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" JEFATURA DE
NFERMERIA

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO.

1.1. Nombre: GUIA DE PROCEDIMIENTO DE ENFERMERIA PARA LA ATENCION Y
VALORACION DEL RIESGO DE DESARROLLAR TROMBOSIS VENOSA
PROFUNDA Y TROMBOEMBOLISMO PULMONAR

1.2. Cédigo CPMS: No aplica

1.3. Tiempo estandar: 15 minutos

FINALIDAD
Contribuir con un documento técnico que estandariza los procesos a realizar para
mejorar la calidad y seguridad en el cuidado de los pacientes con riesgo o diagnostico
de trombosis venosa profunda, que son atendidos en el Hospital Regional Docente de
Cajamarca.

OBJETIVO GENERAL

3.1. Objetivos Generales

Estandarizar los criterios en los cuidados de enfermeria, brindados a pacientes con
riesgo y/o diagnosticados con Trombosis Venosa Profunda o tromboembolismo
pulmonar, asi como también disminuir los efectos adversos derivados de las
mismas, mediante la implementacion de acciones de seguridad en el personal de

salud de las diversas areas del Hospital Regional Docente de Cajamarca.
3.2. Objetivos Especificos

e ldentificar a los pacientes, valorando si presentan factores de riesgo,
mediante las escalas correspondientes.

e Reducir el nimero de pacientes con riesgo de sufrir trombosis venosa o
tromboembolismo pulmonar mediante la aplicaciéon de medidas de prevencion.

e Unificar criterios en los cuidados de enfermeria en los pacientes con trombosis
venosa profunda o tromboembolismo pulmonar, en los diferentes servicios de
hospitalizacion del HRDC.
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e Proporcionar una atencién de enfermeria, oportuna y eficaz en las posibles
complicaciones en el paciente con trombosis venosa o tromboembolismo
pulmonar, en los diferentes servicios de atencién del HRDC.

e Contar con una guia para la atencién de enfermeria en el cuidado del paciente
con trombosis venosa tromboembolismo pulmonar, en los diferentes servicios
de atencion del HRDC.

IV. AMBITO DE APLICACION
La presente guia esta dirigida al personal de enfermeria del Hospital Regional Docente
de Cajamarca, que participan en el cuidado de los pacientes en riesgo o con diagndstico

de Trombosis Venosa Profunda o Tromboembolismo pulmonar.

V. CONSIDERACIONES GENERALES
5.1. DEFINICION DE TERMINOS:
5.1.1. Definicién de Procedimiento
Conjunto de actividades que realiza la Licenciada en enfermeria

encaminadas a la prevencion y cuidados de los pacientes con Trombosis

Venosa Profunda o Tromboembolismo pulmonar

5.1.2. Conceptos Basicos
La enfermedad tromboembodlica venosa es
un conjunto de afecciones relacionadas
con la formacién de coagulos sanguineos

en las venas, pudiendo producirse:

e Trombosis venosa profunda (TVP):
Esto ocurre cuando se forma un trombo

(coagulo) en las venas profundas de las

piernas o los muslos (vena femoral,
vena poplitea o vena iliaca); con menos frecuencia puede afectar las

venas del cuello (yugular), de la extremidad superior (vena axilar,
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subclavia o basilica) o del abdomen o la pelvis. Ademas del dolor, puede
haber enrojecimiento y aumento de tamario en la pierna afectada.

e Embolia pulmonar: Ocurre cuando un coagulo se desprende y viaja a
través del torrente sanguineo hacia los pulmones. Esto puede causar
dolor repentino en el pecho y dificultad para respirar, pudiendo causar la
muerte, los sintomas incluyen dolor en el pecho, tos (a veces con sangre)
y dificultad para respirar repentinamente.

e Sindrome postrombético: Después de una trombosis venosa
profunda, la vena afectada puede dilatarse y la sangre puede
estancarse. Esto puede llevar a hinchazén, ulceras en la piel y cambios
de color en la pierna.

