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IMPACTO DE LA POSICION DE PRONO PROLONGADA EN LA
INTEGRIDAD CUTANEA Y VASCULAR

PALABRAS CLAVE: Prone position, Ischemia, Neurosurgery, Pressure ulcer.

INTRODUCCION: La posicién prono en cirugias prolongadas se asocia a un
mayor riesgo de lesiones por presion y alteraciones en la perfusion de las
extremidades inferiores. La vigilancia enfermera es clave para la prevencion de
complicaciones.

OBJETIVOS:

Evaluar la aparicion de zonas enrojecidas y/o lesiones cutaneas.
Valorar pulsos en extremidades inferiores.

Identificar posibles factores de riesgo asociados.

MATERIAL Y METODOS: Se realiza un estudio observacional transversal
durante un periodo de tiempo de 6 meses.

Criterios de inclusion:

e Paciente de neurocirugia
e Posicion prono
e duracion de la cirugia 2 1h30min

La muestra total es de 12 pacientes. Los instrumentos de medida utilizados han
sido la escala de Braden, la pulsioximetria y la evaluacion clinica directa como
escala de medicion de la circulacién distal.

Las variables son: Tiempo quirurgico, IMC, pulsos en EEIl (Saturacién de
oxigeno), colocacion con fijacion de cabeza (mayfield), temperatura,
protecciones (ocular, trineo, cufia, rodillo..).

RESULTADOS:

El 50% de los pacientes presentaron zonas enrojecidas coincidiendo con las
cirugias de =3h de duracién, exceptuando un paciente que presento el abdomen
muy enrojecido con una intervencién de 1h30min.

Un paciente presenté rojeces en empeines y barbilla, aunque las localizaciones
mas frecuentes han sido el abdomen y el pecho.

Un paciente presenté edema corneal, esto no se observo en aquellos que
llevaban Mayfield.

En ninguno se detecto alteracion de la perfusion de las extremidades.
DISCUSION/CONCLUSIONES:

Los resultados sugieren que la duracién de la cirugia en prono puede influir en
la aparicidn de lesiones por presion y/o eritema coincidiendo con la literatura.



En la practica enfermera debemos ver la importancia del correcto
posicionamiento y almohadillado, la vigilancia sistematica de puntos de presién
y la monitorizacién de perfusion distal. Siendo necesario reforzar las medidas
preventivas intraoperatorias.
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