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Ulceras
por presion

Causas
de
aparicion

Estadios

Problemas
potenciales
del
enfermo
encamado

Prevencion

Cuidados
de
enfermeria

Son el resultado de una necrosis isquémica en el nivel de la piel, asi como
tejidos subcutdneos, cominmente debido a la presién ejercida sobre
una prominencia 6sea

Déficit nutricional

Déficit sensorial y motor
Alteraciones de estado de conciencia
Alteraciones de la eliminacion

Lesiones cutaneas; envejecimiento y patologias

Grado |: afecta epidermis y deja expuesta dermis subyacente.
Grado llI: afecta toda la piel hasta la grasa subcutanea.
Grado lll: llega hasta la fascia profunda.

Grado |IV: la necrosis abarca musculo y llega a afectar articulaciones y
hueso.

Limpiar la piel con agua tibia y jabones neutros para minimizar la
irritacion y resequedad de la piel.

Minimizar los factores ambientales que producen sequedad de la piel
(baja humedad < 40% y exposicion al frio).

Tratar la piel seca con agentes hidratantes

Evitar la exposicion de la piel a la orina, materia fecal, transpiracion y
drenaje de la herida mediante el uso de pafiales desechables que se
cambiaran con frecuencia, hidratantes y barreras para la humedad.

Reducir al minimo la friccion y rozamiento mediante técnicas adecuadas
de posicidn, transferencia y cambios de posicion.

Tratar la desnutricién y mejorar la movilidad.

Movilizacidn, cambio de posicidn del paciente.
Curacion de herida.

Monitorizar ulcera dependiendo el estadio que esté realizar las
actividades correspondientes.

Realizar técnicas correctas en el tendido de cama.

Promocidn a la salud de nutricién con los familiares orientando para
una correcta alimentacion al paciente.

Monitorizar signos y sintomas.



CONCLUSION:

El término de esta actividad es el poder comprender la prevencidn como un esencial inicio
de las ulceras por presién para evitar su evolucién formandose en estadios de los cuales
lleva con ello a un incremento de riesgos para el paciente en las ciertas prominencias donde

se estén generando.

Tomando desde los cuidados como prevencion hasta los cuidados de enfermeria si ya esta
presente la ulcera, el saber tratar implementa los cuidados desde los familiares hasta el
personal de enfermeria, dar una promocién de la salud fomentando las prevenciones o las
maneras de seguir evitando su avance de las heridas, con un buen cuidado puede ser
reversible. Va variando de acuerdo al estadio que se encuentre el paciente desde el estadio

uno que integra la epidermis hasta el estadio IV involucrando necrosis de tejido.

Para poder un progreso de mejoria en el paciente es necesario que también el personal de
enfermeria este bien capacitado para la curacién de herida ya que desde ahi interviene las

medidas correctas de un procedimiento.
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