyo Dc Las buceras por pecl
peto ( 32 4 33 , 34 4, 35 v 36 ) 4, LA COBERTURA DC LA PIEL GCIACUNDANTE PARA =
La INSERCIEN DE GATETERES INTRAVENOSOS A PERMANCHGIA { QUIMITERAPIA 5 ALIMEN
TACHIBN PARENTERAL Ve ORe BROVIAGK 4 Hickuawn 3 ( 37 , 38 ), TRavamiEnTG URGEN=-
TE DE LAS QUEMADURAS DE PRIMER GRADO Y SBEGUNOO GRADO surerFiciAres ( 39 , 4O,
41 , 42 v 43 ) , AccusriviCNTe Dt Donapor cuthueo { Wl 845 ), En ENTIOADLD =
QUE GURSAN CON SEVERA INFLAMACIAN crENIcA , COMO EL GASO OC LA HIORADENITIS =
BUPURATIVA { EW CUALQUICRA DE BUS MODALIDADES , PERIANALy AXILAR 4 ETCe Jg ¥
PODRTAMDS MENGIONAR QTAAS MKS QUE AUNGUE LA EXPERICHGIA AGN E8 JOVEN 3 YA BE
VISBLUMBRAN COMO TRASCEHOENTCS OPGICHES DE TRATAMIEHTOD STOMAHES IVE = WAFEAR =
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eese QUE AESULTAN BER PROTECTORES QUE FORAMAN UNA BARRERA CUT‘NEA ADHESIVA EN =
LA PIEL CIRGUNDANTE A LAS 00ToMTAS 5 EN 5US MXS VARIADAS FORMAS { coLosromia,
tLeosToula ', Eve, )

Lucoo of CONOCER ESTAS IHOVIOIONEE RE TRATAHIﬁN?Q y V 0ap0 QuE eN wmiL =
T|PLEI OCABIONES NO TENEMWOS U‘S'QUE ENGﬂﬂEﬁNﬁﬂ OC HOMBROB FRENTE A UN ENFERMO
TAN GR&“‘CO ¥ MUUHRS V:c:s DESHAUCIADO 4 TUVE GRAN MDTIVAGISN PARA REALIZAR —7-
UN :BVUDIO Bo”FiR‘TIVB OEL TRATAMIEHTG DE tas OrLceEpas FLEBOST‘TIBAB g AL QUE
INTIvLE 3 _ RO RE .
T ULcEnAs"PbR;ms;urlcuzucu_'_vcuos.\ :

& RECUBRIMIENTO HIDROCOLOIDE OGLUSIVO
BRI
TRATAMIENTO GONVENGIONAL ? "

CRITERIOS DE SELEhCION = .
SOLAMENTE LAs DLoERAS RCBULTADS DE {NSUFICIEHCTA v:uoaA cnSul -
€A 3 OUYQS TRATAMIENTOB PREVIOS 4 CUALEBOUIERA GUE Fuestw ant1abrTic08 0
ANTIBISTICOS LOOALES 3 VENDAJE COMPRESIVO 4 RCMEDIOB CADEROS s+ INJERTOS oie
TANEOS , ENZIMAS DESBBRIDANTES , ETGs J, Fuenon iHoLuToas .
‘ 5: CONATITUYERON COMO CGRITERIOA OE EKBLU!I&N 1 LAKCIIBTENBIA -
DE HUCHO EXPUEGTO 5 OSTEOMIELITIE © ENFECCISN SUPERFIGIAL © PROFUNDA ACTE =
VA2 o NO HUBO PRCFERCNGIA PEGULIAR BOBRC ULGEAAS SUREAFICIALES 0 PROFUNDAB.

MATERIAL Y MWETODQS .=
EL £5tunia conslaTif ot bos crupos i

GRUPD | t 17 PAGIENTCB QUE FUERON TRATADOG GON RCCUBRIMIENTQ
HIDROCALOIDE ocLusive ( ReHeD. ) ¥ ’

Grupe 11 ¢ 18 PACIENTES YRATADOS GON MANEJO HADITUAL © OOH =
vEHC1oMAL ( PARA €L LUSAR DOMODE ruf REALIZADD EL ESTUDIO 4 ¥ Que cowsiaTia
DASECAMENTE EN FOMENTAOCIONES CON PCAMANGARATD OF POTASIO AL 1 X 10,000 v uL=
TERIOR APLICACESH orR YODOCLORHICROXPQUINOLEINA EN GREMA AL 3% ).

