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1 JORNADA DE PREVENCIO D’ULCERES PER PRESSIO A LES ILLES BALEARS.
Hospital Son Llatzer. Palma, 8 d’octubre de 2009

“Evidencia Cientifica”

» Pocos términos como este han calado
tanto y tan pronto entre los profesionales,
los ciudadanos y los gestores sanitarios

« Aparece en el momento justo en el lugar
apropiado.
“Don de la oportunidad”
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FUERZA DE LA EVIDENCIA

@ El Paciente (como ciudadano) desea que
las intervenciones o cuidados que se les
apliquen o realicen estén avalados por la
mejores investigaciones.
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El problema es que...

20/09/2009

En general,
Las revisiones sistematicas llevadas a cabo en el
campo de las heridas crénicas concluyen que:

Hay poca evidencia
Estudios pobres metodolégicamente
Se necesita generar mas estudios
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Pero ¢ qué es evidencia?

e Evidence: “Fundamento para una opinién,
testimonio o hechos que tienden a aprobar
o desaprobar una conclusion”.

» Evidencia: “Certeza clara, manifiesta y tan
perceptible, que nadie puede
racionalmente dudar de ella”.

* Prueba: “Razoén, argumento, instrumento u
otro medio con que se pretende mostrar y
hacer patente la verdad o falsedad de
algo”.
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Pero ¢ qué es evidencia?

|EVIDENCE = PRUEBA
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¢(CUAL ES LA MEJOR EVIDENCIA?
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DISENO ADECUADO
& ™
VALIDA RELEVANTE

(Proxima a la verdad) (Util y aplicable)

A CADA PREGUNTA SU DISENO DE INVESTIGACION
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¢Niveles de evidencia?

Tabla 6. Niveles de evidencia (CEBM)

Nivel de Tipo de estudio
evidencia
1a Revision sistematica de ensayos dinicos aleaforizades, con homogeneidad.
ib Ensayo clinico i con intervalo de confi estrecho.
1c Practica clinica ("todos o ninguna’) ()

2a Revision sistematica de estudios de cohortes, con homogeneidad.
b Estudio de cohortes o ensayo clinico aleatorizado de baja calidad (**)

2 “Outcomes research” ("), estudios ecoldgicos.

3a Revision sistematica de estudios caso-conirol, con homogeneidad.

3b Estudio caso-control.

4 Serie de casos o estudios de cohortes y caso-control de baja calidad ()

5 Opinidn de expertos sin valoracion critica explicita, o basados en |a fisiologia, “bench

regearch’ o “first er.lm&'e@' ()

éNiveles de evidencia?

Cuadro |. Niveles de creencia.

a) Clase 0: Cosas en que creo

b) Clase Oa: Cosas en que creo a pesar de los datos disponibles

¢) Clase 1: Estudios clinicos aleatorios controlados que
concuerdan con lo que creo

d) Clase 2: Otros datos prospectivos coleccionados que no
concuerdan con lo que creo

e) Clase 3: Opinién de un experto

f) Clase 4: Estudios clinicos aleatorios controlados que no
concuerdan con lo que creo

g) Clase 5: Qué es lo que tl crees gue yo no creo




Ahora mismo...

» Debate académico y cientifico sobre el
papel que juegan los ECA en heridas:

)
— Dificultades
— Tipos de pacientes o~
—Etc....

Gottrup 2008, Cutting K 2008, Wolcott R 2008, Grocott P 2009, Vowden P 2009
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Grados de evidencia que
soportan las recomendaciones

Es muy poco p le que nuevos i bien la confianza que tenemos
en el resultado estimado.

DA Es probable que nuevos estudios tengan un impacto en la
y puedan medificar el resultado,

Es muy probable o dios tengan un impacto imp en fi
que tenemos y puedan modificar el resultado.

MUY BAJA El resultado no ha sido demostrado

F SISTEMA GRADE.
cer” '
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K>
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—
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PREVENCION DE UPP

* La mayoria son evitables (Un 95%) eantions

e Por lo que es importante disponer de
estrategias de educacion y prevencion.

