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Resumen

El cuidado de pacientes en postoperatorio es un aspecto de preocupacion dentro de los sistemas de
salud, debido a que existen una serie de factores que influyen en este proceso, siendo una de las
consecuencias el aparecimiento de Ulceras por presion, que afectan la calidad de vida de los pacientes.
Establecer cuidados tanto preventivos como un tratamiento para dar los cuidados correspondientes y
controlar el desarrollo y evolucion de las ulceras por presion. Por medio de una investigacion de tipo
cualitativa con cardacter descriptivo y analitico, usando un estudio de caso que obedece a la
metodologia sistematica en el proceso del enfermero, que responde a las etapas de valoracion,
diagndstico, planificacion, ejecucion y evaluacion, enfocandose en un paciente en el area de post
cirugia de reemplazo de cadera, realizando una recoleccion de datos con el uso de instrumentos como
la observacion, indagacion fisica y la investigacion de la ficha de historia clinica, usando como
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instrumento de medicién la escala de Braden, que se enfoca en la predisposiciéon del paciente a
desarrollar ulceras, por medio de una escala negativa en la cual un margen de 10 o menos representa
una muy alta propensién. Se identificé que la paciente muestra una tendencia baja a desarrollar tlceras
por presién identificando como aspecto central en el cuidado del paciente el control continuo en el
desarrollo de areas enrojecidas en aquellas partes sujetas a presiones internas y externas. Se
considera que siempre la mejor medida de atencién es la prevencién debido a que un control continuo
y la aplicacién de medidas anteriores al aparecimiento de las lesiones permiten controlar el cuidado
del paciente y permitir una pronta recuperacion libre de complicaciones.

Palabras clave: Ulcera, prevencion, presion, intrinsecos, extrinsecos

Abstract

The care of postoperative patients is an aspect of concern within health systems, because there are a
series of factors that influence this process, one of the consequences being the appearance of pressure
ulcers, which affect the quality of life of patients. Establish both preventive care and treatment to
provide the corresponding care and control the development and evolution of pressure ulcers. Through
qualitative research with a descriptive and analytical nature, using a case study that obeys the
systematic methodology in the nursing process, which responds to the stages of assessment,
diagnosis, planning, execution and evaluation, focusing in a patient in the post-hip replacement surgery
area, collecting data with the use of instruments such as observation, physical inquiry and investigation
of the medical history sheet, using the Braden scale as a measuring instrument, which focuses on the
patient's predisposition to develop ulcers, through a negative scale in which a margin of 10 or less
represents a very high propensity. It was identified that the patient shows a low tendency to develop
pressure ulcers, identifying continuous control of the development of reddened areas in those parts
subject to internal and external pressure as a central aspect in patient care. It is considered that the
best care measure is always prevention because continuous control and the application of measures
prior to the appearance of injuries allow controlling the patient's care and allowing a prompt recovery
free of complications.
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INTRODUCCION

Las ulceras por presidon se han convertido en una preocupacion a nivel mundial en el area de salud,
debido a que presentan un deterioro en la calidad de vida de los pacientes, y considerando las
complicaciones que se presentan tras los post operatorios, generan una complicacién en el periodo de
recuperacién del paciente (Chaparro, 2021), haciendo preciso el desarrollo y aplicacion de medidas
preventivas que permitan reducir considerablemente el impacto que pueden llegar a generar estas
lesiones en los pacientes (Blanco, Lépez, & Quesada, 2018).

Siendo preciso considerar el origen de estas lesiones, asi como su alcance, debido a que pueden tener
su origen por el contacto del paciente con la superficie de apoyo y las dreas que reciben la presion
interna del cuerpo donde sobresalen superficies éseas, también se pueden generar por una fuerza de
friccion que se produce debido a arrastres o movimientos que provocan roces mientras el paciente se
encuentra sentado o en cama y tiene un roce con las sdbanas o superficies rugosas, finalmente, se
puede presentar al darse movimientos de cizalla los cuales combinan tanto la presién como la friccién.