EN LA APCATURA DEL ESTUDIO t A TODOY LOB CHFCRAOD SE LES RECA=
Li28 Hisvonia cLfuica coMPLETA 4 CNFATIZANDO ASPEOTOS GOMO CL CSTADD GENERAL
be BaLUD , ACTIVIOAD MoTRIZ ( camacTErfaticas or La ocamovLacibn ) , woviL)e
DAD DECL. MIEM2RO EN CUESTEON , CONDIGIONES DE LA PIGL CIAGUNDANTE A LA fLoe-
RA VENOBA 4 REGPUESTA ¥ CARAGTERTSTIOAS DE ESTA A TOATAMICNTOS PREVIOS 4 T~
POC DC TRATAMIENTOD UTILIZADGS y cARAcTERTSTIcAs oc La Ouccua cowsioEmanpo -
peanE ct PuNTO DE VvISTA BEMIOLEGTCO ASPLETOB cOMo DIAMETRO 4, PRCICNOIA OC =
NECROBIZ , PACSENCIA DE EXUDADOD 4 £TCe 3 PARA LO cufL sE DISERS UK cCUE3ITIONA=
rio especiFico que eN cL Esquema No. 5 nzTALLd_. EL TrATamicnTo mEoico gue -
FROCEDIESE UMA VEZ IDENTIFICADA UNA PATOLOGTA DC ODABC 0 DIEN EL TRATAMIENTO =
QUE PREVIAMENTE YA CETUVIERA CSTABLECEDO 4 SE CUNTINUAACH BIR uon]rl:AGIONEﬂ-



Eaquesa Noe 5

EICHA DE [DENTIFICACION 3
INICIALES DEL PACIENTE :
EDAD :
SEX0 3

%4 ES EL ENFERMO DIABETICO ?
4 CUAL ES EL DIAGNOSTICO PRIMARIO ?
¢ CUAL ES LA MEDICACION QUE HA EMPLEADO 7

~ CONDICIONES GENERALES DE SALUD 1 ACTIVIDAD ( M. AFECTADD ) ¢

1, EXCELENTE 1a AMBULATORIA
2. BUENA 2. AUXILIADO
3. POBRE 3. PERMANECE SENTADO
4. MUY POBRE he NO SE MUCVE

MOV ILIDAD ¢ NUTRICION
1. TOTAL 1. BUENA
2. RESTRING IDA 2. SATISFACTORIA
3. MUY RESTRING IDA 3. POBRE
L, IKMOVIL L, PESIMA

CURVA PONDERAL 'z CARAGTERIST ICAS CUTANECAS :
1. BUENA 1. SALUDABLE EN GRAL.
2. SATISFACTORIA 2. TURGENC A DISMINUIDA
I. POBRE ( BAJO PESQ ) 3. PRURITO O ESTIGMAS [E El.
4. MAS DEL 20% PESO 4. DESMIDRATACION / EDFMA

& ES ULGERA NUEVA ?
¢ €5 ULCERA REGURRENTE 7
¢ ES ULCERA REC IDTVANTE PESE A TRATAMISNTO 7

DETALLAR TRATAMIENTOS PREVIOS , GOM FCCHA DE ESTOS 13
1e ANTISEPTICOS LOCALES
2. DESBRIDAC ION CONTINUA
3, VENDAJE COMPRESIVO
e INJERTO CUTANED
5. OTROS , ESPECIFICAR ¢
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& CUAL HA SIDD LA RESPUESTA A TRATAMIENTOS ANTERICRES ?
Y« DETERIORO
2+ SiN CAMBIOS
3+ MEJORIA LEVE
4. MEJORIA MODERADA
S5e MEJORIA AGCENTUADA
6+ CURACION

% LA EVOLUGION DE LA ULCERA ES OE MAS DE 6 MESES ?

PREC I1SAR EN CADA CONSULTA :
FACILIDAD PARA APLICAR Y DESPEGAR { EN EL CAS0 DEL R.H.0.)