 Estas, deberian basarse en las mejores
evidencias cientificas disponibles

Valoracié del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica 12




Eliminar o reducir las causas que las producen

VALORACION
CUIDADOS

GENERALES

TRATAMIENTO
ALTERACIONES

NUTRICION E
HIDRATACION

EDUCACION
SANITARIA

13

CUIDADOS

ESPECIFICOS

CUIDADOS
HUMEDAD | | LA PRESION

CONTROL | | MANEJO DE
DE LAPIEL

\ \
Cambios Proteccién
posturale local

Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica
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VALORACION Y DIAGNOSTICO

Valoracion y diagnéstico

« Valoracion integral, que incluya:
— Historia clinica completa (factores de riesgo)
— Valoracion nutricional (instrumentos validados)

— Valoracion psico-social

l

Diagnéstico de Enfermeria
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Elija y utilice un método de valoracion
deriesgo
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Escalas de valoracion de riesgo de aparicion
de Ulceras por presion

(Pancorbo et al. JAN 2006, Rodriguez, Soldevilla. Gerokomos 2007)

Las EVRUPP constituyen una Util y objetiva herramienta
metodoldgica para valorar y consecuentemente tomar
decisiones, ante estos pacientes

El uso de EVRUPP deben usarse como ayuda, pero su uso no
reemplaza al juicio clinico.

EVIDENCIA ALTA
El riesgo debe ser reevaluado a intervalos periédicos.
EVIDENCIA ALTA

La escala de Braden es la mas adecuada para valorar el riesgo
EVIDENCIA ALTA

Si se usa una EVRUPP es recomendable que sea testada en el sitio
donde se utiliza EVIDENCIA BAJA

Valoracié del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica 18
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¢QUE HACEMOS CON EL RESULTADO?

o-

e ¢

Tenemos la adecuada evidencia (certeza A) para
recomendar la utilizacién de una EVRUPP validada
como criterio en la asignaciéon de recursos
preventivos (Pancorbo et al. JAN 2006, Rodriguez, Soldevilla. Gerokomos 2007)

Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica
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Prevencion
y tratamiento de las

Ulceras
por presion

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica
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PROTOCOLO DE PREVENCION

E'EE‘E’,?;{S'S!,‘,? ELAS ::’:s'g’:g's%';ﬁ PUNTUACIONDE RIESGO | PUNTUACION DE RIESGO
PRESION BRADEN ESCALA BRADEN ESCALA BRADEN
1315 <12
16-18
VIGILANCIA PUNTOS CI24H. C/12H. CI12H.

DE PRESION

PROTECCION PIEL ACIDOS GRASOS

HIPEROXIGENADOS

ACIDOS GRASOS
HIPEROXIGENADOS

ACIDOS GRASOS
HIPEROXIGENADOS

‘SUPERFICIES PARA
ALIVIO DE PRESION

COLCHONETAAIRE SOBRECOLCHONAIRE

COLCHON AIRE

ALTERNANTE ALTERNANTE ALTERNANTE
o CELDAS GRANDES ALTA PRESTACION
SISTEMAS ESTATICOS O CELDAS GRANDES
PROTECCION HIDROCELULAR TALON | HIDROCELULARTALONNO | HIDROCELULAR TALON NO
TALONES NO ADHESIVO ADHESIVO ADHESIVO
Y coDOS S| PROCEDE
SEDESTACION: SI LO 4 H. MAXIMO 4 H. MAXIMO 2 H. MAXIMO
PERMITE + + +

PATOLOGIA COJIN ESTATICO COJIN ESTATICO / COJIN ALTERNANTE
ALTERNANTE
CONTROL C/24H C/TOMA C/TOMA
ALIMENTACION PERFIL NUTRICIONAL PERFIL NUTRICIONAL
SUPLEMENTOS NUTRICION | SUPLEMENTOS NUTRICION
CAMBIOS C/TURNO C/4H.
POSTURALES 9-13-17-21-1-5 9-13-17-21-1-5
ROTATORIO ROTATORIO
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CUIDADOS DE LA PIEL
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En todos los individuos
de riesgo se debera
practicar una inspeccion
de la piel al menos
diariamente, prestando
especial atencién a las
prominencias éseas.

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica
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Prominencias éseas o puntos de apoyo

Zonas de riesgo segun posicion
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Mantenga la piel del paciente limpia y seca

Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica 25
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No realice masajes directamente sobre
prominencias dseas y zonas enrojecidas

1 o o s s e

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 26
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¢CUIDADOS DE LA PIEL?

