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Introdução 

En realidad, las UPP son consideradas como indicadores de calidad de los cuidados de salud 

brindados, habitualmente en situaciones de internamiento hospitalario y/o 

institucionalización en centros sociosanitarios. No obstante, a nivel domiciliario, las UPP 

constituyen un foco de atención esencial e indicador de ganancia en salud, sobre todo por 

su prevención. Cada vez más, enfermeros, profesionales de la salud y gestores tienen la 

responsabilidad de garantizar la calidad de los cuidados dispensados a los pacientes, 

revelando estos su interés en evaluar y validar los cuidados prestados de acuerdo con los 

resultados obtenidos. 

 

Objetivos 

la necesidad de priorizar y realizar de manera homogenea la valoración y prevención del 

riesgo a padecer una herida crónica y/o ulcera por presión en la práctica Enfermera diaria, 

para así poder, a través de un protocolo estandarizado entre los profesionales de la salud, 

utilizar de la manera más correcta posible los recursos materiales. 

 

Metodologia 

A través de varias reuniones realizadas con expertos de Enfermería en Heridas Crónicas 

durante la duración del Proyecto Investigación Científica en Enfermería ICE2 PC-MAC 2007-

2013 de la Unión Europea, en la Isla de Gran Canaria, se han ido recogiendo datos para poder 

elaborar un "Documento sencillo", para solicitar en los Centros de Salud la posibilidad de 
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cesión de un colchón o una superficie de presión alterna para ser utilizada en usuarios que 

tengan riesgo de padecer una úlcera por presión, o sean portadores de ellas. 

 

Desenvolvimento/Resultados 

Al realizar las reuniones o incluso en la realización de varios estudios sobre este material, 

hemos detectado que en muchos Centros de Salud, el material es escaso, y en algunos casos 

inexistente, teniendo que ser la propia familia o el usuario el que tiene que realizar el 

desembolso económico para poder adquirir esta superficie preventiva. Además, se detecta, 

que en los lugares donde existe algún stock, éste es escaso y en la mayoría de las ocasiones 

el material está deteriorado, roto o no funciona. Para poder dar respuesta a esta situación, 

hemos pretendido elaborar un documento teniendo en cuenta las recomendaciones de los 

expertos. 

 

Conclusão  

Con este documento, pretenderemos disminuir la morbilidad de las úlceras por presión de 

los usuarios con riesgo a padecer estas lesiones, así como aumentar la calidad de los 

cuidados y el confort delpaciente. Pero desde el punto de vista de la profesión, se 

optimizarían mejor los recursos materiales. 
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