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PROBLEMAS
POTENCIALES
DEL
PACIENTE
ENCAMADO

upp

El aporte hidrico: piel hidratada tiene menos riesgo de lesionarse

Valore el estado nutricional y adapte la dieta a las necesidades individuales
Utilizar la escala de Braden para valorar el riesgo de desarrollar UPP
Estimular al paciente para que mantenga mayor movilidad posible

Realizar cambios nosturales cada 2-3 horas como minimo

Valorar tamaio, profundidad, posicion, exudacidn, epitelizacion de ulcera
Aplicar calor humedo para mejorar la perfusion sang. y aporte de oxigeno
Realizar limpieza de la piel con jabdn y solucidn no toxica

Desbridar si es necesario y observar signos de infeccion

Aplicar pomada y vendaje si esta indicado



Conclusion

Las ulceras por presidon son problemas de salud subsecuentes a la patologia por la cual ingresa un paciente a la unidad hospitalaria y que
actualmente tiene cifras elevadas de incidencia.

Estas pueden surgir por medio presion ejercida por la fuerza de gravedad del cuerpo en una persona encamada o sentada, ya que esta presion no
es uniforme sobre toda la piel, sino que se concentra en zonas de apoyo con prominencias 0seas y tejidos subyacentes, el exceso de humedad o la
piel muy seca son factores de riesgo para el desarrollo de ulceras por presion.

En su gran mayoria, la aparicion de estas ulceras pueden ser prevenibles, pero podemos atribuir como factores desencadenantes la falta de
informacion del personal sobre el manejo y la adquisicion de la importancia de emplear dicho manejo.

Si bien es problema que involucra la concientizacion de le personal de salud para prevenir en la mayor manera posible la aparicion de la ulceras
con sencillos pasos que podemos adecuar al cuidado de nuestros pacientes, podemos hacer la diferencia aplicando las escala de valoracion de
Branden, ya que con esta podemos evaluar al paciente que puede presentar mayor riesgo de aparicion de una UP, la movilizacidn a nuestro
paciente cada 2 o 3 horas ayudara a disminuir la presidon en zonas con prominencias dseas, aunado a la creacidon de un plan que estimule |la
actividad y movimiento del paciente pues no solo reducira la presion si no también ayudara a evitar la contractura y atrofia muscular y que en cada
movilizacidn evitamos arrastres que produce friccion y cizallamiento
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