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En el Congreso de Madrid de 2014 de la EWMA 
y el GNEAUPP (celebrado del 14 al 16 de mayo), 
la EWMA presentó un nuevo documento en el 
que se destacaban los retos de la gestión y la 
prestación de cuidados de heridas modernos y 
avanzados en el propio hogar del paciente, fuera 
del entorno clínico controlado. El documento 
Home Care-Wound Care (en español Asistencia 
domiciliaria: el cuidado de heridas) se presentó 
en una sesión clave el viernes 16 de mayo, de 
8:00 a 9:30.
 
Con este documento, la EWMA pretende fomen-
tar el intercambio de ideas y generar un debate 
crítico sobre los requisitos, las condiciones, los 
conocimientos y las capacidades de los profe-
sionales sanitarios que son necesarios para tratar 
las heridas en los domicilios. Además, el docu-
mento ofrece recomendaciones específicas para 
el cuidado de las heridas en los domicilios, unas 
recomendaciones que se presentan desde el punto 
de vista organizativo, de los pacientes y de los 
profesionales de la salud. 

El documento Home Care-Wound Care se fun-
damenta en el drástico cambio de localización de 
la prestación de cuidados - desde el hospital al 
entorno doméstico - que ha tenido lugar durante 
la última década. Debido a que las cuestiones 
económicas en el ámbito sanitario han dado lugar 
a altas más tempranas de pacientes hospitalizados1, 
cada vez más pacientes están siendo tratados en 
sus domicilios con un cuadro patológico complejo  
(heridas incluidas)2. La cronicidad de los pacientes 
pone de relieve los retos en el cuidado de heridas 

en el contexto de la asistencia domiciliaria: el 76 
% de los pacientes con heridas crónicas tienen 
tres o más patologías concomitantes, entre las que 
destacan la hipertensión, la vasculopatía y la ar-
tritis, y hasta un 46 % tiene diabetes3. Además, 
las evidencias indican que muchos pacientes que 
disfrutan de atención sanitaria a domicilio nunca 
reciben el diagnóstico etiológico de sus heridas.2,4

La EWMA ha reconocido que existen muy pocas 
investigaciones centradas en el cuidado de heridas 
en el domicilio desde una perspectiva clínica.2,4-7 
Esta laguna se aprecia perfectamente en el hecho 
de que no existen directrices ni recomendaciones 
en cuanto a los requisitos mínimos para propor-
cionar la mejor atención a los pacientes con heri-
das, así como a sus familias, en el contexto de la 
asistencia domiciliaria. 

Así, la EWMA comenzó a elaborar el documento 
Home Care-Wound Care con estos antecedentes 
en mente y, para ofrecer una perspectiva multina-
cional sobre la prestación de cuidados de heridas a 
domicilio en toda Europa, hemos colaborado con 
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la Asociación Alemana de Heridas, Initiative Chronische 
Wunden e.V. (ICW) y la British Tissue Viability Society 
(TVS), con el apoyo de la organización sin ánimo de lucro 
HomeCare Europe.
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