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Resumen

Objetivos: 1. Caracterizar una muestra de pacientes con insuficiencia venosa crónica
pertenecientes al área básica de salud de Baix Ebre. 2. Evaluar las medidas terapéuticas más
utilizadas en nuestro entorno.

Metodología: Diseño: estudio descriptivo. Ámbito: Atención primaria. Muestra: pacientes
diagnosticados de insuficiencia venosa crónica procedentes de Centro de Atención Primaria.

Resultados: n: 61. Edad media: 70 años. Sexo: Femenino 83,6% y masculino 16,4%. Tabaco: sí:
9,8%, no: 90,2%. Ejercicio físico: sí: 42%, no: 58%. Obesidad: sí: 43,4%; no: 56,6%. Úlceras crónicas
en miembros inferiores: sí: 6,8%, no: 93,2%. Uso de medias elásticas en miembros inferiores: sí:
6,7%, no: 93,3%. Tratamiento farmacológico: sí: 3,3%, no: 96,7%.

Conclusiones: Según la literatura es difícil hablar de prevalencia en la insuficiencia venosa crónica
(IVC), lo cual puede hacer pensar que los resultados obtenidos del análisis de nuestra muestra
pudieran ser más bajos comparados con la realidad. El médico de familia juega un papel
fundamental en el diagnóstico, control y tratamiento de esta enfermedad tan frecuente y en
ocasiones invalidante. Se debe realizar una búsqueda activa desde Atención Primaria y enfatizar en
el desarrollo de intervenciones más efectivas basadas en el perfil típico del paciente con IVC como la
reducción de peso y estrategias que potencien la realización de ejercicio físico. Es importante un
buen control y seguimiento de los pacientes con IVC para evitar el desarrollo de complicaciones. En
nuestro caso, los pacientes que habían consultado por problemas de insuficiencia venosa no se
encontraban en estadios avanzados de enfermedad pudiendo estar relacionado este resultado con un
buen control de los factores de riesgo. Con respecto al tratamiento, en nuestro estudio destaca la
poca utilización de medias de compresión elástica, tratamiento que debería ser potenciado desde
atención primaria pues constituye el más eficaz en esta patología.
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