ULCERA : SUPERFICIAL
HASTA DERM|S SUPERF |C | AL
HASTA OCRMIS PROFUNDA

DIAMETRO ¢ O=2 oM,
2=l oug
MAS DE 4 cum,

GRANULACION : E£N TODO EL LECHO ULCERDSO
ALGUNOS SIGNOS
SIN EVIDENCLIA DE ELLA

NECROSIS Y

ESFACELO t SIN EVIDENCIA
ESTIGMAS NECROTICOS CBV10S
ESCARA PROFUNDA

DOLOR g AUSENTE
MODERADO
SEVERO

EXUDACION 1 LIBRE DE DRENAJE ALGUNO
MENDOS OE 5 sce/ DIA
MAS DE 5 cce / DIA

P1EL CIRCUNDANTE A LA ULCERA :

PIGMENTAC [ON OCRE
CALIENTE Y RUBIGUNDA
ENDUREC | DA

DESHIDRATADA / EQEMATOSA
EXULCERADA POR PRURITO

DLOR = AUSENTE
RECONOC IBLE
FUTRIDC

S| PROCEDIA , EVALUACION AL FINAL DEL TRATAMIENTO
( APRECIACION SUBJET YA DEL ENFERMD ).
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sens Pon Las GARAG?ER‘BTIBAB |ntoa|u=ni1|cna ¥ soc:o:consulens DE Ll FDBLA—

o1by que. AT:uut 3. pn vro L LA | cLustGu o: caua :urcnuo [N :sTunlo ' uouss-_';}

‘pErE. A LA GLHBRA cnuu rnt!N:tALuEﬂr: GONTAM!NADA 1 “POR LO QUE SE |»|csAaA MA=

HEJo nos a:uANAa Anr:a' cuu soLuctnu:s ANTISEPTIGAB rocares ‘PLAMANSANA =

Ta pe rorauln AL 1 x 10.000 Y o AL IGHAL QUE BOPORTE :Lisrucu con VENDA Tzu-

sor 10 0 15° : : :

APLICAGION DEL RECUBRIM!ENTO HIDROCOLOIDE OCLUSIVO { R.H.0a } o-
Lu:uo 114 zvauuann: LAS nAnAcTeninrlcas aemiot8alcas oe LA Oucena

:urArizAunoss ABPEGTOS‘HOMO MEDIDA OF ELLAy PIEL PEA{LESIONAL , ETCey SE PRO=
cenfA A FOTOGRAFIARLA o« LA ZONA LEBIONADA ERA ENTONGES IRRIGADA CON PEASX1DO
ot Hi1oRboENT AL 2% DURANTE UH WINUTO 3 ¥ ULTER!ORMENTE IRRIGACIEN contTaua =
00N soLUCESN BALINA 4 EN ESE MIBMO TIEWFO o SE SESPEQABA OE GU ENVOLTURA EL =
RECURRIMIENTO 4 APLICANbosE con TEonioa eEsTEmIL 4 E INTCNTANDE €N Las mis pE
LAS VECES: PRESTAVAR UM MARGEN DE. APHDXEMADAMENTE 1.5 €Ma A PARTIR DEL BORDEC
ULOEROBO » FINALMENTE SE INsTRUTA v ApecuaBa unN BororTE ELkSTico 4 cON VENDA-
JE " gn B " | or Mavor coupreal BN EN SHOULO REGTO HAGIA LA ARTICULAGISM oAL=’
0KNCO=ABTRAGALINA, EL RECUBRIVIENTO HIDROCOLOIDE PERMANECTA DuRanTE 7 DiAs =
FOBTERIOAES A LA FECHA DE APLICACISN , ADVIRTIENDOBE AL ENFLAMO QUE POR HIN =
aln concerTo bpefa BER RECCOLOCADO EN CASBO DE DESPAENDERSE o AsY MISUOD 4 BE =
LE ACONBEJABA COMO PROGEDER EH 6AB0 DE ' TRasubacibn Masiva " { gvento pomr =
DEMES NATURAL POR L1CUCFACTISN EHPERABLE A PAATIR DE LOS OIVCRABOS COMPONEN =
TES O CL GOMPUESTO Je
TECNICA HARITUAL ¢ IQUALMENTE 4y A LOB ENFERMOS QUEC IHAN A LLEVAR