HIDRATANTES PRODUCTOS HIDRATANTES
COSMETICOS BARRERA HIDROLIPIDICOS
1
No utilizar jabones con antisépticos para la higiene diaria -.
Jabones con PH 5,5 = como la piel 3
Eucerin
£y
No frotar enérgicamente =

Hidratar con emolientes o hidratantes después de la higiene
Hidratar con aceites con la piel aun himeda = formar emulsién |

\ /
~ —_—
- (D~

No utilizar alcoholes

Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica k
~

¢Acidos grasos Hiperoxigenados ?( AGHO )

- Optima hidratacion de la piel Mayor resistencia de la piel
Aumento circulacion local Mayor oxigenacién de los tejidos

Prevencion UPP
Tratamiento UPP Estadio | Leche

I? Emulsion
NO DAR CON MASAJE ! =

H
Compatibilidad con otras medidas :____'

fam - ; @ e

20/09/2009
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Aplicacion de AGHO

Dia 0 Dia 3

Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica 31
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¢EXCESO DE HUMEDAD?

Moisture lesions (lesiones por humedad)

Mejorar el cuidado de la piel en pacientes de
alto riesgo

» Optimizar la limpieza de las zonas tratadas con
productos barrera

* Optimizar la limpieza en zonas expuestas a
sudor

» Proteger la piel sana de las zonas expuestas a
adhesivos, exudado, etc.

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 32

¢EXCESO DE HUMEDAD?

Moisture lesions (lesiones por humedad)

L

Orina y/o heces

Valoracié del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica 33
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Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica 34
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¢EXCESO DE HUMEDAD?

Valoraeié del risC Y ures de‘prevencio. Evidencia Cienm-.r

12



Productos barrera

¢La incontinencia, sobre todo la fecal, juega un papel
destacado en el desarrollo de las UPP?

Aunque muchas veces no es tenida en cuenta con la
misma importancia que otras dimensiones en esquemas
de prevencién

Valoracid del risc y mesures de prevencié. Evidencia
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¢EXCESO DE HUMEDAD?

Moisture lesions (lesiones por humedad)

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 38
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MANEJO DE LA PRESION _
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Elabore un plan de cuidados que fomente y
mejore la movilidad y actividad del paciente

* Aprovechar al
maximo las
posibilidades del
paciente de
moverse por si
mismo

« Pacientes
colaboradores

« Pacientes no
colaboradores

Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica 40
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Realice cambios posturales

FRECUENCIA

-Caracteristicas
del paciente y
riesgo

-Circunstancias
de la unidad o
centro

-Protocolo del
centro

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 41

Realice cambios posturales

« Cada 2-3 horas a pacientes encamados
— Rotacién programada e individualizada
— Cada 2-3 horas (dia) y cada 4 horas (noche)

« Cada hora en pacientes sentados
— Si puede realizarlos por si solo, cada 15 minutos

— Si no fuera posible variar la posiciéon cada hora,
debe ser enviado de nuevo a la cama.

— Posicién de apoyo seguin zona de riesgo

Valoracié del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica 42
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¢MANEJO DE LA PRESION?

Cambios posturales

Los cambios posturales son una medida
bésica en el cuidado de las Ulceras por
presion

La utilizacién de SEMP en ningln caso
exime de la necesidad de realizar cambios

Valoracié del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica 44

Evite el contacto directo de las prominencias dseas entre si

——
—— —
Valoracié del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica 45
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¢MANEJO DE LA PRESION?

Cambios posturales
Reduccién de niveles de presién en zonas de riesgo
Previenen los problemas sistémicos relacionados con el encamamiento

Aprovechar para realizar inspeccion de la piel
No siempre son eficaces

| Problemas para su cumplimentacién
Limitaciones en cuanto a su realizacién (pacientes con lesiones)

el cia Cientifica e 467, ™
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Evite el arrastre. Realice las movilizaciones
reduciendo las fuerzas tangenciales y de friccion

47

Valoracié del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica

No utilizar rodetes ni flotadores come superficie de aslento® 5% EVIDENCIA
MODERADA

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica

16



20/09/2009

Realice siempre un plan individualizado y escrito

Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica 49
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‘ SUPERFICIES ESPEC LESt

~PARA E\MANEJ’OBEEA
PRESION

Cualquier superficie sobre la que puede apoyarse un individuo,
que abarque todo el cuerpo o una parte del mismo, ya sea en
decubito supino, prono o en sedestacion, y cuya configuracion
fisica y/o estructural presente propiedades de reduccion o
alivio de la presion.

