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Ulceras por
presion =4
(UPP)

Definicién

Epidemiologia

La incidencia y prevalencia de la upp varian Enlos |Se estiman que entre u
ampliamente dependiendo de su ubicacién. e

Se produce como consecuencia del
La upp aplastamiento tisular en una prominencia
Osea y la superficie externa durante un Presion =
periodo prolongado.

Principales
factores de o

Fisiopatologia = =

Es una lesion de origen isquémico, localizada en la piel _| Producida _|* Presion prolongada
y tejidos subyacentes con pérdida de sustancia cutanea. por e Friccion entre dos planos duros.

n 3-11% de los pacientes

studios |due ingresan en los hospitales desarrollan upp.

—

Es la fuerza ejercida por unidad de superficie
perpendicular a la piel, provoca un aplastamiento
tisular que ocluye el flujo sanguineo con posterior
hipoxia de los tejidos y necrosis.

S

==

Es una fuerza tangencial que actia paralelamente
a la piel produce roces por movimiento o arrastre.
asi mismo también la humedad aumenta la friccion

Presion .
capilar Se cifra en torno a los 20 mm Hg, y la De
méaxima | Presion tisular media entre 10s 16-33 mm

Hg. vascular
- - -

Lesiones o -
cutaneas | Envejecimiento y patologicas.

Trastornos

de oxigeno
Fisiopatolégicos

==

Combina los efectos de presién y friccion,

pinzamiento — ejemplo posicién fowler provoca presion y

friccién en sacro.

transporte -%stasis venosa, trastornos cardiopulmonares, insuficiencia vascular periférica.
'béficit nutricionales _{E’rovocan delgadez, obesidad, anemias y hipoproteinemias.

Déficit sensoriales -{Eérdida de la sensibilidad térmica y dolor.

Etc.
=
Provoca:
Factores de : . .
fiesao - Derivadas del e Lainmovilidad impuesta por
9 tratamiento tratamiento.
e Tratamiento inmunosupresor -{Eadioterapia, guimioterapia.
g
., Todos los pacientes deben ser evaluados
. aloracion del S, .
Falta de higiene. paciente por escasas de valoracion de riesgo para
Situacionales Arrugas en la ropa. iniciar la medida de prevencion
Objetos de roce. [
Inmovilidad por dolor, fatiga. Necesario -{\I—]acer una valoracion integral
=Valoracion
Falta o mala utilizacion del Clinica — )
material de prevencion.  Enlos trocanteres
Falta de criterios unificados Valoracion de™ - E sacro
Del entorno en la planificacién de las la lesién N * Gluteos
Localizacion =4, Talones
curas
Eobrecargas de trabajo. Son mas frecuentes en
tc.
- . estas zonas
—]
c it 4 lid e iente d Estadio I Pérdida total del grosor de la piel que implica
Estadio | ausa eritema cutaneo que no palidece. En paciente de stadio lesion o necrosis del tejido subcutaneo.
piel oscura observar edema decoloracion, calor local.
Existen 4
estadios Ol - . ; Pérdida total del grosor de la piel con destruccion
. cera superficial que tiene aspecto de ampolla, crater ; ) .. .,
Estadio Il ' Sup q P P Estadio IV _J extensa, necrosis del tejido o lesién en musculo,
superficial.
hueso.
e Limpiar la piel con agua tibia y jabones neutros para
_ minimizar la irritacion. ’P' : . d I
uidados de| 4 |nspeccion sistematica de la piel una vez al dia por dakc):legtes clon,rleslgos ad_esarrtc_) ardupp
1 —
la piel lo menos. aeoeo eEc_oS ;)ec:rzs$ eO:n ispositivo de
. . . Exi ipos:
, e Tratar la piel seca con agentes hidratantes. uperficie poy P
Prevencion — " .
e Etc. de apoyo |e Estaticas: hule espuma, aire
- estatico gel o agua.
e Utilizar el uso de ropa de cama. BN .
Cargas Realizar cambios posturales cada dos horas evitando el contacto * Dinamicas: aire alternante, perdida
mecanicas P de limitada aire.

directo entre las prominencias 6seas con almohadas




