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INTRODUCCION

El paradigma de la disciplina enfermeria esta basado en dar cuidados integrales a las personas.
El uso a largo plazo de mascarillas oro-nasales puede dar lugar a irritacién de la piel y a Ulceras por presion. Se considera la prevencidn, el método mas eficiente para abordar este problema.

La Presidn Positiva Continua en la via Aérea (CPAP) de Boussignac es un dispositivo de gran utilidad para el tratamiento inicial del fallo respiratorio agudo por su eficacia, rapida preparacion y facil
manejo en cualquier medio.

PALABRAS CLAVES
OBJETIVOS

Estudio prospectivo; Presion de las Vias Aéreas Positiva Continua; ulceras por presion;
mascara; cara; monitoreo del agua; monitoreo del aire; medidas preventivas; terapia;

R ETIETi, SHEmE e 6l EriEeE e, it ECls @iess, Evaluar la eficacia del sellado de agua de las mdscaras oro-nasales de Boussignac

Vigon® para la reduccién del nimero de ulceras faciales por presion.
Prospective studies; Continuous Positive Airway Pressure; pressure ulcer; mask; face;
water monitoring; air monitoring; preventive; therapy; treatment; nursing care; critical
care.

METODOLOGIA

Se realiza un estudio prospectivo randomizado en el que se valora la eficacia del sellado de agua de las mascaras faciales de Boussignac Vigon® para la reduccion del nimero de Ulceras
faciales por presion, en un grupo de 50 pacientes desde junio del 2011 a junio del 2013. Para ello, se dividen en dos grupos de estudio y se aplica, en uno, mascarilla llena de aire y, en el otro,
de agua. A continuacion, se evalua la presencia de UPP a los 5 dias del tratamiento.

Se incluyeron pacientes consecutivamente ingresados que requerian VNI a criterio médico

Se excluyeron pacientes que, a la hora de incluirlos en el estudio, presentaban ulceras nasales, eritemas faciales y/o dermatitis irritativa en las zonas de apoyo de la mascarilla.

Se asignaron en dos grupos de 25 pacientes cada uno: grupo aire, donde el llenado de la méscara facial se realizé con aire y, grupo agua, donde se realizé con agua. La cantidad de llenado de
agua o aire fue de 100 ml para mascaras medianas y 150 ml para mascaras grandes.

En la valoracion final se recogié el nimero de dias de estudio y si desarrollé UPP, estado de la misma y tiempo de aparicion.
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CONCLUSIONES

La totalidad de la muestra estudiada desarrolla UPP. Por lo tanto, segun este estudio, el llenado con agua o con aire de la mascarilla solo influye en el grado de la tlcera, no
en la presencia de la lesion en si, obteniendo mayor gravedad de las lesiones cuando se utiliza aire que cuando se emplea agua.

Se concluye pues, que el llenado con agua de las mascarillas oro-faciales de Boussignac no modifica el nimero de lesiones presentadas sino que disminuye la severidad de las
mismas.

La utilizacion de agua en el sellado de la cdmara facial para ventilacion mecanica no invasiva es una medida Util y barata que retrasa la aparicion de Ulceras faciales por
presion.
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