ﬁ‘ :*"“‘;“-L-L". gfl:i a’ ’ \

N
esures de prevencio. Evidencia Cientifica
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Reducir la presion
Presion: Fuerza (peso)/ superficie

S e

e e W

Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica 52
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SEMP

Las personas de riesgo deben ser situadas sobre rfici i para
el manejo de la presién en funcion del riesgo™ =%

En todos las instituciones de salud y niveles asistenciales, las personas que se Jal[»/3 ¢ 1Y
consideran con riesgo de desarrollar Glceras por presion deben tener un plan ALTA

de cuidados escrito y | lizado de p i6n que debe incluir la utiliza-
cion de superficies especiales para la redistribucion de la presion'®'#45

Considere slempre a las superficies especiales como un material com-
plementario que no sustituye al resto de cuidados (movilizacion y cambios
posturales)’™®

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica

SUPERFICIES ESPECIALES
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SUPERFICIES ESPECIALES

-

SUPERFICIES ESPECIALES

SUPERFICIES ESPECIALES

19



SUPERFICIES ESPECIALES

Your Body on a Your Body on an
Sleep Number® Bed Innerspring Mattress

Lt Prassore Loas of Pressure

20/09/2009

Memory Foam Mattress

ESPUMAS DE ALTA DENSIDAD O VISCOELASTICOS

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 59

SUPERFICIES ESPE

+ Hipotermia

« Sensacion de mareo
* Muy pesados

* No RCP

COLCHON DE AGUA

Valoracié del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica 60
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SUPERFICIES ESPECIALES

SUPERFICIES
DINAMICAS

SUPERFICIES ESPECIALES

SUPERFICIES ESPECIALES

SUPERFICIES DE REPOSICIONAMIENTO Y COJINES 63
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SUPERFICIES ESPECIALES

20/09/2009

SUPERFICIES DE REPOSICIONAMIENTO

22



SUPERFICIES ESPECIALES
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Valoraci6 del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica %

SUPERFICIES ESPECIALES

SUPERFICIES ESPECIALES

CRITERIOS DE ASIGNACION

Sistemas estaticos:
Colchén o colchoneta

Sistemas dinamicos:
riesgo Colchoneta celdas
pequefias 0 medianas

JA\IGCNGEE oMl Sistemas dinamicos:
Colchones celdas
medianas

Muy Sistemas dinamicos:
LA\IGNGIE ol Colchones celdas grandes
o reemplazo

Atencion Integral de las
heridas crénicas. Madrid
2004.Ediciones SPA.

SEVERIDAD
uPP

Estadio 111

Estadio IV

Usuario
multiulcerado

SEMP

Sistemas estaticos:
Colchén o colchoneta

Sistemas dinamicos:
Colchoneta celdas pequefias
o medianas

Sistemas dinamicos:
Colchoneta celdas medianas

Sistemas dinédmicos:
Colchones celdas grandes o
reemplazo

Sistemas dinamicos:
Colchones celdas grandes o

reemplazo 60
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PROTEC(‘:LQN LoéAl.ffﬁT '
LA PRESION

¢PROTECCION LOCAL?

24
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Silicore Foot Pillows
Spenco®

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 74

Bota Lunax

Valoracié del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica 75
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Sistema RIK Fluid Talones (KCI)

20/09/2009

Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica 76

Apésitos

Solo algunos hidrocelulares presentan efecto reductor
Algunos no permiten visualizar las zonas de riesgo
Dificultad de adaptacién al talén

Posibilidad de lesionar la piel sana (adhesivos)

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 77

Valoracié del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica 78
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Determinacion experimental de los niveles de presion, tras
la aplicacion de un apdsito hidrocelular en las zonas de
riesgo de desarrollar tlceras por presion

20/09/2009

Porcentajes de reduccion

maximo  minimo

Sacro 195 65.4 0

Isquion 13.8 40.69 0

Talon 20.1 69.5 0 Torra et al 2.000
Valoraci6 del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 79

Apésito HC para talones (AHCT) vs control
(en un periodo de 25 minutos)

! Flujo en talén sin AHCT :
3 2,27

Flujo con AHCT:
4,06 +/- 2,32 Mediana: 3,5
C195%: 3,99 - 4,14

' % de incremento
T 79,21 +/- 102 Mediana: 54,18

C195%: 75,89 — 88,52
La utilizacion de AHCT en el talén se traduce en un incremento

del flujo sanguineo (menos presion)

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 80

| 120 PACIENTES / 8 SEMANAS |

[ VENDAJETRADICIONAL | [ VENDAJE APOSITO ESPECIAL |
44% 3.3%
CAMBIOS: 16 CAMBIOS: 4
INSPECCIONES : 19 INSPECCIONES : 45
COSTE: 84.08 € COSTE: 38.3 €
Valoracié del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica 81
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Prevencion upp en talones. Impacto clinico y econémico
REV. ROL Vol.27 n° 9