Debiendo tener en cuenta que ciertos factores externos pueden llegar a complicar el tratamiento de
estas lesiones debido a que comprometen el area de la herida y agravan la lesion, uno de estos factores
es la humedad, por ello es preciso que dentro de los mecanismos de tratamientos se considere
aquellos preventivos que permiten evitar el surgimiento de estos factores, como el cambio continuo de
la ropa de cama y la limpieza diaria de los pacientes.

Dentro del tratamiento de los pacientes que presentan Ulceras por presion se considera preciso evaluar
todas aquellas zonas expuestas a desarrollar estas lesiones, asi como el considerar el tratamiento y
control adecuado de las partes que ya muestran surgimiento o presencia de uUlceras por presion, debido
a que esto permite evitar que se agrave la situacién del paciente, considerando que de acuerdo a la
posicidn en que el paciente se encuentra ciertos puntos del cuerpo se vuelven mas propensos a
mostrar el aparecimiento de estas lesiones.

Ulceras por presién (UPP)

Las ulceras por presion se definen como lesiones que tienen su origen isquémico centrado en la piel y
los tejidos subyacentes, esencialmente por encima de una prominencia 6sea, debido a la presién o una
presién que se combina con fuerzas de cizalla, también se presentan como respuesta a una presién
externa proveniente de materiales distintos o dispositivos sanitarios (Hoyos & Mirez, 2018).

De acuerdo con la National Pressure Ulcer Advisary Panel Pressure (2018), este tipo de lesiones se
atribuyen a lesiones por presion que tiene su origen en una prominencia dsea, bajo un aparato médico,
clasificando a estas lesiones de acuerdo con un sistema de estadificacidén que se encarga de realizar
una descripcion del grado en que el tejido se ha perdido y el aspecto fisico de la lesidn, que llega a tener
su origen debido a humedad, presién o cizallamiento, en base a los estudios de (Karité, 1975) y
(Asociacion Internacional de Terapeutas Enterostomales, 1988).

Epidemiologia

La calidad de vida de los pacientes es un tema central dentro de los tratamientos médicos, razén por
la cual las instituciones de atencién a la salud hacen énfasis en la necesidad de una tensién segura
que permita cumplir con estandares de calidad, obligando a los directivos a considerar estrategias que
permitan prevenir de forma efectiva y con bases cientificas el desarrollo de ulceras por presidn que se
originan en la atencién a pacientes en la etapa de post cirugia.

LATAM Revista Latinoamericana de Ciencias Sociales y Humanidades, Asunciéon, Paraguay.

ISSN en linea: 2789-3855, diciembre, 2023, Volumen 1V, Nimero 6 p 100.




Redilat REVISTA LATINOAMERICANA DE CIENCIAS SOCIALES Y HUMANIDADES

Red de Investigadores
Latinoamericanos

Llegando a tener un alto impacto en el sector de la salud con una prevalencia mundial de entre el 5 al
12%, debido a que no se limitan a un determinado sector de la poblacion, ni se concentran Unicamente
en un determinado grupo socioecondémico llegando a ser un problema dentro de la salud publica
(Huaman, 2019), que presenta un alcance mundial debido a las consecuencias socioecondémicas y
personales que se desagregan de esta condicion (Becerra & Tapia, 2019).

Dentro de los sistemas de salud en América Latina, se encuentra que dentro de los cinco efectos
adversos que aparecen con mayor frecuencia durante el periodo de hospitalizacién las ulceras por
presion se generan el 8.92% de las veces, en pacientes que se encuentran en hospitalizacién por un
periodo de tiempo mayor (Organizacién Mundial de la Salud; Organizaciéon Panamericana de la Salud,
Ministerio de Sanidad y Politica Social de Espafia, 2017).

Dentro del sistema de salud ecuatoriano las ulceras se han convertido en un problema comun para la
practica de las enfermeras, llegando a ser un aspecto prioritario dentro de la atencién médica para la
prevencion de lesiones que tienen su origen en la tension de la piel debido a la permanencia en la
misma posicién por un periodo de tiempo extenso, siendo un problema dentro de la salud asistencial
relacionado con la calidad de vida del paciente y la salud (Rodriguez & Chimbo, 2022).

