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PRESENTACION

Este protocolo se ha diseflado como instrumento de soporte para la toma de
decisiones clinicas y apoyo a las recomendaciones de autocuidados que se
facilitaran desde las Consultas de Reorientacion de la Demanda llevadas a cabo
por la enfermera dentro del Plan de Accesibilidad de Atencion Primaria del
Servicio Andaluz de Salud (SAS). En cualquier caso, el uso y aplicacion de este
protocolo no suple la valoracion individualizada de cada persona que
atendemos, pero servira de orientacién para el reconocimiento y determinacion
de signos y sintomas que se puedan responder a través de las intervenciones
detalladas dentro del protocolo. Estas intervenciones estan dirigidas a dar una
respuesta resolutiva y adecuada a las personas que acceden a la Consulta de
Reorientacién de la Demanda.

El protocolo serd revisado peridédicamente para afiadir la Gltima evidencia
cientifica disponible y las novedades terapéuticas y organizativas que sean
necesarias.
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- Herpes labial

HERPES LABIAL

DEFINICION

Lesiones producidas por la recurrencia local de la infeccion previa por Virus
Herpes Simple (HSV), sobre todo tipo |I. Se caracteriza por lesiones papulo-
vesiculares pruriginosas y/o dolorosas en labios o zona peribucal/oral.

CRITERIOS DE INCLUSION

Presencia de lesiones papulo-vesiculosas en labios y en region peribucal/oral.

CRITERIOS DE EXCLUSION

Tras una primera valoracion enfermera se derivaran a consulta médica:
-Menores de 14 afos.
- Embarazo/lactancia.

- Herpes labial sintomético recurrente (mas de 6 recidivas al afio) y con un
prédromo identificable.

- Maltiples lesiones dolorosas o desfigurantes que no tienen un prédromo
identificable.

-Recurrencias de HSV asociadas con complicaciones graves, como meningitis
aséptica recurrente.

- Fiebre >38°.

- Inmunodepresion.

- Sospecha Herpes Ocular (Anexo 1).

- Sospecha Herpes Zéster o extenso (Anexo 1).

- Lesiones en nariz, pabellén auricular, genitales...
- Otalgia.

- Mal estado general.

- A criterio de la enfermera.

- A solicitud de la persona interesada.
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ANAMNESIS, VALORACION Y EXPLORACION
- Edad.

- Antecedentes personales.

- Farmacos y Alergias.

- Estado general.

- Tiempo de evolucion.

- Clinica acompafante.

- Estado vacunal.

- Caracteristicas del dolor: Escala EVA.
- Factores Causales.

- Constantes: temperatura.

- Caracteristicas de la lesion: localizacion y extension de las lesiones

INTERVENCIONES

-La gran mayoria de los pacientes no requieren tratamiento para la
enfermedad leve autolimitada.

- Profilaxis Td, si precisa.
- Analgesia: Paracetamol 500-650 mg VO ¢/6-8h, o Ibuprofeno 400 mg VO c/8h.

- Aciclovir topico (previa consulta e indicacion médica) aplicado solo en fase
prodromica <48h, eficacia muy discreta.

-Si signos de sobreinfeccion (previa consulta e indicacién médica): acido
fusidico o mupirocina tépica c¢/8h 5 dias.

- Enjuagues con clorhexidina al 0,12%, gel de benzocaina al 20%, y lidocaina en
solucién al 2% si lesiones en mucosa oral.

- Vaselina para costras.

- Evitar deshidratacion.

- Apésitos oclusivos (no financiables).

- Informacioén para el autocuidado (Anexos 2 y 3).

- Se informara a la persona que el Herpes puede surgir por asociacién a periodos
de fiebre, estrés, menstruacion, exposicion solar sin proteccién e indicar que
se trata de un proceso autolimitado, aunque con frecuentes recidivas.
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- Si se producen mas de 6 recidivas al afio derivar al médico para valoracion de
tratamiento con antivirales.

- Entregar informe de asistencia. Anotacién en su historia.

DIAGNOSTICOS ENFERMEROS NANDA
00132 Dolor agudo.

00004 Riesgo de Infeccion.

00046 Deterioro de la Integridad Cutanea

INTERVENCIONES DE ENFERMERIA (NIC)
1400 Manejo del Dolor.

5510 Educacion Sanitaria.

1700 Mantenimiento de la Salud Bucal.
2390 Prescripcion de medicacion.

5602 Ensefianza enfermedad.

CRITERIOS DE REVISION MEDICA

-La presencia de criterios de exclusion indica derivacién al médico como
consulta no demorable.

-Si no mejora después de 4-5 dias con tratamiento sintomatico, valoracion
médica.

- A criterio de la enfermera.

CRITERIOS DE REVISION ENFERMERA

- Revision consultas de enfermeria.

PROTOCOLO ASISTENCIAL
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PRESCRIPCION ENFERMERA (farmacos)

PARA QUE FARMACOS/DOSIS/VIA/PAUTAS

- Paracetamol/500-650 mg/vo/6-8 h.