Criterios inclusion: Intervencion:
Tener riesgo Cambio proteccion

No upp al ingreso Protocolo prevencion

Pacientes : 100
INCIDENCIA UPP TALONES: 4% (4/100)

22 pacientes fallecen sin upp

VerdU, Lépez, Fuentes y Torra i Bou 2004

Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica 82
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Proteccion local ante la presion

Utilizar apdsitos de espuma de poliuretano en prominencias oseas para pre-
venir la aparicion de UPPY -8

Debe reali una 16 ial de los talones. Los apdsitos especia- #3730«
ALTA

les de espuma de poliuretano han demostrado mayor eficacia y ser mas costo
efectivo gue el uso de vendajes almohadillados®™

\\ 17

N 24

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 8:

3
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Valoracié del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica

84
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Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica 85

Valoracié del risc y mesures de pre

Valoracié del risc y mesures d
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Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica 88

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 89

Valoracié del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica 90
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NUTRICION
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ey WY

¢ Cual es mipun

~‘-~.. i Nl

- “El rol de Ia nutricion en la prevencion y el—
tratamiento de heridas . es muy bien
aceptado teorica y cllmcamente pero Ios\
datos procedentes de la |nvest|ga0|on son,
hasta ahora, incompletos ytg\gn algunos
casos controvertidos” = .

A T !

S MaklebustySneggreen 2000 —

¢, Qué papel juega la nutricion?

EVIDENCIA: EPIDEMIOLOGIA!

e La malnutricion calérico-proteica:

— >riesgo en desarrollo de upp
— >riesgo en desarrollo de heridas crénicas
— < tasas de cicatrizacion

e Heridas crénicas y malnutricion estan
asociadas a peores resultados; separada y
adicionalmente!!

Berlowitz et al 1989; Breslow 1991; EK et al 1991; Allman RM et al,

93
1995; Thomas 1997; Mathus-Vliegen EMH, 2001

31



Estatus nutricional

Valoracid del risc y mesures de prevencio6. Evidencia Cientifica 94
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Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 95

Valoracié del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica 96
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20/09/2009

Se sabe que algunos nutrientes se relacionan
con los procesos de cicatrizacion

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 98

¢ Cudles han demostrado disminuir la
incidencia de upp o mejorar la cicatrizacion?

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 99
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Tenemos controversia...

e Hay evidencia de un solo ensayo donde una
combinacién de suplementos nutricionales reduce la
probabilidad de desarrollar UPP

» El seguimiento de la mayoria de estudios es demasiado
corto para detectar efectos positivos claros!!

« Es necesario incrementar la evidencia en este campo!!

Langer et al, The Cochrane Library, Issue 4, 2003

20/09/2009
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Pero ahora, hay una creciente
evidencia...

¢ La ingesta de una dieta adecuada que cumpla con los
requerimientos de calorias y proteinas mejora la tasa de
cicatrizacion

e La ingesta de suplementos o la alimentacién por sonda
con elevado contenido de proteinas mejora la tasa de
cicatrizaciéon

¢ Los suplementos de calorias y proteinas, ademéas del
uso de la arginina, vitaminas y elementos traza con
efecto antioxidante parece tener un efecto positivo en la

cicatrizacion Chernoff et al 1990, Delmi et al 1990, Breslow et al
e 1993, Bourdel-Marchasson 2000, Benati 2001
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Requerimientos nutricionales

Si la malnutricion esta presente:

+ ENERGIA:

Formulas de Harris-Benedict/Schofield:

- al menos: 30 — 35 kcal/kg/dia
+ PROTEINAS al menos: 1- 1.5 g/kg/dia
+ LIQUIDOS al menos: 1 ml/kcal/dia

En el caso de lesiones establecidas:

« Suplementos de calorias y proteinas, ademas del uso
de la arginina, vitaminas y elementos traza con efecto
antioxidante

« Las demandas pueden ser mayores en UPP (lll, IV)

Valoraci6 del risc y mesures de prevencio. Evidencia Cientifica EPUAP 2004 102
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¢ Cuales son las nuevas
aportaciones al conocimiento?

