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| ¢ insuficiencia venosa cronica

Definicion funcional

Proceso por el cual, ante un paciente con sintomas y/o signos de insuficiencia venosa en
extremidades inferiores, se realizan las exploraciones y pruebas complementarias especificas
para llegar al diagndstico y valorar el grado de afectacion que presenta, se efectia el
tratamiento adecuado vy se programa el seguimiento, actuando sobre aquellos factores que
pueden incidir en una evolucion desfavorable.

Normas de calidad

¢ Ante sospecha de insuficiencia venosa cronica (IVC), realizacion, por parte del Médico
de Familia, de la historia clinica, que incluira:
- Anamnesis detallada.
- Exploracion fisica en ortostatismo y decubito.

En casos severos, se solicitard una analitica basica (hemograma, bioguimica y coagulacion)
y, en caso de riesgo cardiovascular, un ECG y una Rx de torax.

e Valoracion médica e inclusién en uno de los cuatro grupos terapéuticos dependiendo
del estado de la enfermedad venosa.
- Grupos |y lla: con pocos sintomas seran tratados en AP.
- Grupos lIb, 1ll: pacientes con sintomas permanentes o signos de sufrimiento cutaneo
seran derivados a AE con un informe que incluya la historia clinica actualizada.
- Grupo IV: pacientes con Ulceras venosas seran derivados a AE de forma preferente.

En los grupos derivados a AE también se incluirdan los pacientes:
- Con sintomatologia permanente que no responden a medidas conservadoras.
- Que hayan presentado o presenten alguna de las complicaciones de la IVC
(tromboflebitis superficial o profunda, varicorragia, Ulceras venosas con evolucion
desfavorable y sindrome postflebitico) (Anexo 4).

El tratamiento y seguimiento de los pacientes incluidos en los grupos |y lla se basara
fundamentalmente en la aplicacion de medidas higiénico-dietéticas y un tratamiento
farmacologico en periodos de exacerbacion de los sintomas.

e Lacita para la Consulta de Angiologia o Cirugia cardiovascular no debera ser superior
a 15 dias desde la derivacion de AP.

* £l especialista completard la historia clinica procedente de AP con una exploracion
fisica especifica y pruebas complementarias:
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- Doppler convencional en todos los casos.
- Indice tobillo/brazo (A).
- Pletismografia, eco-doppler (B) y flebografia, si procede.

¢ [l especialista realizard la valoracion dependiendo de cada caso. En principio
todos los pacientes incluidos en los grupos b, lll 'y IV son tributarios de cirugia si
no presentan contraindicaciones. En caso de existir, se realizara un tratamiento
conservador (medidas higiénico-dietéticas, terapia compresiva, cuidado de Ulceras).

¢ Inclusion en el Registro de Demanda Quirurgica (RDQ). La demora para la intervencion
quirurgica no serd superior a lo estipulado en el Decreto de Garantia de Listas de
Espera. Los pacientes del grupo IV seran incluidos de forma preferente.

¢ Se establecerd como estandar la Cirugia Mayor Ambulatoria (CMA), Se realizara
anticoagulacion profilactica siempre vy profilaxis antibiotica en funcion de las
caracteristicas del paciente.

* Al alta del paciente se emitird un informe para su Médico de Familia, que incluird
como minimo: diagnostico, tratamiento que se prescribe a partir de dicho momento,
mantenimiento de cuidados necesarios, fecha de la proxima revision por el médico
especialista (si procede), la cual no deberd ser posterior a un mes del alta. A partir de
este momento, el seguimiento se realizard en AP y consistira esencialmente en
educacion para la salud, medidas higiénico-dietéticas, terapia compresiva y tratamiento
farmacoldgico en periodos de exacerbacion.

Normas de calidad incluidas en el Contrato Programa Consejeria/SAS 2003

e La terapia compresiva constituye un elemento fundamental en el tratamiento la IVC.

* Todos los pacientes que vayan a ser sometidos a tratamiento compresivo deben ser
valorados para detectar la presencia de pulsos palpables en los pies y descartar una
insuficiencia arterial.

* Los pacientes con Ulceras venosas en miembros inferiores deben ser monitorizados
para determinar el indice Tobillo/Brazo mediante doppler ultrasonido y descartar una
insuficiencia arterial.

¢ Todos los pacientes con IVC que reciben tratamiento compresivo deben ser valorados
regularmente para descartar el desarrollo de enfermedad arterial.

JURTA IE FADALIIA
[

FEA T

-

2] »




P R O C

E S O s

insuficiencia venosa cronica

ARQUITECTURA DE PROCESOS NIVEL 3: DIAGNOSTICO

PROFESIONALES

* Médico
de Familia/
Facultativo de AE

* Médico
de Familia/
Enfermera

* UAU - AP

* Facultativo
de AE

Sintomas y/o signos de IVC

 Registro de datos

Consulta de Médico
de Familia

SCCU-H

- Anamnesis

- Exploracion fisica

- Solicitud de pruebas
complementarias:
analitica bdsica
ECGy Rx torax

en caso de riesgo
cardiovascular

Tratamiento/seguimiento
de pacientes incluidos en los

grupos Iy lla

Gestion de cita para Especialista (pacientes
incluidos en los grupos Il b, [11'y IV)

Valoracion del paciente
por el especialista

-Historia clinica

-Exploracion fisica

-Solicitud de p. complementaria:
doppler convencional,

indice fobillo/brazo,
pletismografia, ecodoppler,
flehografia convencional, ofras

Tratamiento y seguimiento
del paciente por el
Médico de Familia

®

Indicacion de tratamiento

quirdrgico
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ARQUITECTURA DE PROCESOS NIVEL 3: TRATAMIENTO

PROFESIONALES

. ' .’ . . ' .’ .
| Tratamiento no quirdrgico| [Tratamiento quirdrgico|

=z
~
Medidas Terapia Tratamiento
higiénico-dietéticas compresiva farmacoldgico

4

Incluiye:
consejos sobre
régimen de vida

y tratamiento
postural

Sintomas de IVC o

varices, profilaxis
y tratamiento de
varices en

varices: tratamiento
post-quirdrgico de

Solo indicado
como tratamiento
paliativo en ciclos

temporales de
duracion limitada

embarazadas

>
Ligadura de cayado y Extirpacion de los Otras técnicas
perforantes insuficientes troncos de CHTVA.
I safenas afectados S.EPS.

Tratamiento
post-operatorio en AP

/

4
(vidados de
Enfermeria en AEy A

2
P
Aplicar tratamiento prescrito, retirar puntos
aplicar terapia compresiva, y educacion para la salud

|

&

-

(4]




