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iQue es una herida?

DEFINICION DE HERIDA

Una herida es una lesion que causa la
intferrupcion de la integridad de la piel vy,
en algunos casos, de los fejidos
subyacentes. Cuando ocurre una
herida, la piel activa un mecanismo de
cicatrizaciéon gue se desarrolla en
cuatro etapas.

Normalmente, las heridas agudas Cicafrizan en un periodo de
tiempo relativamente corto, siguiendo las fases de inflamacion,
proliferacion y maduracion
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Heridas & Microbiota

& FLORA MICROBIANA HABITUAL Y TRANSITORIA

—_ Harmful bacteria that
/ /7 attack the skin
Bacteria digest the skin's fat
to create an acidic environment L
that is inhospitable to harmful -
bacteria and viruses '\,__;_;

Beneficiol bacteria An imbalance of the skin's

, profect the skin ecosystem can lead to

opaind pathogens / i Una herida es una lesion en la que se produce una ruptura o
'Y ¥ \ s | . dafoenlaintegridad de la piel y, en algunos casos, de los
$y. o ? ‘7' )OO0 8 s PN ) ¢ tfejidos subyacentes.
J . . » ) (\_/\w 1 _,I | =

~ ® . . Puede dfectar ala epidermis, dermis, hipodermis.

! La piel pierde su barrera de defensa dejando expuestos |os

N tejidos a Microorganismaos.

- ® Ty @ " | Lasheridas pueden ser causadas por diversos factores, como
traumatismos, cirugias, guemaduras, cortaduras, abrasiones o

o enfermedades subyacentes que afectan la piel.
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:Que es una Ulcera?

MECANISMO DE AUTORREPARACCION DE LA PIEL

Una dlcera es una lesidon cronica que se
caracteriza por la pérdida de tejido y la
formacion de una llaga abierta que No sana
faciimente, Causada por Problemas
subyacentes como la mala circulacion
sanguineq, infecciones cronicas, presion
prolongada, enfermedades sistémicas
(diabetes, enfermedades autoinmunes) o
Corte de plel con dlcera Corte de plel sana trastornos vasculares.

« Curacion: Las ulceras requieren un manejo mdas complejo y prolongado. La curacion puede ser dificil y a menudo
requiere tratamiento especifico y continuo.

« Tratamiento: Incluye manejo de la causa subyacente (como mejorar la circulacion o controlar el azdcar en la sangre),
desbridamiento de tejido muerto, uso de apdsitos especializados, y en algunos casos, cirugia o terapia con antibidticos
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Pie De Riesgo

PACIENTE CON MAYOR RIESGO DE ULCERAS

El t&rmino "pie de riesgo" se refiere a una condicion en
la que el pie de una persona estd en mayor peligro
de sufrir complicaciones debido a enfermedades
subyacentes, como |la diabetes. En el contexto de la
diabetes, el pie de riesgo se caracteriza por una serie
de factores qgue aumentan la probabilidad de
Ulceras, infecciones y amputaciones.
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Heridas
Clasificacion

DE HERIDAS

| |
m CONTAMINACION TIEMPO DE EVOLUCION PROFUNDIDAD
|

I |
rumencrs W cumonecn ool ucrses [l = ownor m m m (oo [l ornor
Propiamente Tal
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[
_TDRTA”TE | L'”S'm” | _|TERM'C‘A | ::’RPRES'D” . Cortantes: Causadas por objetos afilados,
como cuchillos o vidrio. Tienen bordes

PUNZANTE QuUIMICA DIABETICAS defiﬂidOS.
B I B - I Punzantes: Causadas por objetos puntiagudos,

CONTUSA ELECTRICA VASCULARES como clavos o agujas. Son profundas vy
— | — L ' estrechas.
L ACERACIONES Contusas: Causadas por impactos con objetos
] | romos, resulfando en hematomas o abrasiones.
R Laceraciones: Heridas con bordes irregulares, a
| | mMmenudo causadas por desgarros de la piel.

