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Nombre del tema: Escalas 

Parcial: Primero 

Nombre de la Materia: Práctica clínica de enfermería 

Nombre del profesor: Mariano walberto Balcázar Velazco  
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Cuatrimestre: Sexto cuatrimestre 
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Los 3 primeros subíndices miden factores relacionados 

con la exploración a la presión intensa y prolongada 

(Percepción sensorial, exploración a la humedad, 

actividad), mientras que los otros 3 (Movilidad nutrición 

ficción cizallamiento) están en relación con la tolerancia 

de los tejidos a la misma 

Una vez valorados todos los ítems obtendremos una 

puntuación mínima de 6 puntos y un máximo de 23 (ya 

que el ítem de fricción y cizallamiento solo puntúa de 1 

a 3) por lo tanto, una puntuación inferior a 12 puntos 

será considerada como de alto riesgo de aparición de 

UPP. 

 Entre 13 _ 14 puntos el riesgo será moderado, tendrá un 

riesgo bajo aquellos que obtenga una puntuación entre 

15_ 18 puntos, aunque se tendrá en cuenta la edad de la 

persona que estemos valorado 

 

 

Función  

I 

  

ESCALA DE BRADEN 
CONCEPTO 
La escala de Braden es una tabla que aporta 

suficiente valor para determinar qué tanto riesgo hay 

de padecer úlcera por presión o UPP.  

La probabilidad es diferente en cada persona, en 

función a diferentes factores de riesgo que la tabla 

recopila. 

CARACTERISTICAS 

Evalúa el riesgo de desarrollar úlceras por presión en 

base a la sensibilidad y humedad de la piel, la fricción 

del cuerpo con las sábanas, la movilidad, actividad y 

nutrición del paciente. 
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Función  

 

 

  

ESCALA DE EMINA 
CONCEPTO 

CARACTERISTICAS 

Es una escala elaborada y validada por el grupo de 

enfermería del Instituto Catalán de la Salud para el 

seguimiento de las UPP. 

 Contempla cinco factores de riesgo: estado mental, 

movilidad, incontinencia, nutrición y actividad, puntuados de 

0 a 3 cada uno de ellos. Con la primera letra de cada factor 

se le ha dado nombre a la escala (EMINA). 

 

 

indican el nivel de riesgo de UPP según 

los valores obtenidos 

Para cada uno de estos 5 aspectos, se establece una 

puntuación que va de uno a 4 puntos (El más alto es mejor) 

Y finalmente se suman las puntuaciones, así la puntuación 

puede ir de 5 (la peor puntuación) a 20 (la mejor) Partir de 

esa puntuación se establece niveles de riesgo de padecer 

úlceras por presión en el paciente:  

De 5 a 9 puntos, de riesgo muy alto 

De 10 a 12, riesgo alto 

De 13 a 14, riesgo medio 

Más de 14 puntos riesgo mínimo o nulo 
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Función  

 

 

 

 

ESCALA DE NORTON 

CONCEPTO 

CARACTERISTICAS 

Según el Departamento de Salud y Servicios Humanos de 

Estados Unidos, la Escala de Norton se desarrolló en la 

década de 1960 y se utiliza para evaluar el riesgo de que 

un paciente desarrolle úlceras por presión.  

Su principal objetivo es prevenir la aparición de este tipo 

de úlceras. 

La escala de Norton-MI mide el riesgo de desarrollar UPP.  

La puntuación que se puede obtener oscila entre 5 

(máximo riesgo) y 20 (mínimo riesgo), y adquiere valores 

de: Alto riesgo, entre 5 y 11 puntos. Riesgo evidente, 

entre 12 y 14 puntos. 

 

La escala de Norton puede ser utilizada por profesionales de 

la medicina y de la enfermería, pero es sencilla y pueden 

utilizarla Cuidadores no profesionales en el domicilio para 

evaluar el riesgo y comunicar su resultado al profesional a 

cargo del paciente  

Para evitar la aparición de UPPS En pacientes con 

inmovilidad y otros factores predisponentes es necesario 

atender el buen cuidado de la piel controlar la humedad de 

la zona, evitar la presión prolongada sobre la misma zona, 

alimentar bien e hidratar correctamente al paciente. 
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