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Objetivo: Definir el diagndstico, manejo general y momento de derivacion a
especialista de usuarios y usuarias con insuficiencia venosa periférica en
Atencién Primaria.

Alcance: Centros de Salud Familiar, Consultorios, Hospitales de baja
complejidad, policlinico de Cirugia General de Consultorios Adosado de
especialidades.

Responsables de la ejecucion: Médicos de Atencién primaria y Policlinico
Cirugia.

Abreviaciones: |VC (insuficiencia venosa crénica), UEH (unidad de
emergencia hospitalaria)

Distribuciéon: Centros de Salud, Consultorios, Hospitales de baja
complejidad, Departamento de Gestion de Atencion Primaria, Hospitalaria,
Policlinico de Cirugia, Intranet Servicio de Salud.

Responsable del Monitoreo: Dr. Pedro del Real
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v' Definicion:

Varices: Venas que presentan dilataciones permanentes y patologicas con
alargamiento y tortuosidades, generalmente como consecuencia de un
trastorno en la funcién de sus valvulas.

Clasificacion Morfoldgica:
= Telangiectasia o arafas vasculares: Dilataciones de pequeias venas o
Capilares intradérmicos.
= Varices reticulares: Dilataciones de venas de pequefio calibre.
= Varices tronculares: Son las que afectan a las safenas o sus ramas
afluentes.

Clasificacion por discapacidad:
= 0 = Paciente asintomatico
= 1 = Paciente con sintomas, no precisa medidas de compresion
= 2 = Paciente que puede trabajar 08 horas solo con medidas de
compresion
» 3 = Incapaz de trabajar incluso con medidas de compresion.

v' Cuadro clinico:

Sintomas generales: cansancio, pesadez de las piernas, edema y dolor de
extremidades

Alteraciones cutaneas: Pigmentacién, Eccema Varicoso, Hipodermitis, Celulitis,
Ulcera, Edema, Prurito.

Alteraciones vasculares: Hemorragia, Tromboflebitis superficial, Trombosis
venosa profunda, Linfangitis

Examen Fisico. se realiza palpacion en bipedestacion. Pesquisa de
complicaciones.

Medicion indice tobillo/brazo: Cuociente entre el valor de la presiéon sistélica
maxima de cada extremidad inferior (obtenida de la arteria pedia y tibial
posterior) y el valor maximo determinado en las extremidades superiores
(Descarta enfermedad arterial periférica)

v' Manejo en APS:

o Reduccién de peso en personas Obesas.
Modificacion de Factores de Riesgo Cardiovascular.
Evitar uso de ropa que produzca compresion externa.
Evitar periodos prolongados de pie.

Actividad Fisica: fomentar caminatas (30" diarios)
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o Compresion; Medias elasticas. Indicado en personas con indice
tobillo/brazo > 0,9 (sin estenosis arterial) (A).

Grado Indicacion
compresion
Ligera (8-17 mmHg) Telangiectasias, varices de pequefio tamafio o

escasamente sintomaticas.

Normal (22-29 mmHg) | IVC sintomatica. Prevencion de la aparicion o
recurrencia de ulceras.

Fuerte (30-40 mmHg) | Tratamiento sindrome post-flebitico, linfedema,
ulceras venosas. IVC muy sintomaticas.

v’ Criterios de referencia a Especialidad:

Cuando referir al especialista: Solo personas con indicacién quirurgica.

o Sintomatologia permanente que no responde a las medidas
conservadoras.

o Personas que hayan presentado complicaciones: tromboflebitis
superficial o profunda, varicorragia, ulceras venosas con evolucién
desfavorable o sindrome post-flebitico.

Informacién administrativa: Servicio de Cirugia Hospital San Camilo y San Juan
de Dios segun corresponda.

Prioridad: Pacientes con varicorragia activa se derivan a la UEH (Prioridad 0).
Pacientes con complicaciones, con Prioridad 2 (Antes de 1 mes). Los otros
casos seran derivados con Prioridad 3 (mas de 1 mes).

v Contrarreferencia:

Paciente con criterios de alta de la especialidad cumplidos. (Heridas
operatorias cicatrizadas, sin hematomas. Sin edema), no requiere de controles
en especialidad. Continuar controles en Atencion Primaria para medidas
conservadoras.
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