TAATAMICNTO CON WMEDIDAS GENERALER y Y TAATAMIENTO COHVEHC[ONAL y BE REALIZA~
BA AGUSIOOA KREGOPILACIEN DE LOB DATOS EXPLORATORTIOS OELA bLcEra rLEDOOTRTIOA o

La visiTa ufoloA PERIB0ICA SE PRECISABA PARA CADA SIETE ofAS o AL
MOMENTO DE LA EHTREVIBTA INICIA ERAH INSTAUIOOA BOGRE EL ASEQ CUIDADOSO OE LA
0LOERA GON FOMENTACIONEB OE POTASIO AL 1X10,000 DURANTE 15 MINUTOE Y POSTERIOR
arLicacidn oe viororuo { looocLonwioroxiquinotEfNa £n creEwa AL 3% ). Lueco oE
REPETIA €87A operactBn TrResveoEs AL pfa 5 0enlA CUBRIREG LA ZONA CON GABA BE=
OA o EL VENDAJE ERA €L MIBMO QUE CL EMPLEADO PARA LOS PACIENTES coN ReH 0.

AsT MIoMO FUERON TOMADOS CONTROLES FOTOORAPICOE , CUAMDO MENGS AL
INE310 4 ETAPA MEOIA ¥ TERMING DEL TRATAMIENTO , AM30S PRQCEDIMIENTOR CRAH -
REALIZADOS POR LOS DOS MISBMD OOGCRVADORES DEESOE UM tHMI1GI0 o EN CADA ENTREVISTA
BC DETALLABAN 0S5 PARKMETHOS MENCIONADOS PRECEDEHTCMENTE .

El. €8Tublo SERTA INTERAUMPIDO EN CASD OC GONTARSE CON EVIDENGIA oLf~
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ees NICA DC INFECCIEN ACTIVA O BIEH ve lnnlcnnun:n :utiuzou or DERMATITIS POR
CONTAGTO DONDE BE DEMOSTRAGE QUE €1 REGUBRIMIENTO O LAS BUSTANCIAD ANTiaERTI=
‘OAS EMPLEADAS FUESEN 1RRITANTES PRIMAAIDS o e

ANALISIS ESTADISTICO .~ S usaleS un :svunlo PARALELG 5 NO RANDO=
MIRADO 4 GON OBOERVAGION OLTNICA FUNDAMENTADA EN LA . couPARAGIEN PROSREGTIVA =
¥ DL RCBULTADOS OBTENIDOS CON ANTERIGRIDAD EMPLEANDD oTRas METopos. SE VALi=
DABGN LOS RESULTADOS GALCULANGO EL VALOR BE P ¥ DE X2,

- RESULTADDS .- TAL Y GOMO QUEOA AGENTADD N LOS ESQUEMAS ¥ ¥
OOMDE LA CONNOTAGEEN FRINGIPAL €8 LA COMPARASISN DE LOS TRATAMIENTOS ANTER]IOw
RES ¥ LOB DDS EMPLEADOS EN EL EGTupio { RECUBRIMEENTO HIDROCOLOIDE QOLUSIVO,
¥ MEOIDAS HABITUALEF 4CON U80 OL FERMANGANATO DE POTASIO Y VIOFORMO Jo ANALI=
'ZO POR BEPARADD AMBDOS GRUPOS 2