(¢
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R.J. Stratton et al (2005). Ageing Research Reviews; 4:422-450
Enteral nutritional support in prevention and treatment of
pressure ulcers: A systematic review and meta-analysis
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R.J. Stratton et al (2005). Ageing Research Reviews; 4:422-450
Enteral nutritional support in prevention and treatment of
pressure ulcers: A systematic review and meta-analysis

» Concluyen:

— Suplementos nutricionales, particularmente
los que tienen elevada cantidad de proteinas,
disminuyen el riesgo de desarrollar upp un
25%

—Los estudios sugieren que los suplementos
pueden mejorar la cicatrizacion de las upp,
pero se necesita mas investigacion.
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Desneves KJ, Todorovic BE, Cassar A, Crowe TC. Treatment
with suplementary arginine, vitamin C and zinc in patients with
pressure ulcers: a randomised control trial. Clinical Nutrition,
2005; 24:979-987
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Otros estudios que apoyan el uso de
suplementos de energia, proteinas, etc...

» Todos en UPP:
— Collins et al. 2005 (ECA, n = 50)
—Lee et al. 2006 (ECA, n = 89)
— De Luis, Aller. 2007 (revision)
—Heyman et al. 2008 (n = 245)

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica

Heyman et al, 2008. Benefits of an oral nutritional supplement on
pressure ulcer healing in long-term care. JWC; 17(11):476-480

Fig |. Reduction in mean pressure ulcer area achieved the oral
nutritional supplement
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* P<0.0001 compared with baseline: * p<0.0001 compared with week 3, visn 2
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La monitorizacion continua y sistematica
del estado nutricional deberia ser
incorporada a la practica del cuidado
de heridas

Valoracid del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 109
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e

Nutricion

deficiencia™e&
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¢EDUCACION?

Implicar familia, cuidadores y paciente

Valorar capacidad del paciente

Desarrollar un programa de educacion
Organizado, estructurado y comprensible

Dirigir a todos los niveles

Mecanismos de evaluacién

Creencias en salud

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica
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¢Registro, evaluacion y
Monitorizacion?

20/09/2009

» Registrar las :
— Valoraciones de riesgo
— Cuidados preventivos implementados
— Caracteristicas especiales del paciente

— La no disponibilidad de los recursos
materiales necesarios para la prevencion

Gran ayuda en la proteccién legal
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¢CONTINUIDAD DE CUIDADOS?

Garantice la continuidad de los cuidados de prevencion
entre los distintos niveles asistenciales

Diferentes turnos
Otros servicios hospitalarios

Alta hospitalaria

2 Incluir descripcion de cuidados al alta
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Desarrollar un protocolo-GPC bien
diseiado es una cara de la moneda....!

La otra cara implica implementarlo y
llevarlo a cabo!!!
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Hay una tendencia a que no
sean usados!

Por qué:

« Los profesionales no estan familiarizados
« Sélo los que lo desarrollan lo usan;

« No son, todavia, todo lo concretos que deberian ser;
« No hay obligacién, por tanto su aplicacion es arbitaria
« No hay tiempo para implementarlos...!?

Bours GJJW et al, 2002; Gunningberg et al, 2001;
Schols JMGA et al, 2000.
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¢Quién previene las ulceras?

Un programa de enfermeria para la
prevencion de las Ulceras por presion,
dirigida por la direccién de enfermeria

diiranta ec11atra anne ha damnctradn cri
aguraini€ Cuawos ainis, ra Gemosuatlo Su

efectividad en el descenso de la
incidencia de estas lesiones

¢ Hibbs 1982
ba? St Bartholomew's Hospital, London
sy
Miss Pamela Hibbs EI 95% de las UPP se pueden evitar
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¢Quién previene las ulceras?

Un programa de enfermeria para la
prevencion de las Ulceras por presion,
dirigida por la direccién de enfermeria
durante TRES afios, ha demostrado su

efectividad en el descenso de la
incidencia de estas lesiones

Lépez 2008

Departamento de Salud 20- Elche

El 98% de las UPP se pueden evitar

Valoracié del risc y mesures de prevencié. Evidencia Cientifica 17
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EL 95% DE LAS ULCERAS SE PUEDEN PREVENIR

i

Miss Pamela Hibbs

"EL 98% DE LAS ULCERAS SE |
PUEDEN PREVENIR

20/09/2009
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Problema evitable (95-98%)

¢ Evaluar riesgo (ESCALAS)
« Vigilancia Activa
— Valoracion piel(Inspeccién de puntos de presion)
¢ Integridad cutanea
— Higiene e hidratacién
* Tratamiento tépico (AGHO,)
¢ Alivio de la presion (C. post., SEMP, apésitos)
¢ Nutricién
¢ Documentacién , documentar(registrar)

* Orientacién al familiar y profesionales

—_Formacién y educacién erdliivIEcRea12008
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