Causas que derivan al desarrollo de ulceras por presion

Debido a que la UPP se produce como consecuencia de la accion de una fuerza perpendicular a la piel
que tiene su origen en la comprension entre dos planos uno externo ajeno al paciente y otro que
proviene de una prominencia 6sea, también, se generan debido a una fuerza de cizalla, que se genera
con el desplazamiento del paciente cuando sus tejidos externos se mantienen adheridos a una
superficie, sin embargo, los tejidos profundos muestran un movimiento deslizante, a este tipo de fuerza
se puede asociar con factores externos como humedad o friccién en tal caso se habla de lesiones
combinadas (Chaparro, 2021).

Factores de riesgo

De acuerdo con la Guia de Actuacién de Blanco, Lépez, & Quesada (2018), con la aparicién de Ulceras
por presion aparecen factores como la presién y la cizalla, que pueden darse de forma individual o
combinada, los cuales que al combinarse con componentes que modifican su resistencia predisponen
al paciente a complicaciones, factores intrinsecos como la edad, medicacién, trastornos respiratorios,
vasculares periféricos, cardiovasculares, complicaciones cognitivas, pérdida motora, contracturas,
incontinencia y alteraciones en la nutricion. Dentro de los factores extrinsecos se considera la
humedad, la sujecién mecanica, inestabilidad hemodinamica, dispositivos sanitarios, el entorno social,
preparacién deficiente del cuidador, SEMP inadecuada, habitos téxicos (Montero, Pichardo, & Llovet,
2018).

Cuidados de enfermeria en pacientes con UPP post cirugia

Con la aparicion de UPP, el tratamiento se orienta a buscar la cicatrizacion de la lesion, en un periodo
de tiempo corto, que permita reducir el desarrollo de complicaciones, siento lo fundamente el
establecimiento de la etiologia para conocer qué medidas son apropiadas en el tratamiento, buscando
como objetivo la eliminacion de lo que origina la lesién o en todo caso su minimizacion, recordando
que una UPP no desaparece mientras no le elimine aquello que origina presion en la zona (Blanco,
Lopez, & Quesada, 2018).

En el siguiente articulo de investigacion se tiene como objetivo establecer cuidados tanto preventivos
como un tratamiento para dar los cuidados correspondientes y controlar el desarrollo y evolucién de
las ulceras por presion.
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METODOLOGIA

El presente estudio se enfoca en una investigacion de tipo cualitativa, que contiene un componente
descriptivo y el analisis de la informacion recabada, haciendo uso de un estudio de caso bajo la
metodologia de un proceso de atencién de enfermeria, con lo cual se espera responder a las 5 etapas
siguiendo un orden sistematico, el cual consiste en partir de la valoracion del paciente, estructurar un
diagnéstico, realizar la planificacién del tratamiento, ejecutar las medidas establecidas para tratar las
lesiones y realizar evaluaciones periodicas en los pacientes que han desarrollado ulceras por presion
en la etapa del postoperatorio (Blanco, Lépez, & Quesada, 2018).

Poblacion y muestra

Se hatomado un paciente post — operatorio que presenta ulceras por presién en el Hospital de Docente
de Calderén en la provincia de Pichincha, tomando una muestra censal que corresponde a una
investigacion de tipo de estudio de caso.

Recoleccion de datos

Para la recoleccion de la informacién datos se recurrié a técnicas como la exploracion fisica del
paciente, la observacion, y el desarrollo de una revision de la ficha histérica del paciente.

Instrumento

Dentro de la fase de valoracién de pacientes con ulceras por presién, se ha tomado como un
instrumento de valoracién la escala de Braden, que se utiliza para realizar una valoraciéon adecuada en
el riesgo de Ulceras por presién y permitir tomar las medidas pertinentes para desarrollar un
tratamiento adecuado. Dentro de esta escala considera que una valoracién entre 23 a 20 puntos se
considera riesgo bajo, con una valoracion entre 19 a 16 puntos se considera un riesgo medio, una
puntuacion de 15 a 11 puntos se considera de alto riesgo y finalmente una puntuacién de 10 a 6 puntos
se considera de muy alto riesgo (Arbones, 2018).