Gruro 1 { AQUELLOZ QUE FUERON TAATADOS GON RECUBRIMIENTO HIPROGO=
LOIDE. 0OLUBIVE ) 3 DURANTE €L PERI§00 O £a3Tunio st arRectd curactby v & oc
17 enrcavos { 23,52% ), mcuorTa mapcana en 7717 ( 41.17% )}, mEJorTa woDERADA
en 1/17 { 5.B% ), oanpo POR RESULTADD uNA EVOLUGIBN GLOBAL POSITIVA ¥ AMPLA=
MENTE SATIBFAGCTORIA 4 Bl ADCMAS COWBIDERAMDS A LOS 2/17 QUE PREBENTAROH MEJG=
efa Leve ( 11,76 % ) , en e 82,25 % D& LO3 ENFEHMDE QUE REGIBEEAON LETA MO=
OALIOAD OE TRATAMIENTO. UN PACIENTE WO PRESENTS Moo IFi1oaciSn ALGUNA EN LAs ca=
nacTeriarticas sewtoLbatoas PREVIAMENTE :sTlpu;Adas., ¥ A 2 0C ELLOS OC LES OA=
TAL0GH COMO COMPATIBLE 0ON DETERIORC ( AMBOB POR PREBENTAR DATOS OF ERIGIPE=
LA 5 ¥ QUE MEJORARON BIN OTRAS GONSECUCHCIAB CON EL TRATAMIENTO pEniciLingco
CORREHPONDIENTE )}y REPAESENTANDC ESTO FRACAGO EN EL 11.76% o
FUB DE TRASCENDEMCUIA CNGONTRAR QUE LA APARIGISN DC TEJIDO 0E =
GMANULACEEN ERA TEMPRANA y DE EBTO TENCWOS GOMD CVIOENGIA QUE LA BIGNIF IGAN=
CIA ESTADTSTECA CRA MUY LLAMATIVA EN PAnKUCTROS GOMOD 3 TIEMPO PARA LOGRAR O1=
caTrIZAGIEN 13/17 ( mhs veL 50% ) , peaaranici8N OEL DOLOR DE MANERA PRECOZ
11/17 ( uks oew S0% ) 4, con vaLoR DE P = A €001 ¥ 05 €,05 , RCOPECTIVAMCHTE.
OYROE PARKMETROS MODIFJOADOS DE MAHERA BENCFICIOSA FUGRON § CAN=
TIbAo pe exupactSn 9 / 17 4 con PLW025 4 TEXTURA OE LA PIEL 10/17 | con p
2005 ¥ cOLoR pE LA PIEL 5/17 4 P& +05 o Las (LCCRAS QUE CURAROH Y QUE MOD=
TRAHON DE ALGUNA MANCRA MEJORTA €N RELAGIEN A TRATAMIENTOD PREV1AMEHTE UTILI-
ZADOS , TUVIERON UN TIEMPSO PROMEDIO DE 54 DfAs ParA woSTRAR cAMBEOD CON ALGU=-
NA siaNIFtcANCEA ( BUBJETIVA ¥ ODJETIVA )
EL £souewa © , INDICA LGB RESULTADOG GLODALES LUEGG DE LA ENTRE=
VISTA QUE 6C REaAL1ZS A LOS 17 ENFERMOS , A FIN OC IDCHYIFICAR VCHTAJAS INTRIN
BECAS Y UTILIDAD REBPEGTO A OTROS TRATAMIGHTOR ANTERIORES 4 DE LAB CUALES DEO-
TACAN , GOMO PACPEIEDADLCS INHCRENTLS AL RECUBRIMIENTU HIDROCOLOIDE LO 910U EN=
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PACIENTES SEGUN SEXO Y EDAD :

R. H. 0. TRATAMIENTO HABITUAL
GPO. DE EDAD MASC..  FEM. MASC., FEM.
20-29 2 0 1 0
30-39 1 0 0 3
40-49 0 2 1 2
50-59 1 5 1 4
60-69 3 1 1 2
70-79 0 2 2 1
TOTAL 7° 10 6 12

CONDICIONES GENERALES DE SALUD DE LOS PACIENTES :

CONCEPTO : R.H.O, TRATAMIENTO HABITUAL
ESTADO GENERAL

* EXCELENTE 2 1
* BUENO 13 14
* MALO 2 3
ACTIVIDAD

* DEAMBULA CON

APOYO 3 u

* DEAMBULA SIN A, 14

MOVILIDAD

* COMPLETA 10 9
* RESTRINGIDA 6 9

—
(-]

* MUY RESTRINGIDA

INGESTA NUTRICIONAL
* SATISFACTORIA 8 - 14
* POBRE 9 a4
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CORDICIONES DE LA PIEL CIRCUNDANTE
A LA ULCERA FLEBOSTATICA :