5.1.3. Factores de Riesgo

La enfermedad tromboembodlica en la poblacion adulta o pediatrica es

multifactorial y dos o mas factores de riesgos concurren para desencadenar

el evento en la gran mayoria de los casos. Entre los principales factores de

riesgo tenemos:

e Catéter Venoso Central (la canalizacién de la vena yugular es la que

menos complicaciones trombéticas tiene (8%) seguida del braquial
(12%), subclavia (27%) y femoral (32%))

e Cancer/quimioterapia

e Enfermedades Cardiacas Congénitas

e Trauma/cirugia/inmovilizacion prolongada

e Trombofilias Hereditarias

e Cigarrillo, Obesidad

e Enfermedades Autoinmunes

» Enfermedades Renales (Sindrome Nefrético)
e Enfermedad Inflamatoria Intestinal

o Asfixia Perinatal
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5.1.4. Aspectos Epidemioldgicos

La trombosis venosa engloba la trombosis venosa profunda y el

tromboembolismo pulmonar. Es la tercera enfermedad cardiovascular mas

frecuente, con una incidencia anual global de 100-200/100.000 habitantes.

Se ha estimado que la incidencia de Trombosis Venosa Profunda en la

poblaciéon general es de 1,92 casos por 1.000 habitantes/afio. La tasa es

mas alta en hombres que en mujeres y aumenta en ambos sexos a medida

de la edad (1,9 veces por década); asi, en adultos mayores se alcanza la

cifra de 10 casos por 1.000 habitantes/ afio. Pese a un tratamiento correcto,

el 1-8% de los pacientes desarrolla una embolia pulmonar, mientras que

hasta el 40% de los mismos presentara un sindrome postrombético.

Sintomatologia

Los sintomas dependeran de los vasos comprometidos. Existe incluso

trombosis asintoméaticas que se detectan solo por imagenes y muchas

veces de manera incidental en el contexto de la evaluacion de otra

patologia. Los sintomas mas evidentes son:

Dolor en una sola pierna.

Inflamacién (edema) de una sola pierna

o Revisar si el paciente tiene el
signo de Homans. (Aparicion de
dolor en la pantorrilla cuando se
hace dorsiflexion del pie).
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e Presencia del signo de Olow (apretar la pantorrilla posterior en

busca de dolor en la maniobra)

e También se puede realizar la siguiente 2 0 _~
maniobra a fin de aplicar el signo de ' ’
Lowemberg que consiste en colocar el

manguito de un esfingomandmetro

(tensiémetro) en la pantorrillay se elevala & ——
piresién entre 60 — 180 mmHg, el signo es positivo si aparece dolor
e Aumento de la sensibilidad.
e Aumento de la temperatura.
e Cambios en el color de la piel, enrojecimiento.
» Estos sintomas, solo se presentan en una sola pierna, es decir la

pierna afectada.

5.1.6. Evaluacién de Riesgo

Las escalas de prediccion clinica son indispensables para estandarizar y
garantizar un manejo clinico adecuado:
- Escala de PUNTUACION WELLS PARA TROMBOSIS VENOSA PERIFERICA (TVP)

2 Escala MODIFICADA PARA EMBOLIA PULMONAR
- Escalade PADUA

I
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PUNTUACION WELLS PARA TROMBOSIS VENOSA
PERIFERICA (TVP)
CRITERIO CLINICO [ PUNTAJE
Céncer activo 1
Pardlisis o inmovilizacion de 1
miembros inferiores
Reposo en cama > 3 dias o cirugia 1
mayor en el ultimo mes
Dolor en el trayecto del Sistema 1
Venoso Profundo
Edema en toda la extremidad 1
Pantorrilla conaumento > 3 cmdela 1
extremidad afectada
Edema con févea 1
Circulacién venosa colateral 1
superficial
Dx alternativo tan probable o mas 2
que TVP
ROMBOSIS VENOSA PERIFERICA

