
ESTRATEGIA TERAPÉUTICA MULTIFACTORIAL EN EL TRATAMIENTO DE UNA HERIDA DE DIFÍCIL 
CICATRIZACIÓN 

Introducción

Los pacientes con ciertas enfermedades patológicas subyacentes, como la diabetes,
hipertensión edad avanzada o síndromes vasculares, presentan una mayor probabilidad de
desarrollar heridas de difícil cicatrización. Estas heridas se encuentran expuestas a procesos
fisiológicos alterados, que aumentan la probabilidad de colonización microbiológica, un
aumento de la presencia de radicales libres, una baja capacidad de generación de matriz
extracelular y secreción de factores de crecimiento.
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Objetivo
Analizar el efecto de la aplicación de una estrategia multifactorial basada en el control de los
procesos patofisiológicos que están interfiriendo a lo largo del proceso de cicatrización.

Método/Caso clínico

Se presenta el caso de una paciente de 64 años con diabetes, hipertensión, dislipidemia,
insuficiencia venosa crónica y obesidad, con úlcera venosa de 12,25 cm2, EVA 8 y RESVECH
2.0 DE 15, con 4 años de evolución. La anamnesis indica pulsos presentes, ITB 0.8 y IVC
CEAP C6. Se trata la herida mediante una combinación de tratamientos indicados en la
tabla. La evolución de la herida se analiza mediante la determinación del tamaño de la
herida y el dolor según escala EVA..

• Control de la infección local (plata) y control del exceso de radiclaes libres (Gel antioxidante)
• Limpieza de la herida y mantenimiento del lecho (efecto autolítico de Gel antioxidante)
• Control de la maceración perilesional (consecuencia del control de infección y limpieza del lecho junto con la hidrofibra)
• Reducción del dolor y, en consecuencia, mejora de la calidad de vida (acción antiinflamatoria de Gel antioxidante)
• Activación de los bordes y crecimiento de tejido de granulación sano (acción antioxidante de Gel antioxidante)
• Compatibilidad con terapia PRP (mayor estimulación de la granulación)
• Cierre de la herida en 7 meses (vs 4 años de antigüedad) → Evolución: Pasamos de una herida algo socavada a una herida superficial y

posteriormente, apreciamos la reducción de cm2 hasta su cierre.
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Resultados

Figura 1. Evolución de tamaño de la herida a lo
largo de la estrategia terapéutica indicada

Figura 2. Evolución del dolor según la escala
analógica EVA, a lo largo de la estrategia
terapéutica indicada
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