R.H.O, TRATAMIENTO H.
* DE CARACTERISTICAS NLES. 0 o
* HIPERPIGMENTAC!ON OCRE 14 15
* RUBICUNDA Y CALIENTE 6 8
* EDEMATOSA - DESHIDRATADA 10 11
* EXULCERADA - EXCORIADA 8 7

CARACTERISTICAS DE LOS TRATAMIENTOS PREVIOS :

CONCEPTO R.H.O, TRATAHIENTD H.
* TRATAMIENTOS EMPLEADOS
- URO 3 2
- DOs 10 12
- TRES 2 2
- CUATRO 2 4 -
* T1P0
- AGENTES ANTISEPTICOS 17 18
- DESBRIDACION 7 5
- INJERTO DE PIEL 4 4
- MECANICO 3 6
- DE SOPORTE 2 5
- OTROS 3 2
* DURACION EN MESES
- MENOS DE 6 MESES 7 9
- DE 6 ¥ MAS 10 8
* RESULTADOS PREVIOS
- DETERIORO 3 1
- SIN CAMBID z 6
- MEJORIA LEVE 3 6
- MEJORIA MODERADA 4 2
- MEJORIA MARCADA 2 1
- SE IGNORA 0 2

saes
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CONDICIORES DEL PROCESO ULCEROSO AL INICIO DEL TRATAMIENTO

R.H.0. - “TRATAMIENTO HABITUAL

* PROFUNDIDAD : o '

- SUPERFICIAL 6 o

- POCO PROFUNDA 4 , 9

- MUY PROFUNDA 7 . 8
* DIAMETRO : .

-DE O AZ cm. 2 C g

-DE 2 A4 cm. 2 9

- DE MAS DE 4 cm. 13 7
* CICATRIZACION :

- COMPLETA 4 6

- ALGUNOS SIGNOS 9 5

- SIK EVIDENCIA 4 7
* NECROSIS :

- SIN EVIDENCIA 14 8

- DESTRUCCION NECROTICA

EVIDENTE

- ESFACELO PROFUNWDD 0 4
* QOLOR : )

- AUSENTE 2 Y

- TOLERABLE 2 , 13

- INTENSO 13 | 4
* EXUDACION :

- NO EXISTE 4 4

- MENOS DE 5 c.c./0IA 9 12

- MAS DE 5 c.c. / DIA 3 2
* COLOR DE PIEL

- ROJO 1 10

- SANIOSO 6 8
* OLOR : '

- AUSENTE g _ 12

- PERCEPTIBLE 6 3

. = FETIDO - PUTRIDO 2 : 3



EVALUACION GLOBAL Y COMPARATIVA DE :

RECUBRIMIENTO HIDROCOLOIDE QOCLUSIVO | TRATAMIENTO HABITUAL
CURACION 4717 4718
MEJORIA ACENTUADA 7417 2/ 18
MEJORTA MODERADA 1717 3/ 18
., MEJORIA LEVE 3717 4718
& SIN CAMBIOS 1717 4 /18
' DETERIORG 1717 1718
x% = 578 p=<.02 : x %= 402 p =<.05

ESQUEMA N°

o



CARACTERISTICA

* PROFUNDIDAD
* DIAMETRO
* CICATRIZACION

* NECROSIS

28

* DOLOR

* EXUDACION

* COLOR DE PIEL

* TEXTURA DE PIEL

* OLOR

EVOLUCION DEL PADECIMIENTO AL FINALIZAR EL PERIQDO DE

TRATAMIENTO CON RECUBRIMIENTO HIDROCOLOIDE OCCLUSIVO .

EVOLUCION SIGNIFICACION
ESTADISTICA
HEJORIA SIN CAMBIO DETERIORD x?
8 9 0 6.12 <
8 7 _ 2 2.50
13 4 0 11.8 £
3 14 0 1.33
11 o3 3 ~ 3.50 <
9 6 2 4.45 <
5 12 0 3.20 <
10 7 0 8.10 + <
7 7 3 0.90

LOS DATOS OBTENIDOS PARA p SON. CALCULADOS EN BASE A x2

p
0.01

NS,
0.001
n.s.
0.05
4.025
0.08
0.005

n.,s,
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EVOLUCION DEL PADECIMIENTO AL FINALIZAR EL

