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RESUMEN

Las ulceras por presion (UPP) son una complicacion frecuente en adultos mayores hospitalizados,
especialmente en aquellos con movilidad limitada, dependencia funcional o enfermedades cronicas.
Estas lesiones, causadas por presion prolongada sobre prominencias 6seas, afectan la calidad de vida
del paciente y son indicadores negativos de la calidad asistencial. Objetivo: Identificar los factores de
riesgo asociados al desarrollo de UPP en adultos mayores hospitalizados y destacar el rol preventivo del
personal de enfermeria. Metodologia: Se realizdé una revision sistematica bajo el método PRISMA,
recopilando estudios cientificos de los Gltimos cinco afios en bases como PubMed, Dialnet, Redalyc y
Science Direct. Se analizaron 20 articulos relevantes tras aplicar criterios de inclusion y exclusion.
Resultados: Se identificaron factores de riesgo intrinsecos como edad avanzada, desnutricion,
inmovilidad y deterioro cognitivo; y extrinsecos como friccion, humedad y uso de dispositivos. Se
comprobo la utilidad de escalas como Norton y Braden para valorar el riesgo, asi como la importancia
de la enfermeria en la educacion, movilizacion y cuidados individualizados. Conclusion: La deteccion
temprana del riesgo de UPP y la aplicacion de medidas preventivas basadas en evidencia son claves para
mejorar la atencion en adultos mayores. El personal de enfermeria cumple un rol fundamental en la

prevencion de estas lesiones.

Palabras clave: ulceras, adulto mayor, piel, enfermeria, posicion

! Autor principal.
Correspondencia: veronica.gavilanes@jiste.edu.ec



https://doi.org/10.37811/cl_rcm.v9i3.18317
https://orcid.org/0000-0002-0530-2011
mailto:fm.tamayo@uta.edu.ec
https://orcid.org/0000-0003-1987-160X
mailto:andrea.villarruel@iste.ecu.ec
https://orcid.org/0000-0002-4310-1341
mailto:fernando.lara@ueb.edu.ec
https://orcid.org/0009-0006-3088-5796
veronica.gavilanes@iste.edu.ec

Risk Assessment of Pressure Ulcers in Hospitalized Older Adults: A
Systematic Review Using the PRISMA Method

ABSTRACT

Pressure ulcers (PUs) are a frequent complication in hospitalized older adults, particularly those with
limited mobility, functional dependence, or chronic conditions. These injuries, caused by prolonged
pressure on bony prominences, negatively impact the patient’s quality of life and reflect deficiencies in
healthcare quality. Objective: To identify the risk factors associated with the development of PUs in
hospitalized older adults and to highlight the preventive role of nursing professionals. Methodology: A
systematic literature review was conducted using the PRISMA method. Scientific studies from the past
five years were collected from databases such as PubMed, Dialnet, Redalyc, and Science Direct. After
applying inclusion and exclusion criteria, 20 relevant articles were analyzed. Results: Intrinsic risk
factors identified included advanced age, malnutrition, immobility, and cognitive impairment. Extrinsic
factors included friction, moisture, and the use of medical devices. The effectiveness of risk assessment
tools such as the Norton and Braden scales was demonstrated. Nursing professionals play a key role in
prevention through patient education, mobilization, and personalized care. Conclusion: Early
identification of PU risk and the implementation of evidence-based preventive strategies are essential to
improving the care of older adults. Nursing staff play a crucial role in reducing the incidence and

complications associated with pressure ulcers.
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INTRODUCCION

Las tlceras por presion son lesiones isquémicas que afectan la piel y los tejidos subcutaneos debido
a la presion prolongada sobre las prominencias 6seas. Este problema es especialmente relevante en
personas de edad avanzada y constituye una complicacion comun de la inmovilidad, tanto en entornos
hospitalarios como comunitarios. Estas lesiones no solo son dolorosas y debilitantes para los pacientes,
sino que también representan un desafio significativo para los profesionales de la salud en términos de
prevencion y tratamiento. (1)

Ulceras por presion se definen como la pérdida de la continuidad de la piel y tejidos subyacentes
debido a una presion y cizallamiento prolongados. Son una complicacion frecuente y de dificil manejo
en pacientes hospitalizados, incluidos aquellos que ingresan en Unidades de Cuidados Intensivos (UCI).
Las zonas corporales del paciente encamado que descansan directamente sobre el colchon tienen mayor
riesgo de desarrollar tlceras por presion (UPP). (2)