MEDIO
16 2

E117% tendra
. VP

amf-semfyve.com/web/art

Recuperado de:
hitnsi i/ ] or/apuntes/48
moedificada-para-embelia-pulmonar

CRITERIO CLINICO PUNTAJE
Signos y sintomas clinicos de 3
enfermedad tromboembélica
venosa
Embolia pulmonar como 3
diagnostico mas probable
Frecuencia cardiaca >130 latidos 1.5
or minuto
Inmovilizacién o cirugia en las 4 1.5
semanas previas
Embolia Pulmonar o enfermedad 1.5
tromboembdlica venosa previas
Hemoptisis 1
Céncer 1
RIESGO DE LA EMBOLIA PULMONAR

MEDIO
2 a 6 puntos

)



HOSPITAL REGIONAL DOCENTE DE Edicién N° 001
CAJAMARCA )
DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

GUIA DE PROCEDIMIENTO DE ENFERMERIA PARA LA ATENCION Y N° Res. Apl‘Ob:
VALORACION DEL RIESGO DE DESARROLLAR TROMBOSSIS
VENOSA PROFUNDA (TVP) Y TROMBOEMBOLISMO PULMONAR

ESCALA DE PADUA

CRITERIO CLINICO PUNTAJE

Movilidad reducida
Cancer activo

ETV previa (no tromboflebitis
superficial)

Trombofilia conocida

Cirugia o trauma en el dltimo mes
Edad >70 afios

Insuficiencia cardiaca o respiratoria
ACV 0 IMA

Tratamiento hormonal actual
Obesidad (IMC >30 Kg/m?)
Infeccién aguda y/o enfermedad
reumética

ETV: enfermedad tromboembdlica venosa
ACV: accidente cerebrovascular

IMA: infarto agudo de mi di

w

w

w

e N I Y I L ()

Recuperado
de:hiip://w

29

cielo.orgpe/scielophplsoript=sel arttest&nid=81728:
.

!

VL. RESPONSABLES

e Licenciada(o) en Enfermeria

VIL. INDICACIONES
7.1. Indicaciones Absolutas

e Todos los pacientes hospitalizados postrados o con reposo absoluto prolongado

e En pacientes adultos mayores que tengan factores de riesgo para presentar
trombosis venosa profunda o tromboembolismo pulmonar

e Pacientes con trastornos cardiovasculares

e Laatencidny cuidados de enfermeria sera condicionada a la valoracion médica
y la valoracién de enfermeria para la ejecucién del procedimiento de atencion

de los pacientes con trombosis venosa profunda o con tromboembolismo

pulmonar
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7.2. Indicaciones Relativas
e Todos los pacientes hospitalizados postrados
e Pacientes adultos en pre y post operatorio
e Pacientes con trastornos cardiovasculares
e Atodos los pacientes que se le tenga que colocar un catéter venoso central,

pacientes con edema en miembros inferiores

VIl CONTRAINDICACIONES
8.1. Contraindicaciones absolutas
e En aquellos pacientes que se movilizan sin ayuda.
8.2. Contraindicaciones relativas
e No aplica
REQUISITOS
9.1. Generales

No aplica

9.2. Especificos

/Q/RE‘aONA[

& c"./
X

&‘o [ %,
5 N
A MY

=

EFAYURA DE

¢ Examenes auxiliares

i

La baja exactitud del examen fisico para diagnosticar la TVP ha conducido a
establecer estrategias diagnosticas donde estan involucradas distintas pruebas
que evaltuan objetivamente la presencia 0 no de la TVP, regla de Wells
(probabilidad clinica o pretest) dimero D y distintas técnicas que utilizan
imagenes tales como: la flebografia, los ultrasonidos, eco Doppler, la tomografia

axial computarizada (TAC), y la resonancia magnética nuclear (RMN)

X. RECURSOS MATERIALES

10.1. Infraestructura

La presente guia se aplicard a los pacientes hospitalizados en los diferentes

servicios y emergencia del Hospital Regional Docente Cajamarca

16
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10.2. Equipo Biomédico
o Tensidmetro

