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PROTOCOLO DE PREVENCION Y TRATAMIENTO DE ULCERAS POR PRESION

Las Ulceras por presion, son lesiones de piel y/o tejidos adyacentes debido a una
isquemia de los mismos, producidas por una presion prolongada de los tejidos sobre
un plano duro. Normalmente ocurren cuando el tejido blando es oprimido contra el
hueso provocando alteraciones en la epidermis.

De las cuatro fases que existen, los sintomas pueden ir desde el enrojecimiento leve
de la piel hasta dafio severo en los tejidos. A veces, y en funcién de la profundidad de
la escara aparecen infecciones, que se pueden extender al musculo y al hueso.

Las ulceras por decubito se clasifican en cuatro grados. Resulta muy Gtil conocer las
fases o grados de la formacion cuando tenemos un familiar en cama, para saber como
abordar cada una de ellas.

ESTADIOS

Estadio I: Enrojecimiento de la piel que no cede al desaparecer la presion. Piel intacta
(En pacientes de piel oscura observar edema, induracién, decoloracion y calor local).

Estadio Il: La zona presenta una erosion superficial limitada a la epidermis o a la
dermis. Se presenta en forma de flictena, ampolla o crater superficial.

Estadio Ill: La ulcera es mas profunda y afecta a la totalidad de la dermis y al tejido
subcutaneo, pudiendo afectar también a la fascia muscular. A menudo estas Ulceras
son mayores de lo que aparentan en su superficie y puede aparecer tejido necratico.

Estadio IV: La lesion se extiende hasta el mdsculo, hueso o estructuras de sostén
(tenddn, capsula articular). En este estadio, como en el lll, pueden presentarse
lesiones con cavernas, tumefacciones o trayectos sinuosos.

FACTORES DE RIESCGO

Son factores que contribuyen a la produccion de Ulceras y que pueden
agruparse en cinco grupos:
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La principal causa de la aparicion de las ulceras por presion es la presidbn misma que
causa el cierre de los capilares, disminuyendo el aporte de oxigeno a los tejidos. Sin
embargo, existen unas series de situaciones o factores de riesgo que aumentan la
probabilidad de desarrollar ulceras en la situacion propicia. Los factores que
contribuyen a la produccién de las ulceras por presion, se dice que se pueden agrupar
en cinco grandes grupos como:

+ Lesiones cutaneas:

Edema, sequedad de piel, falta de elasticidad, fragilidad; aumentan la probabilidad de
produccién de heridas de cualquier clase ante lesiones menores.

+ Trastorno en el transporte de oxigeno:
Trastornos vasculares periféricos, estasis venosa, trastornos cardiopulmonares.
+ Deficiencias nutricionales (por defecto o por exceso):

Disminucion de la capa grasa subcutanea, pérdida de masa magra o muscular,
desnutricién, obesidad, hipoproteinemia y deshidratacion.

+ Trastornos inmunolégicos:
Cancer, infeccidn generalizada o localizada.
+ Alteracion del estado de conciencia:
Estupor, confusién, coma, trastornos que disminuyen la movilidad del paciente.
+ Deficiencias motoras:
Paresia y paralisis.
+ Deficiencias sensoriales:

Perdida de la sensacion dolorosa, general por estupor o localizada por alteraciones de
los trocos nerviosos (por ejemplo poli o Mononeuropatias).

FACTORES DESENCADENANTES
-Presion

-Friccion.

-Fuerza de rozamiento o cizallamiento.
FACTORES PREDISPONENTES
Inmovilidad.

Presencia de humedad cutanea.
Déficit de higiene.

Desnutricion.

Anemia.

Edema.

Fiebre.



Alteraciones hemodinamicas
Envejecimiento.

Farmacos (drogas vasoactivas, sedantes,...)
Ventilacién mecanica.

VALORACION, PREVENCION Y TRATAMIENTO DE LAS ULCERAS POR PRESION

Su gran objetivo, es Identificar a los pacientes de riesgo para prevenir la aparicion de Ulceras
por presién.

Establecer las medidas de prevencion adecuadas para evitar la aparicion de Ulceras por
presién, de acuerdo con la valoracién obtenida.

Planificar los cuidados/tratamiento en caso de que la Ulcera esté instaurada.
Tratamiento y control de la evolucién de las ulceras instauradas.

6. VALORACION DEL RIESGO DE APARICION DE ULCERAS POR PRESION (ESCALA DE GOSNELL
MODIFICADA)

e ALTO RIESGO: Menos de 11 puntos.
e BAJO RIESGO: De 12 a 17 puntos.
e SIN RIESGO: De 18 a 19 puntos.

La valoracion de riesgo con la escala de puntuacion se realizar a todo paciente al
ingreso en la valoracién inicial del paciente y siempre que exista un cambio o se
produzca alguna situacion que puede inducir a alteraciones en el nivel de riesgo del
paciente.

TRATAMIENTO DE ULCERAS POR PRESION

1. Prevencion de nuevas lesiones por presion. Continuar con Mayor énfasis las
medidas de prevencion.

2. Soporte emocional.

3. Soporte emocional.

4. Valoracion y descripcion de la ulcera.

En resumen, el protocolo de la prevencion de las UPP, mas que nada son un conjunto
de medidas encaminadas a prevenir la aparicion de ulceras por presion (UPP), que es
entendido por UPP, aquella lesion provocada por la restriccién de flujo sanguineo,
como resultado de una presién prolongada (aplastamiento tisular), que si no se corrige
evoluciona a necrosis del tejido afectado.