Abrasiones: Causadas por friccidn, como
raspaduras en la piel.
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Valoracion de la heridas

ASPECTO DE LA HERIDA E INDICADORES DE GRAVEDAD

Antecedentes morbidos, Grado de compromiso tejidos
habitos autocuidado, contiguos y subyacentes
Farmacos,

Presencia de signos de
infeccion

Calidad y cantidad del
exudado

Presencia de tejido granulatorio, esfacelo
y cuerpos extranos

Presencia de tejido granulatorio, esfacelo
y cuerpos extranos
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Profundidad de |a herida

SEGUN DANO A LOS TEJIDOS SUBYACENTES

Es un enrojecimiento de la piel
causado por el aumento del
flujo sanguineo en los
capilares de la dermis,

Escoriacion [esion superficial de la piel caracterizada por la pérdida de la
epidermis debido a una accidon mecdanica, como el rascado

Superficial
Heridas que afecta a la epidermis y unidn
dermoepidermica dermis superficial (Papilar)

. Profunda
Heridas que afectan a la dermis profunda
(reticular) y tejidos subyacentes
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Aspecto, vy Tejildos

Y EXUDADO

Vamos a evaluar el aspecto general de
la herida, como se vee €l tejido?
Eritematoso/ Enrojecido/ Amarillo
Pdalido/ Necrotico

Vamos a observar la distribucion en porcentaje de los
tejidos granulatorio, esfacelo e hipergranulatorio

Onservar la piel alrrededor de la herida, nos
ayudara a ver el nivel de compromiso de |os

tejidos adyacentes, la piel puede estar Sang,
Descamada

Eritemnatosa, Macerada, Hipertrofica

Finalmente el exudado nos dara parametros de |la presencia
de infeccidon o sangrado, este puede ser Seroso, Hematico,
Purulento, gangrenoso o mixfo.



Herida limpia

e Ausencia de
MICroorganismaos

*Muy pocas heridas (ej:

heridas en quiréfano)

Herida
contaminada

*Hay microorganismos

pero no se multiplican

eEj: todas las heridas
cronicas, heridas
accidentales en zonas
sucias

Herida colonizada

*| 0s microorganismaos se
multiplican
continuamente, sin causar
dafio a la persona con
herida

*Frecuente; precisan mucha
limpieza pero no hace falta
tratamiento antibidtico

Heridas, Contfaminacion

GRADO DE INVASION DE MO.

Herida infectada

*| 0s mMicroorganismos
consiguen dafiar a la
persona con herida en
diferentes grados

*Poco frecuente;
precisan tratamiento.
Heridas con sintomas:

inflamacion, rojez,

calor, dolor, fiebre,
etc.

PARA LA ATENCION PODOLOGICA INCRUENTA



PARA LA ATENCION PODOLOGICA INCRUENTA

Signos De infeccion

LOCALES Y GENERALES

1.Enrojecimiento: La piel alrededor de |la herida se tforna roja e inflamada.

2.Calor: La zona afectada se siente caliente al tfacto.

3.Edema (inflamacion): Aumento del famano debido a la acumulacion
de liquido.

4.Dolor: Dolor persistente o creciente alrededor de la herida.

5.Pus: Presencia de secrecion purulenta de la herida.

6.Mal olor: Olor desagradable emanando de la herida.

/.Fiebre: Aumento de la temperatura corporal, indicativo de una infeccion

sistémica.
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Infeccion Abcesos

INFECCION DE LA PIEL

a acumulacién de pus en cualquier parte
uerpo. En la mayoria de los casos, el area
Jedor del absceso estd hinchada e

ada.
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Hipergranulacion Granuloma

ONICOCRIPTOSIS SEVERA, ESTADIO 3

Fibroblastos

Hipergranulacion

El granuloma es una lesion inflamatoria cronica caracterizada por la formacion
de Un n6dulo de tejidg, provocado por una hipergranulacion, es decir, la fase
pro’lifero’@@@ﬁaﬂ% e, generando un exceso de tejido granulatorio conectivo
impidiendo llegar a la epitelizacion del tejido.
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