Pulsioximetro

e Termdémetro

Cama hospitalaria

10.3. Material Médico No Fungible
e \enda elastica en casos especiales
e Medias antitrombéticas

e Dispositivo de comprensiéon neumatica

Medicamentos
e Medicamentos anticoagulantes, tromboliticos (segun indicacién médica):

Heparina; Enoxaparina; Warfarina u otros.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

a. Las medidas estaran enfocadas a prevenir el riesgo a trombosis venosa profunda o
tromboembolismo pulmonar o en su defecto al tratamiento y prevenir las posteriores
complicaciones.

b. Se evaluaran el riesgo de padecer de TVP (segiin modelo de Wells o la modificada
para tromboembolismo pulmonar, y la escala de Padua) (descrita en 5.1.6.) y luego
anotar en la nota de ingreso al servicio, asi como se evaluara diariamente y se
anotara en los registros de enfermeria.

c. La eleccién del tipo de profilaxis apropiada debe hacerse teniendo en cuenta tanto
el riesgo de trombosis como el de hemorragia asociada al estado del paciente, las

mismas que son indicadas por el médico, y anotada en la hoja de terapéutica de la
historia clinica.

5
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11.1. Medidas Preventivas de Trombosis Venosa Profunda y Tromboembolismo

pulmonar

Como medidas generales se debe mantener hidratacion adecuada para
disminuir la viscosidad de la sangre especialmente en la pre cirugia, la
movilizacion precoz después de la cirugia y evaluar diariamente la
necesidad de catéter venoso centrales.

Existen dos estrategias para la prevencion de trombosis venosa profunda
(TEV) dirigidas a reducir el éxtasis venoso y/o fallos de coagulacién:

o Profilaxis farmacoloégica: Consiste en una terapia antitrombotica o
tratamiento anticoagulante. EI médico suele indicar el uso de la
tromboprofilaxis, a todos los pacientes, estando dentro de las
opciones farmacoldgicas disponibles sugeria que las Heparina de
bajo peso molecular (HBPM) eran el anticoagulante, usado en caso
de tratamiento como para la prevencion. Sin embargo, estos
tratamientos estan asociados con un mayor riesgo de hemorragia.
Por eso la administracién de anticoagulantes debe administrarse
bajo indicacién meédica, verificando identificacion del paciente,
teniendo en cuenta los 15 correctos al administrar los
medicamentos, ademas valorar los signos de reacciones adversas

y realizar el registro en los documentos de enfermeria, e informar

inmediatamente al médico de lo presentado.

o Profilaxis fisica o mecanica: elevacion de los
miembros para favorecer el retorno venoso y uso de
medias de compresién graduada o dispositivos de
compresion neumatica. Aunque eso Ultimo es
aplicable a todos los pacientes y en los nifios
mayores de 40 Kg, si tiene un alto riesgo de TVP,
cuando hay un alto riesgo a sangrado o para

complementar profilaxis a base de anticoagulantes.

I
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11.1.1. Cuidados en casos de Trombosis Venosa Profunda
Entre los principales cuidados de enfermeria se tiene lo siguiente:

o Cuidados que favorecen la disminucién del dolor secundario a trombosis
W % 3

venosa profunda.

o Valorar tipo y caracteristicas del dolor.
(Anexo 3)

o Reposo en cama, elevacion de la extremidad
afectada.

o Control del dolor mediante analgésicos prescritos en la historia clinica.

o Sugerir al médico la via intravenosa en vez de la intramuscular para
inyecciones frecuentes de medicacién contra el dolor, cuando sea
posible.

o Evaluar la eficacia del analgésico a intervalos regulares después de cada

administracién, (mediante la escala del dolor) pero especialmente

después de las dosis iniciales y se debe observar también si hay signos
y sintomas adversos.
o Explicar a la paciente y al familiar los efectos que causa el analgésico el

procedimiento que se llevara a cabo.