PERIODO DE TRATAMIENTO : TRA%AH[ENTU HABTTUAL.

| CARACTERISTICA EVOLUCION SIGNIFICACION ESTADISTICA
MEJORIA SIN CAMBIO  DETERIORO x 2 p

* PROFUNDIDAD 13 4 1 41.40 <.001
* DIAMETRO 10 8 - 5.36 <n.s.
+ GRANULACION 14 3 i 15,37 <.05
* NECRDSIS 9 B 1 33.67 <,001
* DOLOR 16 1 - ' 1 i 30.12 <, 001
+ EXUDACION 12 5 7 1 " 6.64 n.s
* COLOR DE LA PIEL 10 8 - 87.89 <. 001
* TEXTURA DE PIEL 12 6 0 45,85 <.001
* OLOR ‘ 6 12 0 34.46 <.001

LOS DATOS OBTENIDOS PARA p SON CALCULADD_EN BASE A Kz
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ess TE & A) FAcILIDAD DE w80 17/17 ¢ 0cULTA LA OLGERA 17/17 , DA BUENA IM =
press8n 13 / 17 §B) REarccTo A DTROB TRATAMIENTOS 1 cuna ks mfnrioo 13/1?;
pa mavor pRoTECGIBN 16/17 4 AHORRA Tremro 17/17 4 wAvom coMooiDao 16/17 v.
£8 MENOS DOLOR0BO 17/17 . LBatcauente Tamsibn se RECOG |ERON DATOS NEGATIVOS

' GoMD LOS SIGUICNTES § INTERFISERE EN EL A8eD 17/17 , pirtourTa er exfuEn oe
MEGIGO ¥ ENFERMERA 17/1? v pEgImMe oron 14/17 v cuma uiu REPIDO 4/1? .

Der amuro 2 ( FOMENTAGIONEA OC PERMANGANATO AL 1X10.DOO QON 10DOOLOR=
HIDROXTQUINOLETHA = vIOFONUD ) 4 SE APREC IARON LOB BJGUIRHTES REsuLTAvos (E£a~
QUEMAB. v ) t Huad curaciBn Ex 4/18.( 22.2% Yy uedonfa Mancaorn ew 2/18 ,
que equivaLTa A 11.1% 4 MEJorRTA MODERADA - ER 3/18 ( 16.6% )y uzuora LEve En
/18 ( 22.2% ), ﬁuz'uacfiu UN TOTAL OF cawelas Benfricos ravaL a 72,1% .

. ‘No HuBo camato ALGUNO ‘en 4/18 ( 22.2% ) v exiavif ocTerIORO EN
un raciente { 5.55 % ). .

) S AL, E!TAULEOEN UNA !VALUABI&N aLnsAL DE. Lus TRATAUIENTOS ANTERIOR
¥ AOTUAL BC OBTUVI!HOH PARA AMBOS GRUPOB LAs s:nul:ur:n SIGNIFICANGIAS CBTA
plasvisas 3 L - .

A) REGUBA 1M IENTO HIDROUDLQIDE ‘aoLugtve t-

Xa = 5,78 - (.01
l) Tnaunl:uro CON HIDIDAB HA!II’UALES’ 3
s b0z - 405

DISCUSION o= LA PATOGEHESIS DE LAS GLCERAS PRODUCIDAB COMD GON=
BECUENGIA DE LA ESTADID VENOSA ES POBRAECMENTE CHNTENDEIDA « LA MULTITUD OE FAG~
TORES QUE GONTREGUYEN A #£LLO 4 HAOE DIFFOL CITANDARIZAR EBTUDIOD CONTROLADOS,
QUE PREOISEN UN TRATAMIENTO EGPEOfF1G0 § YA QUE LA HATURALGZA OCL RECUBRIMIEN-
TO HIBROCOLOIDE OCLYUSIVO LE GONSTITUYE COMO HOVEDAD EN NUESTRO MEIEIO 5 MAGE =
UK ESTUDIO 0OBLE C1EGD IMPRAOTICO 5 ¥ POR TANTC BE ADAPTS EL PROTOCOLO OF £8=
TUDIO €N LO POBIBLES

