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Seleccionar todas las medidas preventivas adecuadas para no desarrollar las heridas crónicas
Analizar las medidas de tratamiento de las heridas crónicas para su correcta utilización en cada paciente
Conocer las nuevas terapias disponibles para el manejo adecuado de las heridas crónicas

Evaluación de riesgos mediante
escalas (escala de Braden)

Cuidados de la piel

Control de presión (cambios 
posturales y superficies de apoyo)

Estado nutricional y actividad

Formación y educación sanitaria
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Revisión bibliográfica formada por 37 documentos.

Objetivo general:
Conocer en profundidad las nuevas alternativas terapéuticas en relación con la prevención y
tratamiento de las heridas crónicas con la finalidad de encontrar el mayor bienestar para el paciente

Objetivos específicos:

La seguridad del paciente está relacionada con la prevención de lesiones. En el caso de que no sea
efectiva, se puede producir la lesión. Las heridas crónicas se pueden clasificar en varias categorías, por lo
que se deben valorar holísticamente para tratarlas de la manera más adecuada (higiene, desbridamiento
y apósito). Actualmente las cifras de heridas crónicas están aumentando, por lo que debemos analizar y
seleccionar aquellas prácticas clínicas más adecuadas para cada persona y lesión.

 La prevención es el
mejor tratamiento

La cicatrización se puede retrasar por
complicaciones como la infección. Existe
sospecha de infección cuando aumenta el
exudado, el tamaño o profundidad, existe
dolor, calor, mal olor o tejido necrótico.

Úlcera por presión, dolor, terapéutica y desbridamiento

La seguridad del paciente es un elemento clave de calidad asistencial.
Existen diversas técnicas de prevención para que no se produzcan lesiones.
El tratamiento para las heridas crónicas es amplio y eficaz, teniendo que valorar la herida previamente
para utilizar el tratamiento más adecuado.

La seguridad del paciente tiene como objetivo desarrollar estrategias que reduzcan el daño innecesario a
los pacientes y mejoren la seguridad dentro de la asistencia sanitaria, teniendo en cuenta una serie de
factores como son la equidad y sostenibilidad del sistema.
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