En la actual cultura de la seguridad, las lesiones por presion (LPP) siguen siendo uno de los eventos
adversos mas comunes en el cuidado de la salud y un indicador crucial de la calidad asistencial. Debido
a que un alto porcentaje de casos es potencialmente evitable, la implementacion de medidas preventivas
se considera esencial en todos los protocolos de cuidado, tanto en entornos agudos como cronicos. El
contexto clinico de la pandemia de 2020 y el aumento significativo en la demanda de atencion pudieron
haber afectado la prevencion y el tratamiento de las LPP. (3)

Debido a los estudios nacionales sobre el tema, se mantuvo en todo momento determinar los factores
asociados a la mortalidad de los adultos mayores admitidos en un servicio de Medicina Interna de un
hospital. Para ello, los datos habitualmente presentes en las historias clinicas, incluyendo los
componentes de la Valoracion Geriatrica Integral (VGI). El estudio servira para disefiar estrategias de
intervencion destinadas a abordar los factores de riesgo asociados y para mejorar la calidad de la
atencion a la poblacion adulta mayor. (4)

La Valoracion Geriatrica permite identificar y cuantificar los problemas fisicos, funcionales,
psicologicos y sociales en los adultos mayores. Por su precision diagnostica, la VGI ha demostrado ser

considerablemente util para definir el tipo de cuidados que requieren los pacientes adultos mayores con

comorbilidades, dependencia funcional y fragilidad. Se ha planteado su aplicacion en los pacientes
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hospitalizados a fin de reducir algunos desenlaces adversos, como mortalidad, tiempo de estancia
hospitalaria prolongado, deterioro funcional e infecciones nosocomiales. (5)

El rol de la familia es fundamental en la prevencion de ulceras por presidn en pacientes
hospitalizados, constituyendo una estrategia viable para los servicios de salud. Esta practica no solo
ayuda a paliar la escasez de personal, sino que también promueve un enfoque mas humanista,
personalizado y responsable del cuidado de la salud. El personal de enfermeria actiia como educador y
orientador para que los familiares adquieran los conocimientos. (6)

Seglin la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) la prevalencia de las tilceras por presion esta
entre el 5% y 12% en el adulto mayor por lo cual es de relevancia realizar una investigacion detallada.
Las tlceras por presion (UPP) son un problema de salud publica con estadisticas cada vez mayores que
afectan a los usuarios, prolongan la estancia hospitalaria, aumentan los costes y provocan una alta
incidencia de dafios en la piel y/o tejido subcutaneo. Se producen en prominencias 6seas y provocan la
llamada UPP, que se debe a fuerzas de cizallamiento que combinan friccion y presion (7)

Las tlceras por presion se desarrollan debido a la exposicion continua a presion localizada durante
un periodo prolongado. Los casos mas propensos son aquellos en los que los pacientes presentan
inmovilidad debido a reposo prolongado o disminucion de la actividad fisica, lo que somete a las areas
de prominencias 0seas a una presion constante, creando una situacion propicia para el desarrollo de estas
lesiones (8).

UPP En Estadios

UPP estadio I: Alteracion visible en la piel intacta debido a la presion en la cual la epidermis y la
dermis se ven afectadas, pero no estan destruidas y son dolorosas (9).

UPP estadio II: Ulcera superficial que muestra erosiones o ampollas afectando la capa subcuténea
se manifiesta como una ampolla intacta llena de liquido seroso (10).

UPP estadio I1I: Ulcera ligeramente profunda con bordes mas evidentes con destruccion de la capa

subcutanea de la piel llegando a provocar daios al tejido muscular (11)

UPP estadio IV: Ulcera con forma de créter profundo puede llegar a exponer el hueso (12)




Tratamiento

El tratamiento de la UPP tiene varios componentes operativos, generalmente no todos estan
compuestos y rara vez son iguales ya que esto dependera del paciente y cual es la etapa de la ulcera. se
iniciara con una implica limpieza de heridas, desbridamiento, control y tratamiento de infecciones
bacterianas e induce granulacion y epitelizacion (13)

La higiene de las heridas debe realizarse utilizando maquinas seguras y de baja potencia. Esto
generalmente se hace usando una gasa empapada en solucion salina o lavando la herida con solucion
salina bajo presion. Para que la limpieza sea eficaz, la presion debe ser suficiente para eliminar los
residuos y las bacterias, pero no para tocar el tejido solido ni introducir bacterias en el UPP. (14)
Formas de prevenir las UPP