- Ibuprofeno 400mg/vo/8 h.

- Enjuagues con clorhexidina al 0.12%, gel de benzocaina
al 20% si lesiones en mucosa oral.

- Amoxicilina * 500-1g/8h 5-7 dias

Infeccién - Amoxicilina/Clavulanico* 500-875 mg/8h 5-7 dias

- Clindamicina* 300 mg/8h/vo/7 dias

Antiviral - Aciclovir topico 1 apl/4-6 h *

Dolor

(*) Farmaco no incluido en listado de prescripcion enfermera. Para su indicacion, la
enfermera citara al paciente en agenda del médico y realizara consulta telefonica con el
mismo para que incluya en la historia la prescripcién del farmaco.

PROTOCOLO ASISTENCIAL
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ANEXO 1. Caracteristicas diferenciales en
distintos tipos de Herpes
HERPES LABIAL HERPES ZOSTER HERPES OFTALMICO

- Lesiones vesiculosas,
que evolucionan a
erosiones y costras.

- Lesiones vesiculosas,
gue evolucionan a
erosiones y costras.

- Sospechar si lesiones
frontales y palpebrales

o e - Dolor ocular,
N . - Localizacion maultiple . . N
- Localizacion labial, hiperemia conjuntival,
. alo largo de la .
perioral fotofobia

metamera

Fuente: https://www.cgcom.es/sites/default/files/guia_dermatologia.pdf

Disefio propio grupo motor para el disefio de protocolos para consulta de primera valoracion
Servicio Andaluz de Salud

PROTOCOLO ASISTENCIAL
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ANEXO 2. Informacion para el autocuidado
(profesionales)

Es una enfermedad producida por un virus llamado herpes simple. La mayoria
de las personas tienen este virus desde que son nifios, aunque no lo hayan
notado nunca. A veces, la primera vez que se tiene produce muchas molestias:
dolor de garganta, fiebre, inflamacién de las encias, mal aliento, ampollas
dolorosas en los labios y en la boca. Se llama gingivoestomatitis herpética y
dura 1 o 2 semanas. Después el virus se queda en nuestro cuerpo, pero
adormecido. La mayoria de las personas no lo notan porque el virus no les
produce ninguna enfermedad. En otras, el virus se activa y produce nuevos
brotes de herpes labial o calentura. Salen pequefias ampollas en los labios o
alrededor de estos y suele curar en pocos dias

¢Qué hacer?:

Para evitar el contagio:

- Las personas que tienen herpes labial pueden contagiar el virus a otras. Pero
no se preocupe porque la mayor parte de las personas también lo tienen.

- Para evitar el contagio, no comparta vasos ni cubiertos con alguien que tiene
un herpes labial y evite besos en los labios.

- Los nifios con gingivoestomatitis no deberian acudir al colegio hasta que las
ampollas sean costras.

- Lavese las manos si ha tocado las lesiones.

Si tiene un herpes labial:
- Después aplique sobre las costras vaselina para aliviar las molestias.

- Existen cremas para el herpes labial con poco efecto beneficioso y precio muy
alto que solo acortan la duracién entre unas horas y un dia.

- Enjuagues con clorhexidina al 0,12%, gel de benzocaina al 20%, y lidocaina en
solucién al 2% si lesiones en mucosa oral

Si tiene Gingivoestomatitis herpética:

- Puede aliviar el dolor y la fiebre con medicamentos como el paracetamol o el
ibuprofeno.

- Tome alimentos frios y faciles de tragar como purés y natillas.
- Evite los alimentos &cidos y con exceso de sal.

- Tome muchos liquidos.
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Prevencion

Algunas personas tienen herpes labial con mucha frecuencia. A veces aparecen
por tener fiebre, por estrés, en las mujeres al tener la regla, por tomar el sol o
por morderse los labios repetidamente.

Usted puede evitar algunas de estas situaciones:

- Cuando vaya a tomar el sol, péngase en los labios una crema protectora de los
rayos del sol.

- Evite morderse los labios.

- Si tiene herpes labial mas de 6 veces por afio, acuda a su médico para valorar
poner un tratamiento oral que le mejore.

¢Cuando acudir al Centro de Salud?
- Si tiene fiebre y ampollas dentro de la boca.
- Si aparecen costras amarillentas y no se cura.

- Si considera usted que tiene herpes labial con mucha frecuencia.

En los siguientes enlaces podra visitar guias de ayuda para el cuidado del
herpes labial:

https://www.semfyc.es/wp-content/uploads/2016/07/12_06.pdf
https://medlineplus.gov/spanish/coldsores.html
https://www.fisterra.com/guias-clinicas/herpes-simple-no-genital/

https://enfamilia.aeped.es/temas-salud/herpes-labial-calentura

PROTOCOLO ASISTENCIAL
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ANEXO 3. Recomendaciones para el autocuidado

herEes labial

Los sintomas mas importantes son: pequeias ampollas en los labios o
alrededor de estos y suelen curar en pocos dias.

Prevencidén Tratamiento
S 4
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