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RESUMEN

Objetivo: Identificar los cuidados de enfermeria para la prevencion de ulceras por presion
en adultos mayores internados en el area de cuidados intensivos. Métodos: Investigacion
cualitativa y documental mediante revision bibliografica de literatura cientifica publicada
entre 2018-2022, incluyendo libros, revistas, articulos cientificos y sitios web oficiales de
salud. Resultados: Se identificaron intervenciones clave como vigilancia de la piel,
manejo de presiones, cambio de posicion, cuidados del paciente encamado y manejo
nutricional. Los diagndsticos enfermeros principales incluyen riesgo de lesién, deterioro
de la integridad cutanea y riesgo de ulcera por presion. Conclusiones: Los cuidados de
enfermeria preventivos son fundamentales para mantener la integridad tisular, reducir la
mortalidad hospitalaria y mejorar la calidad de vida. La implementacion sistematica del
proceso de atencion de enfermeria disminuye significativamente la incidencia de ulceras
por presion en adultos mayores criticos.

Descriptores: Ulcera por presion; atencion de enfermeria; anciano. (Fuente: DeCS).

ABSTRACT

Objective: To identify nursing care for the prevention of pressure ulcers in older adults
hospitalized in the intensive care area. Methods: Qualitative and documentary research
through bibliographic review of scientific literature published between 2018-2022,
including books, journals, scientific articles and official health websites. Results: Key
interventions were identified such as skin surveillance, pressure management, position
changes, bedridden patient care and nutritional management. Main nursing diagnoses
include risk of injury, impaired skin integrity and risk of pressure ulcer. Conclusions:
Preventive nursing care is fundamental to maintain tissue integrity, reduce hospital
mortality and improve quality of life. Systematic implementation of the nursing care
process significantly decreases the incidence of pressure ulcers in critically ill older adults.

Descriptors: Pressure Ulcer; Nursing Care; Aged. (Source: DeCS).
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INTRODUCCION

Las ulceras por presién (UPP) constituyen una de las complicaciones mas frecuentes y
prevenibles en el ambito hospitalario, especialmente en adultos mayores internados en
unidades de cuidados intensivos. Estas lesiones, provocadas por friccibn mantenida en
zonas corporales especificas, resultan en dafo del tejido sano debido a la presién
sostenida entre prominencias dseas y superficies externas .

El proceso de envejecimiento predispone significativamente a la aparicion de UPP debido
a los cambios fisioldgicos asociados: disminucion de la elasticidad cutanea, reduccion del
tejido subcutaneo, alteraciones en la microcirculacion y deterioro de la capacidad
funcional. La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) enfatiza que los cuidados
de enfermeria en la prevencion de UPP requieren un enfoque multidisciplinario,
particularmente en sistemas de salud con recursos limitados como los de América Latina
2.

La prevalencia de UPP varia significativamente segun el contexto: del 3% al 50% en
unidades de cuidados intensivos, neurologia y medicina interna. Datos epidemioldgicos
internacionales muestran prevalencias del 23-29% en Canada, 6-15% en Australia, 8-
15% en Estados Unidos y 21-23% en paises europeos como Bélgica, Suiza e Inglaterra.
Esta variabilidad refleja diferencias en los sistemas de salud, protocolos de prevenciéon y
caracteristicas poblacionales 3.

El impacto econdmico de las UPP es considerable, incluyendo costos directos como
tiempo adicional de profesionales, insumos médicos, procedimientos especificos y
medicamentos, asi como costos indirectos relacionados con el aumento de la estancia
hospitalaria. Ademas, las UPP representan un indicador de calidad asistencial y pueden
tener implicaciones legales importantes “.

En el contexto de cuidados intensivos, los pacientes adultos mayores presentan multiples
factores de riesgo: inmovilidad prolongada, alteraciones del estado de conciencia,
inestabilidad hemodinamica, uso de dispositivos médicos, malnutricion y comorbilidades
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multiples. La prevencion efectiva requiere la implementacion sistematica de

intervenciones de enfermeria basadas en evidencia cientifica 5.

METODO
Se realiz6é una investigacion cualitativa y documental mediante revision bibliografica de
literatura cientifica publicada entre 2018-2022. La busqueda se efectud en bases de datos
especializadas vy sitios web oficiales de salud, priorizando estudios de mayor relevancia
cientifica.
Criterios de inclusién:

« Atrticulos cientificos revisados por pares

o Tesis de posgrado

e Libros especializados en el tema

o Guias de practica clinica

« Publicaciones entre 2018-2022

o Literatura en espafol e inglés

« Estudios relacionados con prevencion de UPP en adultos mayores
Criterios de exclusion:

o Tesis de pregrado

o Informacién periodistica

e Atrticulos no relacionados con cuidados de enfermeria

« Publicaciones anteriores a 2018 (excepto articulos de alto impacto)

« Fuentes no cientificas
La estrategia de busqueda incluy6 términos como "ulceras por presion”, "prevencion”,
"cuidados de enfermeria”, "adultos mayores", "cuidados intensivos" y sus equivalentes