Procesamiento y analisis

Los datos se analizaran con el programa Excel y plataforma estadistica SPSS, versién 26, que es un
software que se utiliza para generar tablas y graficos descriptivos.

Aspectos éticos

Esta investigacion tomara en cuenta aspectos éticos mencionados en el acuerdo de Helsinki, como el
respeto, dado que no existira discriminacion de raza, color, sexo ni etnia de los encuestados para la
obtencion de la informacién, ademds, se guardara absoluta privacidad y confidencialidad de las
personas que participen y finalmente se aplicara la autonomia, debido que cada persona tiene el
derecho de participar o no participar en la investigacion.

Asi mismo, se presentara el consentimiento informado en el cual se dara a conocer la informacidn del
tema de investigacién y en caso de no querer continuar con la encuesta se podra retirar sin ningun
problema.
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RESULTADOS

Paciente de sexo femenino de 78 afios, que tiene como diagnostico medico Ulcera con 2 dias de
hospitalizacion, el motivo de ingreso fue considerado como paciente adulto mayor post quirdrgico con
reemplazo de cadera

Valoracién segun patrones funcionales
Sensibilidad: Capacidad para reaccionar y responder con quejas a la presiéon

Sin restricciones; paciente adulto mayor, que muestra respuesta al dolor, expresa de forma oral la
presencia de dolor y no muestra interferencia en las sensaciones de dolor, tras 2 dias de postoperatorio
de reemplazo de cadera por caida.

Humedad: Medida en que la piel esta expuesta a la humedad

Debido a las condiciones climaticas, el paciente muestra exceso de sudoracion, por cuanto la piel se
encuentra himeda en ciertas zonas, siendo preciso realizar el lavado diario para mantener aseado a la
paciente.

Actividad: Medida de la actividad fisica

Sentado: la paciente requiere de ayuda de terceros para su movilidad, muestra incapacidad de cargar
su propio peso y requiere de silla de ruedas para sentarse y su traslado.

Movilidad — Capacidad para cambiar de posicion y mantenerse
Movilidad restringida; puede hacer cambios ligeros de posicion del cuerpo y extremidades.
Nutricién — Habitos nutricionales

Nutricién buena; la paciente consume lo que se le ofrece, ingiere 4 raciones de proteina por su propia
cuenta, no requiere suplementos de dieta, sin embargo, mantiene una dieta restringida en azdcares y
grasas debido a que presenta diabetes mellitus tipo 2.

Friccién — La friccion y cizalla

Problema potencial; muestra un movimiento reducido, requiere ayuda, se logra levantar poco sobre las
sadbanas y debe pasar un periodo largo de tiempo en posicion de espera.

Diagnésticos de Enfermeria

Se procedio a realizar una revision detenida de la zona, para establecer la presencia de la Ulcera por
presion y establecer en qué etapa se encuentra la herida, tomando en cuenta que las ubicaciones mas
frecuentes para Ulceras por presiéon corresponden a las zonas de apoyo con prominencias éseas,
aquellas zonas del cuerpo que soportan presién, mismas que varian de acuerdo a la posicién que toma
el paciente.

Decubito supino, afecta a la zona del occipucio, oméplatos, codos, coxis, talones y hueso sacro,
aquellas zonas con una presién alta.

Decubito lateral, se ven afectadas las rodillas, la parte interna de las crestas iliacas, orejas, hombros,
costillas, trocanteres y maléolos.
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Decubito prono, afecta a las crestas iliacas, nariz, orejas, pémulos, mamas, genitales masculinos,
rodillas y pies.

Sedestacion: afecta el isquion, omoplatos, coxis, trocanteres, talones y dedos de los pies.

Dispositivos médicos, se pueden presentar Ulceras por presion, debido a la presiéon sobre la piel de
dispositivos de diagnostico o tratamiento.