La forma mas eficaz de prevenir la presencia de UPP es la prevencion. La identificacion temprana
de riesgos, la educacion del paciente y su familia, la redaccion de protocolos y el seguimiento del
cumplimiento de los protocolos de atencién para pacientes de alto riesgo, asi como el seguimiento
regular de los pacientes de alto riesgo, son seguros y eficaces para tratar y prevenir la aparicion de
lesiones cutaneas. (7)

Segun Cantos (2021) indican que “la enfermeria debe dejar a un lado el ritualismo y dar comienzo a
una practica basada en evidencia utilizando la prevencion, valorar las posibles complicaciones del
paciente con potencial de desarrollar ulceras. Se resalta el uso de escalas de medicion definida entre
ellas la escala Norton, herramienta de trabajo que facilita la practica de la enfermeria desde la evidencia.
Y el uso continuo de la escala Braden, que miden el riesgo de padecer UPP”

Escala de valoracién de Norton

Segun Cantos (2021) La aplicacion de escala de valoracion de riesgo facilita principalmente a
identificar tlceras por presion, la valoracion de Norton es una de las escalas mas utilizadas; Ecuador no
consta con datos estadisticos asociados ulceras por presion. Esta escala comprende cinco categorias
clasificado asi: estado general, estado mental, actividad, movilidad e incontinencia, cada una de estas
condiciones se puede valorar en base a cuatro condiciones y se va asignar un valor del 1 a 4 puntos, la

cual tiene una interpretacion de la escala es de forma inversa, de tal manera que a mayor puntuacion

menor probabilidad de riesgo y menor puntuacion existiria mayor probabilidad de riesgo.
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Tabla 1.
Escala de Norton

Valor Estado general Estado mental actividad Movilidad Incontinencia
4 Bueno Alerta Camina solo Total, bien No
incontinente
3 Débil Apatico Camina con Ligeramente Ocasional
ayuda limitada
2 Malo Confuso Silla de ruedas Muy limitada Incontinencia

urinaria o fecal

1 Muy malo Estupor En cama Inmovil Doble

incontinencia

Nota: Elaborado por autor. Fuente: Cantos (2021)

Indice de riesgo de escala de Norton

. indice de 5 a 9: Riesgo muy alto

. indice de 10 a 12: Riesgo Alto

. indice de 13 a 14: Riesgo medio

. indice mayor de 14: Riesgo minimo/ No Riesgo (2)

Tabla 2

Factores de riesgo que ayudan al desarrollo de UPP
Factores de riesgo intrinsecos Factores de riesgo extrinseco
. Edad: la piel se vuelve mas e Presion mantenida, que provoca una
vulnerable. Movilidad limitada. deficiente irrigacion sanguinea a un area del cuerpo,
. Alteracion de la sensibilidad: déficits con la consecuente isquemia tisular, acidosis y/o
sensoriales. necrosis.
. Alteraciones motoras: lesionados @ Cizallamiento: se trata de la friccion y la
medulares, inmovilidad. presion combinadas. Son fuerzas de deslizamiento
. Incontinencia urinaria. Incontinencia originadas por el arrastre del cuerpo sobre la cama.

fecal. Se produce lesion en los tejidos profundos.




. Alteracion del nivel de consciencia: e Uso de silla de ruedas.

impide al paciente cubrir sus necesidades de e Friccion: producida tras el roce de materiales

higiene, alimentacion, cambios posturales. externos (sondas, sabanas, drenajes) contra la piel.

. Desnutricion: dificulta la o Humedad mantenida.

autorregeneracion. . Jabones: afectan al manto hidrolipidico de la
piel.

Nota: Elaborado por autores Fuente: Cantos (2021)

METODOLOGIA

La presente investigacion se desarrolld bajo un enfoque cualitativo, utilizando el método PRISMA
(Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses), el cual proporciona un marco
estructurado y transparente para la realizacion de revisiones sistematicas. Este método permite
seleccionar, organizar y presentar de manera clara la evidencia cientifica relevante sobre el riesgo de
ulceras por presion en adultos mayores hospitalizados.

Se realizd una bisqueda exhaustiva de literatura cientifica publicada entre los afios 2019 y 2024 en
bases de datos reconocidas como PubMed, Dialnet, Redalyc y Science Direct. Para la seleccion de
articulos, se establecieron criterios de inclusion como: estudios centrados en adultos mayores, ulceras
por presion, intervenciones de enfermeria, prevencion y uso de escalas de valoracion. Se excluyeron
aquellos trabajos con datos desactualizados, duplicados o sin relacion directa con el objetivo de estudio.