en inglés. Se realiz6 andlisis documental y sintesis de la informacion mas relevante.
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RESULTADOS
Fisiopatologia y factores de riesgo
La piel, como o6rgano de proteccion mas extenso del cuerpo, esta compuesta por
epidermis (capa superficial avascular), dermis (vascularizada con foliculos pilosos y
glandulas sudoriparas) e hipodermis (tejido subcutaneo con adipocitos). Las UPP
resultan de la disminucion del aporte de oxigeno ante presion sostenida en prominencias
Oseas, ocasionando necrosis tisular en diferentes niveles ”.
Los mecanismos fisiopatoldgicos incluyen tres elementos principales: presion (fuerza
gravitacional que reduce aporte sanguineo), friccion (fuerza paralela a la piel por
rozamiento) y cizallamiento (combinaciéon de presion y friccibn que provoca desgarro
interno de tejidos). Los factores de riesgo se clasifican en intrinsecos (alteraciones
motoras, sensitivas, circulatorias, nutricionales y edad avanzada) y extrinsecos
(humedad, objetos extrarios, tratamientos farmacoldgicos) 8.
Clasificacion de ulceras por presion
Estadio 1: Piel integra con enrojecimiento que no palidece en zona delimitada,
frecuentemente en prominencias éseas.
Estadio 2: Pérdida parcial del espesor cutaneo a nivel dérmico, ulcera abierta superficial
rojiza sin tejidos necroticos.
Estadio 3: Pérdida total del espesor tisular con visualizacion de tejido subcutaneo, sin
exposicion 6sea, tendinosa o muscular.
Estadio 4: Pérdida total del espesor tisular con exposicidén ésea, tendinosa o muscular,
presencia de esfacelos y tunelizaciones ° 1.
Diagnodsticos de enfermeria
Basados en la taxonomia NANDA-I, los principales diagnésticos incluyen:

« Riesgo de lesion: Relacionado con alteracién sensorial, hipoxia tisular,

malnutricién y edad avanzada
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« Riesgo de deterioro de la integridad cutanea: Asociado a factores mecanicos,
hidratacion inadecuada y presion sobre prominencias 6seas

o Deterioro de la movilidad en cama: Vinculado a alteraciones cognitivas vy
neuromusculares

« Riesgo de ulcera por presion: Relacionado con multiples factores de riesgo
especificos .

Intervenciones de enfermeria (NIC)

¢ Vigilancia de la piel: Observacion sistematica de enrojecimiento, temperatura,
edema, sequedad y cambios en la integridad cutanea.

¢ Manejo de presiones: Aplicacion de protectores, uso de superficies especiales de
apoyo, mantenimiento de piel limpia y seca, aplicacion de acidos grasos
hiperoxigenados.

e Prevencion de ulceras por presion: Valoracion del riesgo, registro del estado
cutaneo, aplicacion de barreras protectoras, control de movilidad y aseguramiento
de nutricién adecuada.

e Cambio de posicion: Colocacién sistematica del paciente para promover
bienestar y prevenir complicaciones, evitando posiciones que aumenten el dolor.

e Cuidados del paciente encamado: Uso de colchones terapéuticos, alineacion
corporal adecuada, vigilancia cutanea continua.

e Manejo nutricional: Evaluacion del estado nutricional, identificacién de alergias,
establecimiento de requerimientos caldricos, ajuste dietético segun necesidades.

e Manejo de liquidos/electrélitos: Monitorizacidén de signos de deshidratacion,
control de peso, administracion de liquidos segun prescripcion 2.

Resultados esperados (NOC)

« Integridad tisular: Mantenimiento de estructura y funcién de piel y membranas

mucosas

o Posicion corporal autoiniciada: Capacidad de cambio independiente de posicién
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e Movilidad: Disponibilidad para movimiento en el entorno
o Estado nutricional: Ingesta y asimilacion adecuada de nutrientes

« Hidratacion: Equilibrio hidrico en compartimentos corporales 3.

DISCUSION

Los resultados obtenidos confirman que las UPP representan un problema de salud
publica prevenible en el 95% de los casos, con particular relevancia en adultos mayores
hospitalizados en cuidados intensivos. La implementacion sistematica del proceso de
atencion de enfermeria emerge como la estrategia mas efectiva para la prevencion,
coincidiendo con investigaciones que demuestran la importancia de protocolos
estandarizados 4.

El modelo de Virginia Henderson, centrado en las 14 necesidades basicas, proporciona
un marco tedrico solido para abordar la prevencion de UPP. Las necesidades mas
relevantes incluyen: mantener la integridad cutanea, moverse y mantener posturas
adecuadas, alimentacion e hidratacion apropiadas, y eliminacion corporal efectiva. Este
enfoque holistico permite una atencién integral que trasciende el cuidado local de la lesién
15_

La evidencia cientifica respalda que la prevencion de UPP requiere un enfoque
multifactorial que incluya valoracion sistematica del riesgo, intervenciones especificas
segun el nivel de riesgo identificado, educacion del personal y monitorizacién continua de
resultados. La calidad de los cuidados de enfermeria se refleja directamente en la
reduccion de la incidencia de UPP.

El déficit actual de profesionales de enfermeria en las instituciones hospitalarias
representa un desafio significativo para la implementacién efectiva de medidas
preventivas, requiriendo estrategias organizacionales que garanticen la continuidad y

calidad de los cuidados.
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CONCLUSIONES

La revision bibliografica permitié identificar los cuidados de enfermeria esenciales para la
prevencion de UPP en adultos mayores en cuidados intensivos. Los diagnosticos
enfermeros prioritarios incluyen riesgo de lesion, deterioro de la integridad cutanea,
alteraciones de la movilidad y riesgo especifico de UPP.

Las intervenciones de enfermeria mas efectivas comprenden vigilancia cutanea
sistematica, manejo adecuado de presiones, cambios posicionales programados,
cuidados integrales del paciente encamado y manejo nutricional e hidrico optimizado.
Estas intervenciones, cuando se implementan de manera sistematica, logran mantener
la integridad tisular, posicion corporal adecuada, movilidad apropiada y estado nutricional
optimo.

La enfermeria desempefia un papel fundamental en la prevencién de UPP, contribuyendo
significativamente a la reduccién de la mortalidad hospitalaria y mejorando la calidad de
vida de pacientes y familias. Es esencial fortalecer el talento humano en enfermeria y
promover la actualizacion continua de conocimientos preventivos para garantizar la

excelencia en la atencion.
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