No HE OLVIDADO QUE PARA COMPRENDER LAS RESRUCSTAS AL TRATAMIENTO
DEBE CONSIDERARSE QUE LA HISTORIA NATURAL OF LA OLCERA VARICOSA EXHIBE INF|=
HITAB VARIACIONES o+ LOB PACIENTES QUE PARTICIPARON EN LA RCALIZACIBN DeL ua=
TUDIO NOSTRAOAN HISTORIALES QUE DE ALOGUNA MANERA CREC HAYAN contrieufpo a que
LOS RCOULTADOB DLCBAN TOMARIE COWMO HALAGADOREE Y A 5U VEZ PRAOMIBORIOS A FAVOR
DEL EMPLEO OE LGS REOUBRIMICNTOS HIOROGOLOIDET OGLUSIVOSD )y TODA VEZ QUE POA =
EJCUPLO EL GP0O. GON RaHaO |HDICABA QUE EL TRATAMICHNTO PREVIAMENTE UTILIZADOD
Hasia 8160 puranTe Mks o 6 mEses £v 10 DE 17 ENFERMOS , GUE PROPOACIONALMEN
TE EAA MAYOR QUE EL DEL TRATAMIENTD waBiTuat 8/18 ,

De .05 DIVERS0S PARKMETROG GONSIOERADOS EN EL BEQUUMIENTO DE L0OB
ENFERMOS , INOUDABLEMENTE QUE NO FUE CONSIDERADO AQUEL QUE ACREDITA COM PRE=
ct8t8N un uEvooo PraniuETrico esepeolrico 4 E8 CECIR , QUE CONCUERDE COH OTAOS



ses AUTORES 4, EN EL BENTIDC JUE ESTAS NUEVAS EXPERIENCIAS noupanqtivas:néufj'
QOMPUCSTGE REAGTIVOS 4 DEBA CONSIDERAR La " stoLoaTa monrouETRica ' be LA -.
OLCERA & SE HAN 10EADO PARA ELLO MOLDES DE ACCTATO QUL lupntuzn cou ALTA -
CAPAGIDAD DE RESDLUOISN EL ‘REA DE CINRCUNFERENDLA " OOMPUTARI!ANDDSE' AO‘I’D -
sEuuine £L TAMARO REAL DE 1A Arcuresacify De suernuulA TlauLAn 'Yy OaVIO ln -
BISTIR EN QUE NO GONTE CON TAL AYUDA o ¥ EN LO FAGTIBLE y LA Apnoxluuolﬁn
rotooriFi16A LE susTiTuYS

EN RESYUMEN 4 LUEGO OE LA n:ALl:Aniﬁu DEL TRABAJD 4 PUEDO AF fR=
MAR 4 GUE UNA OLGERA ABICRTA FOAM, GOSTRA ¢ OISMINUYE EL TNDIGE DE REEPI=
reLtzaciBn £ tnHIve ForuMAcIEH ¥ KiarAO I8N DE MaceBracos o No £sTd prOBADO
CONVENCENTEMENTE QUE EL uso BISTEMECO O LDOAL DE MANERA RUTINARIA BN £8TOB
PACIENTES LES RESULTE EN BENEFICIO SUSTANOEALe ENTENDER tA PloLoofa uls =
pABXiuA A LO risloLBoico , IMPLIOA COMPAEKCER EL PAPEL VENTAJOBO Y TRAGS =
GENDENTE DEL TRATAMITNTO MEDIANTE ocLusifn 1 Es rfciL DE EMPLEAR 4 AHORRA
TLEMPO = CONBULTA s ET POCO DOLORODEO o PROVEE PROTCCG'GN COHTRA BACTERIAS
Y OONTAMINANTES ¢ PROMUEVE REEPITELIZAGIEN ¥ PROTEOE DE OTRAS PRCSIOHED =
ANBMALAB § ¥ TAL VEZ 4 CUMPLE LA MOTIVACISN MXe REAL,EN LatDEALizZACIEN DE
Ea‘u EXPERIENGIA 9 AYUDA A UN ENFERMD OHGNIGD y EN NUMERDSBAS OCABIONCS TIL=
DADC QOMO DESHAUGIADD o
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