En el presente caso se ha presentado una presion ejercida debido a que el paciente se mantuvo en una
posicién de decubito supino, lo cual provocé el aparecimiento de Ulceras en la zona del oméplato y el
talén (Blanco, Lopez, & Quesada, 2018).

Planificacién
Primer diagnéstico

Dolor agudo R/C Agente extrinseco EVA 5/10 M/P expresién facial de dolor busca posiciones que
eviten el dolor.

Objetivos

NOC: Nivel de malestar

Indicadores

Expresa malestar persistente en zonas especificas
Muestra enrojecimiento de la zona de malestar
Intervenciones

NOC: Control del malestar

Actividades

Uso de cremas para humectar la zona y proteger la piel, cambio de ropa de cama con frecuencia y
poner atencion a cintas, botones o arrugas en la ropa de cama que puedan causar irritaciones en la
piel.

Ayudar al paciente a cambiar de posicion y evitar el continuo rozamiento de las zonas expuestas.

Revisar a diario la piel de las zonas donde se genera la presién ésea, para evaluar evidencia de ulceras
por presion.

Segundo diagndstico

Riesgo de infeccion del sitio del malestar R/C Diabetes mellitus e hipertension.
Objetivos

NOC: Curacion de herida

Indicadores

Dolor referido
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Expresa dolor con el rostro
Intervenciones

NOC: Cuidado de la herida
Actividades

Localizar espacios en la superficie de apoyo que puedan generar friccion o rozamiento en la piel y
ocasionar pérdida parcial de epidermis, muestra abrasién y aparecimiento de ampolla.

Limpieza con suero fisiolégico en la zona de la Ulcera, aplicacidn de apédsitos que excedan el borde de
la lesién por 3 centimetros, manteniendo la zona del tejido perilesional secay el lecho de la llcera con
humedad.

Si se presenta flictena; se debe perforar con seda y continuar con el procedimiento, evaluando la
cantidad de exudado al aplicar los apdsitos.

Tercer diagnoéstico

Disconfort, R/C sintomas relacionados con el aparecimiento de ulceras por presion M/P enrojecimiento
de la zona del oméplato y la parte interna de la rodilla, inflamacién de la zona.

Objetivos

NOC: Control de herida
Indicadores

Cicatrizacion

Expresa menor malestar
Intervenciones

NOC: Cuidado de la herida
Actividades

Continuar con la revisién de las zonas expuestas a presién 6sea y externa, control de la humedad del
cuerpo del paciente con bafios diarios y cambio de la ropa de cama, control de las ulceras presentes 'y
proceso de cicatrizacién para evitar aparecimiento de infeccién. Cambio de apdsitos maximo cada
siete dias.

Evaluacién

Primer diagnéstico: Puntuacién inicial: 2 — Puntuacién final: 3

Segundo diagndstico: Puntuacion inicial: 2 — Puntuacién inicial: 3 — Puntuacion final: 4
Tercer diagndstico: Puntuacién inicial: 3 — Puntuacion final: 4

Después de realizar el presente estudio se identificaron 6 patrones que permiten establecer Ila
tendencia al desarrollo de ulceras por presién debido a la condicién del paciente y su falta de movilidad,
asi como factores intrinsecos y extrinsecos que promueven el surgimiento de irritaciones en la piel que
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pueden llegar a resultar en el desarrollo de UPP, mostrando que una vez aplicadas tanto las medidas
de control como las preventivas, el ciclo de las UPP se acorté y se permitié una mejora en las
puntuaciones obtenidas a indicando una mejora en el paciente.

DISCUSION
Factores extrinsecos

Es importante notar que existen ciertos factores no relacionados directamente con la cirugia del
paciente, que llegan a complicar la capacidad de recuperacién y exponen al paciente al desarrollo de
UPP, siendo uno de ellos los cuidados nutricionales, debido a que el estado nutricional del paciente se
relaciona de forma directa con el desarrollo de ulceras por presion, y su capacidad de cicatrizacion,
siendo uno de los requerimientos bdsicos para una pronta mejoria y la disminucién en la propension al
desarrollo de Ulceras, siendo preciso que se evalle la nutricién del paciente tras las primeras 24 a 48
horas después del contacto, manteniendo una evaluacion continua (Lospitao-Gomez, Sebastian-Viana,
Gonzalez-Ruiz, & Alvarez-Rodriguez, 2018).

