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Nuestros objetivos…

• Conocer el uso o no de 
formulario de recogida de 
datos.

• Describir los ítems utilizados 
con más frecuencia.

• Evaluar el grado de  
adherencia al protocolo de 
curas.

• Evaluar el grado de 
satisfacción.

• Definir e identificar cuales 
datos son de más utilidad.

¿Qué registrar?

¿Dónde?, ¿Por qué?
¿Cada cuanto?

¿Satisfacción?

¿Utilidad?
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Nuestro proceder…
• Patología.
• Tratamiento.
• Edad.
• Estado nutricional.
• Valoración mental.
• Nivel funcional.
• Valoración social.
• Riesgo de padecer úlceras.
• Educación sanitaria.
• Sondajes, drenajes, u catéteres.
• Incontinencia.
• Higiene y cuidados de piel.
• Cambios posturales.
• Superficies de alivio de presión.

• Tipo de herida.
• Estadio o grado.
• Localización.
• Antigüedad.
• Topometría.
• Nivel y tipo de exudado.
• Lecho y bordes de herida.
• Piel perilesional. 
• Desbridamiento. 
• Dolor, nivel y analgesia usada.
• Fístulas y tunelizaciones.
• Signos y síntomas de infección.
• Cultivo y antibioterapia.
• Nuevo tratamiento elegido.
• Frecuencia de cambios.

Sexo Edad Experiencia Centro de Trabajo Tipo de Centro

Masculino Femenino Media Media Primaria Especializada Sociosanitaria Privado Público

Recuento Recuento Años Años Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento

15 76 37 13 33 34 24 20 71
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Nuestros resultados…
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Existe hoja datos 
 

No Si 
Total 

Primaria 17,6 18,7 36,3 
Especializada 14,3 23,1 37,4 Centro de 

Trabajo 
Sociosanitaria 4,4 22,0 26,4 

Total 36,3 63,7 100,0 

 

 Existe protocolo 
 

No Si 
Total 

Primaria 28,6 % 7,7 % 36,3 % 
Especializada 23,1 % 14,3 % 37,4 % Centro de 

Trabajo 
Sociosanitaria 15,4 % 11,0 % 26,4 % 

Total 67,0 % 33,0 % 100,0 % 

VARIABLES MAS 
REGISTRADAS EN 

PROTOCOLOS

% de 
muestra

Localización 96,6%

Tipo Herida 93,1%

Apósito nuevo elegido 87,9%
Edad 86,2%

Cambios posturales 86,2%

Frecuencia de cambio 86,2%

Tratamiento 84,5%

Grado o estadio 84,5%

Incontinencia 82,8%

Patología 81,0%

VARIABLES MAS 
IMPORTANTES PARA 

ENFERMERIA

1.Cambio de postura.
2.Signos de infección.
3.Frecuencia de curas.
4.Tipo de ulcera.
5.Movilización
6.Higiene.
7.Apósito elegido para curar.
8.Dolor
9.Localización de la herida
10.Nivel de exudado.


		

		Existe hoja datos

		Total



		

		No

		Si

		



		Centro de Trabajo

		Primaria

		17,6

		18,7

		36,3



		

		Especializada

		14,3

		23,1

		37,4



		

		Sociosanitaria

		4,4

		22,0
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		36,3
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		Existe protocolo

		Total



		

		No

		Si

		



		Centro de Trabajo
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		36,3 %



		

		Especializada

		23,1 %

		14,3 %

		37,4 %



		

		Sociosanitaria

		15,4 %

		11,0 %

		26,4 %



		Total

		67,0 %

		33,0 %

		100,0 %
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Nuestras conclusiones…
– Se precisa un estudio descriptivo mayor, con una muestra 

más representativa y ponderado por nivel asistencial.
– Se ha observado la inexistencia de un protocolo específico 

de curas de heridas en la mayoría de los encuestados.
– Variables como la educación sanitaria,  el nivel de 

actividades de la vida diaria, la valoración mental o de 
recursos sociales aparecen poco en los protocolos, pese a 
estar demostrado la importancia de su valoración.

– Al evaluar el grado de satisfacción en el uso del formulario 
de recogida de datos, nos encontramos con que, las 
variables que ha de completar, son diferentes a las más 
apreciadas por el profesional.

– Lo que acrecienta la sensación subjetiva de estar 
cumplimentado datos no necesarios.

“Las profesiones, como las naciones, solo 
pueden prosperar con un sentido individual 

de la responsabilidad colectiva”

Florence Nightingale 
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