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OBJETIVOS:
Valorar el comportamiento terapéutico de un apósito de espuma no adherente, en el tratamiento de úlceras venosas, bajo el 
vendaje de compresión.

RESULTADOS:
• Poder aumentar la frecuencia de curas hasta un máximo de 72 horas. 
• Retención del total del volumen de exudado en vertical.
• Piel perilesional sin  signos de maceración.
• Cicatrización de la úlcera en ambos casos.

CONCLUSIONES:
En ambos casos, el apósito de espuma ha mantenido sus características de absorción, retención y suavidad con el lecho de la 
herida y la piel perilesional, bajo el vendaje de compresión, mejorando la calidad de vida del paciente.

MÉTODOS:
Se realiza la valoración en dos casos clínicos:

1.- Úlcera venosa estadío III que presenta infección (E.Coli) de 1,5x1,7cm de 6 meses de evolución. Dolor: Sí, 7 de 1 a 10.      
Exudado: Abundante. Estado de la piel: Presenta dermatitis y maceración. Lecho de la herida: Presenta necrosis y esfacelos.

Tratamiento: Cura en ambiente húmedo (hidrofibra Ag + espuma no adherente no adhesiva + AAGG emulsión + vendaje 
de compresión)

2.- Paciente diabética con úlcera vascular estadio III que presenta infección (Proteus) de 3 meses de evolución. Dolor: Sí, 9 
de 1 a 10. Estado de la piel: Presenta maceración. Lecho de la herida: Presenta esfacelos.

Tratamiento: Cura en ambiente húmedo (hidrogel + espuma no adherente adhesiva+ hidrofibra Ag + vendaje de 
compresión)
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OBJETIVOS:

Valorar el comportamiento terapéutico de un apósito hidrocoloide de II generación en el tratamiento de una úlcera venosa con 
piel perilesional muy frágil.

RESULTADOS:

•Manejo adecuado del exudado.
•Reparación de la integridad de piel perilesional.
•Cicatrización de la úlcera en 38 días.

CONCLUSIONES:

El apósito hidrocoloide de II generación que se ha utilizado en primera fase como apósito secundario y en segunda fase como 
apósito primario, ha resultado efectivo estimulando la cicatrización y respetando y cuidando la piel perilesional, cuyo aspecto 
ha mejorado de forma notable.

METODOS:
Se realiza la valoración en un caso clínico:
Mujer de 91 años de edad con problemas circulatorios en EEII. Medicación actual: sintrom y venosmil. Otros factores: 
Limitaciones en la movilidad y piel muy frágil.

Úlcera venosa estadío III que no presenta infección. Dolor: Sí, 5 de 1 a 10. Exudado: No. Estado de la piel: delgadez y 
fragilidad. Lecho de la herida: Presenta esfacelos.

Tratamiento: Cura en ambiente húmedo con apósito hidrocoloide de II generación y aplicación de AAGG Hiperoxigenados
los primeros días en piel perilesional.
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