11.1.2.Cuidados para disminuir el deterioro de la movilidad fisica:

o Una vez diagnosticada la TVP, se prescribe reposo en cama. La
finalidad del reposo consiste en disminuir el riesgo de que el coagulo se
rompa y se convierta en un émbolo. La elevacién de la parte afectada
disminuye la tumefaccion y facilita el retorno venoso.

o Ayudar con las actividades de autocuidado: bafio/higiene, vestir/arreglo
personal, alimentacién, aseo/eliminacién, con el apoyo del personal

técnico en enfermeria

13
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o Proporcionar los objetos personales deseados (desodorante, cepillo de
dientes, jabén de bafio).

o Animar al paciente a realizar las actividades normales de la vida diaria
ajustada al nivel de capacidad.

o Se informa al familiar que debe colaborar con la
paciente a realizar una deambulacién progresiva, i p

con medias elasticas graduadas

11.1.3. Cuidados para favorecer la perfusion tisular que se ve afectada por
interrupcion del flujo.

o Realizar una valoracién exhaustiva de la circulacion periférica

(comprobar los pulsos periféricos,

edemas, recambio capilar, color,

temperatura)

o Medir el diametro del miembro
afectado a diario.

o Vigilar pulsos periféricos

o Vigilar temperatura de miembro
afectado.

o Vigilar movilidad y sensibilidad de miembro.

o Vigilar el color de la piel del miembro inferior afectado.

o Observar si hay dolor en la zona afectada.

o Administrar tratamiento farmacoldgico anticoagulante segun indicacion
médica.

o Elevar las extremidades por encima del nivel del corazén para mejorar
el retorno venoso.

o Aplicar medias de compresion elastica (por ejemplo: medias
compresivas o vendajes en miembros inferiores) (ANEXO 4)
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o Retirar las medias elasticas graduadas cada 15 -20 minutos cada 8

horas.

o Uso de la manta térmica para mantener y asegurar buena perfusion del

miembro afectado.

o Indicar al familiar que el paciente debe estar inmovilizado y vigilarlo para

cumplir con las indicaciones.

Medidas Educativas

e Valorar necesidad de conocimiento en el paciente si fuera el caso y sus

familiares.

o El paciente y la familia necesitan tener informacién acerca de la enfermedad,

pruebas diagnosticas derivadas, cambios en los habitos de vida y normas a

seguir en el tratamiento anticoagulante.

Riesgo de Complicaciones por Trombosis Venosa Profunda y Cuidados de

Enfermeria

Las complicaciones de la trombosis venosa profunda pueden ser muy serias,

es importante valorar signos y sintomas que indiquen alguna complicacion.

}
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ACTIVIDADES DE ENFERMERIA PARA EVITAR COMPLICACIONES POR
TROMBOSIS VENOSA PERIFERICA

Trombo embolismo

Insuficiencia venosa

Gangrena venosa

pulmonar cronica
Valore signos y sintomas de | Valore signos y sintomas | Evalué si se presenta;
trombo embolismo | como: dolor, inflamacion, | frialdad  del  miembro
pulmonar: disnea, | eritema, edema, corden | afectado, palidez,
cianosis, sudoracion, etc venoso ingurgitacion Cianosis, dolor de.

’ Lo d miembro afecto.

venosa.

Elevacion de los pies de la | Mantener  extremidades | Realizar cuidados

cama (15 cm).

elevadas (no almohadas
en rodilla).

circulatorios para casos de
insuficiencia venosa Yy
tromboembolismo
periférico.

Reposo absoluto.

Vendaje compresivo diario.

Valore signos y sintomas de | Aplicar protocolo de
= hemorragia:  taquicardia, | movilidad progresiva.
£l : o Ly
/’W hipotension,  sudoracion,
(’8 2 gingivitis, hematuria,
* . .
3\ ermorane melena, epistaxis,

SNFERMERIA

XIl.

hematomas, etc. E informe
inmediatamente al médico.

Hemorragia (si tiene tto de
anticoagulante)

Vigilar estado de la piel.