En total, se identificaron 50 estudios, de los cuales 30 fueron descartados por no cumplir con los
criterios establecidos. Finalmente, se seleccionaron 20 articulos para la sintesis cualitativa. La revision

permitid sistematizar los factores de riesgo intrinsecos y extrinsecos asociados al desarrollo de tlceras

por presion, asi como las estrategias de prevencion desde el cuidado de enfermeria.




Método Prisma

[ J

N de estudios identificados en: N de estudios adicionales identificados
Dialnet: 7 a través de otras fuentes:

Doi: 2 7

Scielo: 4

J

Numero de estudios después de eliminar los duplicados: 20

I

N de estudios examinados: 50 Numero de estudios excluidos: 30
E—
|
N de articulos de texto M de articulos de texto completo
completo evaluados para excluido, con razones:
elegibilidad: i . L,
Razon 1: Por no contener informacién

[ coherente debido al tema.

N de estudios incluido la ,
A . L Razon 2: Por contener datos
sintesis cualitativa: .
— desactualizados.

20

RESULTADOS Y DISCUSION

Las tlceras por presion se definen como la pérdida de la continuidad de la piel y tejidos subyacentes
debido a una presion y cizallamiento prolongados. Son una complicacion frecuente y de dificil manejo
en pacientes hospitalizados, incluidos aquellos que ingresan a un estado critico por el estado avanzado
de la ulcera por presion, en la investigacion de Cienfuegos (2020) recalca que las UPP es una lesion de
una parte especifica del cuerpo de origen isquémico por compresion del tejido por friccion tisular o
friccion entre dos planos, ademas, cuando la presion se prolonga, la circulacion sanguinea no llega a la
zona afectada por mal posicion corporal, mala nutricion, deshidratacion, delgadez y exposicion
ambiental.

Estas lesiones son frecuentes y dificiles de manejar en pacientes hospitalizados, especialmente en

aquellos ingresados en Unidades de Cuidados Intensivos (UCI). Las areas del cuerpo en contacto

constante con el colchon tienen un mayor riesgo de desarrollar ilceras por presion segun (Martinez et
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al., 2021). Un aspecto crucial a considerar es que la presion prolongada en areas especificas del cuerpo
aumenta el riesgo de desarrollar estas lesiones lo que requiere un enfoque preventivo y de cuidado
constante.

La forma mas eficaz de prevenir la presencia de UPP es utilizar un equipo multidisciplinario para
desarrollar un plan de tratamiento individualizado basado en varios factores de riesgo de UPP internos
y externos y datos de puntuacion de riesgo. La identificacion temprana de riesgos, la educacion del
paciente y su familia, la redaccion de protocolos y el seguimiento del cumplimiento de los protocolos
de atencion para pacientes de alto riesgo, asi como el seguimiento regular de los pacientes de alto riesgo,
son seguros y eficaces para tratar y prevenir la aparicion. En la investigacion de Cantos (2021) recalca
que la posicion de la UPP depende de donde permanezca el paciente durante mucho tiempo, por lo que
es importante controlar el contacto con la piel, el acostamiento y la movilidad para evitar lesiones y
dafios en los tejidos, lo cual se encargara el equipo de enfermeria en crear un plan de cuidados para la
prevencion ulceras por presion.

CONCLUSIONES

A partir del analisis realizado, se concluye que la calidad de la atencién brindada a los adultos mayores
con ulceras por presion se ve afectada por el desconocimiento o la escasa comprension de los factores
de riesgo que intervienen en su aparicion. Las Glceras por presion, también conocidas como escaras, son
lesiones generadas por la compresion prolongada de la piel y los tejidos subyacentes, lo que restringe el
flujo sanguineo y provoca dafio tisular. Estas lesiones son especialmente frecuentes en personas mayores
debido a su movilidad reducida, fragilidad cutanea y condiciones clinicas asociadas.

Identificar de manera oportuna a los pacientes geriatricos con alto riesgo de desarrollar estas lesiones
resulta fundamental para implementar estrategias de prevencion eficaces y mejorar su calidad de vida.
Entre las principales causas se encuentran la inmovilidad prolongada, ya sea por estar encamados o en
silla de ruedas, como consecuencia de patologias neuroldgicas, fracturas, enfermedades degenerativas o
debilidad general.

En este contexto, se resalta la importancia de comprender a profundidad los factores desencadenantes

de las ulceras por presion y su prevencion. La educacion al cuidador, el uso de escalas de valoracion, la
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movilizacion frecuente y un plan de cuidados individualizado por parte del personal de enfermeria son

claves para evitar su aparicion y reducir sus complicaciones.
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