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La piel es el órgano más extenso del cuerpo, con un
espesor que varía entre 1-3 milímetros y es una
barrera impermeable que también contribuye a la
termorregulación.

Se compone de 3 capas:

Epidermis Dermis Hipodermis



Lesión de origen isquémico, localizada en la piel y en los

tejidos subyacentes, con pérdida de sustancia cutánea y

producida por presión prolongada o fricción entre dos planos

duros y que puede ocasionar graves consecuencias e incluso

la muerte.



La presión baja mantenida durante un periodo largo de tiempo provoca más
daño tisular que una presión alta durante un periodo corto de tiempo.

Se genera tras una presión prolongada.

“HIPEREMIA REACTIVA REVERSIBLE” 



Son todos aquellos factores que, bien por las características de la salud del

propio paciente o bien por circunstancias exteriores, predisponen o determinan

la aparición de UPP.

Se clasifican en :

Factores extrínsecos: son todas aquellas circunstancias que actúan sobre el organismo del
paciente desde el exterior y que pueden provocar la aparición de UPP si actúan de forma
mantenida.

Factores intrínsecos: son aquellos factores que no pueden ser evitados fácilmente y que
son característicos o propios del paciente, derivados o secundarios de la enfermedad que
presenta



DENTRO DE 
LOS FACTORES 
EXTRINSECOS 
SE 
ENCUENTRAN:

Presión: es la fuerza (perpendicular) de compresión de 
los tejidos que se produce cuando los cambios de 
posición no frecuentes, como consecuencia de apoyo del 
cuerpo (sobre todo las prominencias óseas) sobre una 
superficie dura.

Fricción: es el roce que se produce entre la piel y la 
superficie sobre la que se apoya. Puede producirse por 
rozamiento sobre las arrugas de la cama, o partículas 
extrañas a ellas, y por movilizaciones inadecuadas del 
paciente. 

Humedad: predispone, junto el calor propio del 
organismo, a la maceración de los tejidos. Puede ser 
consecuencia del sudor, de la orina o de las heces en un 
paciente incontinente, y del secado defectuoso al realizar 
el aseo.













Actividades de enfermería para la 
prevención de las UPP 

Dispositivos para aliviar la presión (taloneras, coderas o apositos)

Cambios posturales cada 2 a 3 horas

Ropa de cama mantener limpia, seca y sin arrugas

Masajes como actividades y ejercicios

Nutricion (hiperproteica e hipercalorica)

Cuidados higienicos

Cuidados perineales a pacientes con incontinencia








