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Es una necrosis de la piel y el tejido subcutáneo de una zona sometida a presión entre dos planos duros, los huesos del paciente y el soporte (cama o silla), que provoca una disminución del aporte de oxígeno y nutrientes a esa zona, por el aplastamiento de los vasos sanguíneos que se produce.
UPP
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Daño endotelial  a nivel del micro-circulación 
Oclusión vascular por presión extrema 
92% 
 De las ulceras por presión, son prevenibles con cuidados específicos de enfermería. 
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En su formación participan 4 tipos de fuerzas
En su desarrollo se conjugan 2 mecanismos:
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· Edad
· Enfermedad de base nutricional
· Aporte de oxigeno
· [bookmark: _GoBack]Enfermedad concomitante
· Percepción sensorial


EXTRINSECOS
· Movilización 
· Superficie de apoyo 
· Estancia hospitalaria 
· Difusión de medidas preventivas 

Factores predisponentes 
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Frecuencia de acuerdo a su localización 
· Sacro            30%
· Cóccix           28%
· Trocánteres  17%
· Talones          12%
· Otros             13% 

El sistema más utilizado procede del National Pressure Injury Advisory Panel (NPIAP), que clasifica a las lesiones por presión en cuatro estadios (1 a 4) de acuerdo con la extensión del daño a los tejidos blandos.
Sistemas de clasificación 

[image: Infografías de Salud | Noticias en Salud][image: C:\Users\efl20\AppData\Local\Packages\5319275A.WhatsAppDesktop_cv1g1gvanyjgm\TempState\97108695BD93B6BE52FA0334874C8722\Imagen de WhatsApp 2024-06-19 a las 15.06.58_1691d2eb.jpg]Se manifiestan con piel sana que presenta un eritema que no palidece a la presión, y suelen aparecer sobre una prominencia ósea. Los cambios en el color pueden no ser visibles en las personas con piel oscura.
ESTADIO 1
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Es superficial, con una base de color rosado a rojizo. No hay tejido necrótico en la base. La etapa 2 también incluye ampollas intactas o parcialmente rotas secundarias a la presión.
Se caracterizan por pérdida de piel de espesor parcial con pérdida de la epidermis (erosión o ampolla) con ulceración real o sin esta (defecto debajo de la epidermis); el tejido subcutáneo no está expuesto.
ESTADIO 2
La lesión también puede ser más caliente, más fría, más firme o más blanda, o más dolorosa que el tejido adyacente o contralateral.
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Se manifiestan con pérdida de piel de espesor total con destrucción extensa, necrosis tisular y daño al músculo subyacente, el tendón, el hueso u otras estructuras de soporte expuestas.
Se manifiestan con pérdida de piel de espesor total con daño del tejido subcutáneo que se extiende hasta (pero sin incluir) la fascia subyacente. Las úlceras son crateriformes sin exposición del músculo o el hueso subyacente.
ESTADIO 4
ESTADIO 3
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· absceso,
· bursitis infecciosa,
· artritis infecciosa, 
· fascitis necrosante.
Complicaciones 
Las infecciones son las complicaciones más frecuentes de las lesiones por presión incluyen:
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https://www.msdmanuals.com/es-mx/professional/trastornos-dermatol%C3%B3gicos/lesi%C3%B3n-por-presi%C3%B3n/lesiones-por-presi%C3%B3n#Diagn%C3%B3stico_v8381650_es 
· Disminución de la presión
· Cuidados directos de la herida
· Manejo del dolor
· Control de la infección
· Evaluación de las necesidades nutricionales
· Tratamiento adyuvante o cirugía
Tratamiento 
Diagnostico 
· se basa en la evaluación clínica
· generalmente se identifica por su apariencia característica y por su ubicación sobre una prominencia ósea.
· Evaluación nutricional
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ESTADIO |

Piel enrojecida, puede estar caliente
al tacto y sentirse mas firme
0 mas suave que la piel circundante.

ESTADIO 11l

La lesién se extiende hasta la dermis y
comienza en la etapa subcutanea. En esta

estapa, la lesion formara un pequeno crater.

ESTADIO Il
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La piel se abre y expone la epidermis o dermis.
La lesion sera superficial y a menudo se
asemejan a una abrasién o ampolla reventada.

ESTADIO IV
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La capa subcutaneay la fascia
subyacente se rompen, exponiendo
el misculoy el hueso.




image8.png
-

From Lancet 2003; 361: 1545—51 paper on diabetic foot ulcer





image9.jpeg




image1.png
EUDS

Mi Universidad




image2.jpeg




image3.jpeg




image4.jpeg
.




image5.jpeg
Stages of Pressure Sores
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