Se debe tener en cuenta que en pacientes que presenten un nivel de riesgo alto o moderado en la escala
de Braden este control nutricional debe ser mas rigurosos si muestran en el item de nutricién un
margen de probablemente inadecuado o muy pobre o si la propension a desarrollar ulceras por presién
se encuentra establecida. Este analisis puede combinarse con estudios sobre el IMC para una
valoracién antropométrica o valoraciones de riesgo de desnutricién (Breve, Vargas, Linares, & Blanque,
2019).

Valoracion y cuidado de la piel

Debido a que los Ulceras por presion aparecen a nivel de la dermis y epidermis, es necesario realizar
valoraciones de la piel, que permitan inspeccionar el surgimiento de sefales de alarma, facilitando
establecer medidas de prevencion y control, debiendo tener en cuenta el aparecimiento de eritema,
palidez si se ejerce presiéon, edema, deterioro de la piel, calor localizado o induracion, realizando
inspecciones cerca de dispositivos de diagnoéstico o de terapia una o dos veces por dia en bisqueda
de sefiales relacionadas con presion en los tejidos (Rodriguez-Nufez C, Garcia-Corres, Martin, & R.,
2019).

Haciendo preciso el garantizar que el espacio destinado para el reposo del paciente resulte estar limpio
continuamente y se mantenga libre de superficies que provoquen rozamientos y comprometan la piel,
dado que estos rozamientos, presiones y cizalladuras, desencadenan el aparecimiento de areas
enrojecidas que pueden terminar convirtiéndose en Ulceras por presién (Chai, Sadou, Worsley, & Bader,
2018).

A pesar de contar con mecanismos de prevencién, no es posible evitar su aparecimiento en ciertos
casos, debido a que la comorbilidad del paciente puede llevar a que el control del surgimiento de
Ulceras por presién supere las medidas preventivas, sin embargo, incluso en estas situaciones es
preciso mantener los protocolos de cuidado del paciente (Lépez, Jiménez, Fernandez, & Martin, 2019).

CONCLUSION

El aparecimiento de lesiones cutdneas asociadas a la presion se genera debido a las condiciones bajo
las cuales los pacientes en post cirugia ejercen una fuerza continua o un rozamiento excesivo que llega
a alterar el equilibrio en la piel, ocasionando el surgimiento de lesiones a nivel de la dermis y la
epidermis, por lo cual es preciso mantener un control continuo de los pacientes y buscar sefales que
permitan prevenir el desarrollo de las ulceras.
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Considerando que estas lesiones no se generan Unicamente por la presién o cizalla de las zonas 6seas
expuestas y las superficies con las que se roza el cuerpo del paciente, sino que pueden ser una
respuesta al uso de dispositivos de diagndstico o para el tratamiento del paciente que llegan a generar
un exceso de presion en el tejido y provocan el aparecimiento de estas lesiones.

De acuerdo con la escala de Braden se reconocen seis subescalas que pueden permitir conocer la
propension al surgimiento de UPP en pacientes, evaluando tanto la exposicién directa a la presién
como la tolerancia de la piel a dicha presion, siendo esta una escala negativa, que se enfoca en ver el
grado de riesgo en el paciente a presentar lesiones por presion, siendo aquellos que muestran un
margen superior a 23 puntos quienes tienen una menor propensién y quienes tienen una puntuacion
de 6 aquellos con un alto margen de riesgo de desarrollar Ulceras por presioén, en donde la calidad de
la atencién en el punto de salud es clave para mostrar mejoras en el paciente, de acuerdo a lo cual es
necesario evaluar la condicion del paciente al menos cada 2 dias, y en estados criticos es necesario
que las evaluaciones se realicen a diario, permitiendo mejorar la calidad de vida y atencién del paciente
mientras se encuentra limitado en el tiempo de post cirugia.
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