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Introduccion Objetivo

Dentro de la dinamica de atencion al paciente herido Contar con un algoritmo que nos oriente a tomar
existen demasiadas vertientes a tomar en cuenta las mejores decisiones basados en metodologias
para decidir qué requiere el paciente en un momento ya descritas y ampliamente probadas para la
determinado de la evolucién de la misma. Entendiendo atencién de las heridas agudas y cronicas.

que una herida crénica habitualmente es una herida
aguda mal manejada, se expone un arbol de decisiones
del manejo actual de un paciente herido agudo y croénico.

Metodologia
Existen metodologias totalmente descritas que, si
se llevan a la practica de la manera adecuada, sera Se diagramod un algoritmo para toma de decisiones
muy dificil que se presente una dehiscencia o una en el paciente herido considerando las caracteristicas
dehiscencia por 1SQ (infeccidén de sitio quirurgico), del paciente y de la herida con los diversos escenarios s et careel o rorats
gue en las estadisticas actuales de los pacientes posibles y las guias de actuacion mas adecuadas pdf y visita la galeria multimedia.
atendidos por el equipo MAHVET, encabezan con el y estudiadas para dar la mejor atencion posible.

mayor porcentaje al tipo de heridas que se presentan.
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Resultados Conclusion
Se conjuntd de manera clara y concisa la aplicacion Esta herramienta del algoritmo en conjunto con la escalera
de los acréonimos de manejo de heridas abarcando de la infeccidén en veterinaria, sera de gran ayuda para
caracteristicas puntuales de las heridas y de los tomar las mejores decisiones de estrategias actualmente
pacientes dirigido al tratamiento integral y holistico. descritas para dichos procesos y etapas de heridas

tanto agudas como croénicas, involucrando evaluaciones
aun no descritas en la literatura formal (evaluacion
primaria, evaluacion secundaria y evaluacion terciaria).
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