;\\ RELACION ENTRE UPP Y RIESGO DE CAIDAS EN PACIENTES
A INMOVILIZADOS NO INSTITUCIONALIZADOS
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... Debido al envejecimiento de la poblacidn, el nimero de personas que padecen enfermedades crénicas ha aumentado de el %‘;ﬁ?(

mismo modo que el nimero de caidas. A su vez, se ha incrementado el nimero de pacientes inmovilizados no »?},;.‘:,‘Zfig

institucionalizados que presentan mayor riesgo de padecer Ulceras Por Presién (UPP). Todo ello ocasiona un alto coste para ’é}-

. . s . . ’ . ’»

la seguridad Social por lo que seria necesario hacer un estudio para conocer el nimero de pacientes que presentan UPPy &=
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Determinar la incidencia de Ulceras por presién y el riesgo de caidas en pacientes mayores de 65 afios inmovilizados no
institucionalizados.
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e Se han empleado las siguientes variables de
METODOLOGIA g? estudio:
5] * Edad
La metodologia de estudio que se empled fue el Estudio * ,,\! K §exo
descriptivo retrospectivo. B ¢ Indice de Barthel
El grupo de estudio estaba formado por 250 pacientes E‘EJ * Test de Pfeiffer
G inmovilizados con/sin material orto-protésico de la zona Basica Qg *Escala de Norton
5 de Salud de la Huerta la Reina; de los cuales, 160 cumplian 7% *Escala de Riesgo de Caidas Multiples
‘% todos los requisitos del estudio. l'ig| * Presencia de caidas previas e
1 2= incontinencia urinaria
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Un 60% presentaban Dependencia Total o Severa para las AVD; un 42,5%, Deterioro Cognitivo; un 96%, Alto Riesgo de Caidas
‘et (de los cuales, un 31,3% presentaban caidas previas); un 70,6%, son incontinentes urinarios y el 56,3% presentaban Alto
Riesgo de UPP de los cualres un 4,4% presentaban UPP.
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CONCLUSIONES “;l; ) Paciente con caidas previas
En el 2012 se realizé un acuerdo de colaboracion entre la Unidad de Apto. 3’%
Locomotor y las Enfermeras Gestoras de Casos del Distrito Cérdoba para i/ ’ T
la derivacion directa de solicitudes de material orto-protésico. Gracias ha NS S PTRpas
este acuerdo se ha comprobado que el nimero de caidas ha ido "?. —_
disminuyendo notablemente en los Ultimos cuatro afios , debido a la ‘:is' N
implicacion de los profesionales de AP, la Educacién Sanitaria y la  [52-

dotacion de medios materiales orto-protésicos.
AUn existiendo un elevado numero de pacientes con Riesgo de padecer G

3 UPP, fueron muy pocos los pacientes afectados. et
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