RECOMENDACIONES

La enfermedad tromboembdlica es una enfermedad rara, de creciente reconocimiento

y con secuelas a largo plazo potencialmente graves. En la actualidad, debemos usar

las guias para diagnédstico y tratamiento especifico para todos nuestros pacientes

postquirurgicos, con reposo prolongado, pacientes con riesgo y tener un tratamiento

mas uniforme de los nifios con trombosis.

Debe ser nuestro objetivo mas importante la prevencion de esta enfermedad. manejo

de la trombosis venosa profunda y el tromboembolismo pulmonar en nuestros pacientes

a fin de evitar las complicaciones de la oclusién vascular y el riesgo de sangrado de la

o
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anticoagulacién. Por otro lado, la prevencién efectiva de las complicaciones de la

trombosis disminuira el costo asociado con esta enfermedad.
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ANEXO 1

FLUXOGRAMA

ATENCION Y VALORACION DEL RIESGO DE DESARROLLAR TROMBOSIS VENOSA
PROFUNDA Y TROMBOEMBOLISMO PULMONAR

. CON |  FACTORES DE RIESGO
el s & ; .
. RIESGO | (5.1.3) w Alivio del dolor
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il SINTOMATOLOGIA
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' ’ | MEDIDAS Administr‘jacion de
VALORACION o PREVENTIVAS (11.1) - tratamiento
DE RIESGO ; . ’; Anticoagulantes si
o B | Estuviera Prescrito
it - | Observar Signos de
CUIDADOS DE | Alarma
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Complicacidn:
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EVALUACION DE RIESGO SEGUN MODELO DE WELLS

PUNTUACION WELLS PARA TROMBOSIS VENOSA
PERIFERICA (TVP)
CRITERIO CLINICO PUNTAJE
ot L CRITERIO CLINICO PUNTAJE
Pardlisis o inmovilizacién de 1
miembros inferiores Signos y sintomas clinicos de 3
Reposo en cama > 3 dias o cirugia 1 enfermedad tromboembdlica
mayor en el ultimo mes venosa
\ Dolor en el trayecto del SVP 1 Embolia pulmonar como 3
b\Edema en toda la extremidad 1 diagnostico més probable
)?'antorrilla conaumento >3 cmdela 1 Frecuencia cardiaca >130 latidos 15
b fextremidad afectada por minuto
Edema con f6vea 1 Inmovilizacién o cirugia en las 4 1.5
Circulacion  venosa  colateral 1 semanas previas
superficial Embolia Pulmonar o enfermedad 1.5
Dx alternativo tan probable o mas 2 tromboembolica venosa previas
que TVP Hemoptisis 1
RIESGO DE TROMBOSIS VENOSA PERIFERICA Cancer 1
MEDIO . RIESGO DE LA EMBOLIA PULMONAR

16 2 MEDIO .
El 17% tendra 2 a 6 puntos
TVP
Recuperado de:
hetps/ Zwwwadoczeom/apuntes /488960 /escala-dewells:

modificada-para-embolia-pulmonar
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ESCALA DE PADUA

CRITERIO CLINICO PUNTAJE

Movilidad reducida

Cancer activo

ETV previa (no tromboflebitis
superficial)

Trombofilia conocida

Cirugia o trauma en el tltimo mes
Edad >70 afios

Insuficiencia cardiaca o respiratoria
ACV O IMA

Tratamiento hormonal actual
Obesidad (IMC >30 Kg/m?)
Infecciébn aguda y/o enfermedad
reumatica

w

w

w

(SIS [ Y [ (SN TR (V)

ETV: enfermedad tromboembdlica venosa
ACV: accidente cerebrovascular
IMA: infarto agudo de miocardio

Recuperado
de:hitn:/ /www.sci

cielo.php?seript arttext&pi

LONE
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ANEXO 3

ESCALA DE VALORACION DEL DOLOR - EVA
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Vendaje elastico

ANEXO 4
APLICACION DE TIPOS DE VENDAJES
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