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- Inspeccionar la piel una vez al dia.

- Limpiar la piel con agua tibia y jabén neutro.

- Minimizar lo que provoque sequedad de la piel

- Hidratar la piel seca.

- Evitar el masaje sobre las prominencias 6seas.

- Evitar la exposicién de la piel a la orina,
materia fecal y drenaje de heridas. H

- Transferencia y cambios de posicion.

- Ejercicios que incluyen desplazamiento

- Manejar una buena nutricién

Factores que
contribuven

- Presidn
- Friccién
- Pinzamiento vascular

l

Sucede por el prologando
tiempo en la misma posicion

Es una lesion de origen
isquémico en la piel y tejidos

., subyacentes con pérdida de
- Prevencion sustancia cutanea, es ocasionado
i por presion prolongada o friccion.
Entre dos planos duros. Se
general al pasar mas de 2 horas
sin cambio de posicion,

|
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Clasificacion

Escala de valoracion

Una de las escalas de evaluacion mas

utilizadas e importantes es la de Braden. /'
La evaluacion identifica:

- Estadio 1: Eritema cutaneo,

Escala de valoracion riesgo: Escala de Braden: hay decoloracion de la piel.

PERCEPCION Completamente | May imitada (2]. | Uigeramente Limitada | Sin Limitaciones (4] - Estadio 2: Hay pérd|da parcial
SENSORIAL. Limitada (1) (3).
EXPOSICION A LA | Constante Humedad A menudo Ocasionalmente Raramente Humedad H
oty i asaiutpl: | vareid P del grosor de la piel, afecta la
Deambula Deambula . . .
ACTIVIDAD. Encamado/a (1). EnSilla (2). Ocasionalmente (3). | Frecuentemente (4). Cu I dad Os epldel‘mIS, Ia U|Cera eS
MOVILIDAD. Completamente | Muy Umitada (2). | Ligeramente Limitada | Sin Limitaciones (4] .
i 1), o ; superficial.
NUTRICION. | MuyPobre (1) | Probablemente Adecuada (3) Excelente (). d | | . L,
nadecund 0 ela pie - Estadio 3: La ulcera es mas
ROCEY PELIGRO | Problema (1) Problema Potencial 2). No Existe Problema
DELSSONES. | Requiremoderaday| 5 musve muydébimene oreqierede | Apene ) profunda ya que afecto toda la
méxima asistencia. minima asistencia. d I d . It d
capa ae la aermis y al tejiao

s g - Hidratar la piel. subcutéaneo.
U —— 7 - Curar las heridas (segun Estadio 4: Hay necrosis de
O T 51 e i s s su estadio) tejidos, masculos, hueso o de

de la infeccién.
- Proporcionar apositos
- Tratar con hidrocoloides,

- Prevencion y abordaje estructuras de soporte.
Manejo nutricional ﬂ

!

Categorial Categoria |l
Un buen estado hidrogeles, carbén Ertemano v §7a esplll:::;::c
nutricional es activado etc. J
fundamental tanto para
la curacion y ¢ i
cicatrizacion de las Por lo general se ? o / G
heridas cronicas, como Lugares mas desarrollan de manera - e | St

para disminuir el riesgo
de infeccion.

———= frecuente en
Omoplatos, hueso

Requiere ademas buena occipital, orejas, codos,
hidratacion y aportes pelvis, coxis, talones,
més elevados de hombros, glateos. =
determinados nutrientes
como: Zn, Cu, Fe,
arginina, vitaminas A, C
y complejo B, etc. =——

frecuentes
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