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BLOQUE I:

CUIDADOS POSTURALES GENERALES



¢Qué es la higiene postural?

La higiene postural son las normas y recomendaciones que deben seguirse para
mantener una correcta alineacion del cuerpo en todas las actividades de la vida
diaria, tanto en movimiento como en posiciones estaticas.
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Factores de riesgo

= Posturas incorrectas:
e Posturas estaticas mantenidas.
e Posturas forzadas como permanecer con brazos por encima de hombros, tronco
flexionado o girado, etc.
= Movimientos repetidos de cuello o tronco combinados con posturas forzadas.
= Manipulacion manual de cargas:
e El peso, volumen, agarre de la carfa, altura, frecuencia, tiempo de
manipulacion...
= Otros:
e Estrés.
* Exposicion a vibraciones de cuerpo entero.







PREGUNTA 1.

Cuando estamos de pie de manera prolongada es mejor...

a. Tener las rodillas completamente estiradas.

a. Tener las rodillas ligeramente flexionadas.

a. Una flexionada y otra estirada alternativamente.
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PREGUNTA 1:

Cuando estamos de pie de manera prolongada es mejor...

a. Tener las rodillas completamente estiradas.

a. Una flexionada y otra estirada alternativamente.
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POSTURA DE PIE
(de manera prolongada)

Pequeios movimientos como
cambiar el peso de una pierna a otra,
balancearse dando pasos hacia
adelante o hacia los lados.

Pequeiia flexidn de las rodillas.

Elevar lenta y alternativamente la
punta de los pies - retorno venoso




PREGUNTA 2:

Cuando estamos sentados en una silla es mejor...
a.

Tener las rodillas en 90° y los pies apoyados en el
suelo.

Ir cruzandose de piernas alternando alternativamente
una y otra pierna.

Las dos son falsas.

Las dos son verdaderas.
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PREGUNTA 2:

Cuando estamos sentados en una silla es mejor...
a. Tener las rodillas en 90° y los pies apoyados en el

b. Ir cruzandose de piernas alternando alternativamente
una y otra pierna.

c. Las dos son falsas.
d. Las dos son verdaderas.
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POSTURA CUANDO
SENTADOS

Silla a altura que nos permita apoyar los pies.
Rodillas en 902.

Zona lumbar pegada al respaldo, con espalda recta.
Evitar giros de tronco o flexiones forzadas.
iiiMovernos cada 45 min!!!

ESTAMOS
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POSTURA CUANDO ESTAMOS SENTADOS
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PREGUNTA 3:

Cuando estamos tumbados:
a. Debemos utilizar una almohada alta de modo que
tengamos el cuello ligeramente flexionado.
b. Debemos utilizar una almohada baja de modo que
tengamos el cuello ligeramente extendido.
c. Debemos utilizar una almohada del tamano preciso para
que podamos dormir con el cuello recto.
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PREGUNTA 3:

Cuando estamos tumbados:
a. Debemos utilizar una almohada alta de modo que
tengamos el cuello ligeramente flexionado.
b. Debemos utilizar una almohada baja de modo que
tengamos el cuello ligeramente extendido.

c. Debemos utilizar una almohada del tamafio preciso

=
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POSTURA CUANDO ESTAMOS
TUMBADOS

Boca arriba — pequefia almohada bajo rodillas.

De lado m====$>  almohada para cuello recto.

Boca abajo ====fp  pequefia almohada bajo
caderas.
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CARACTERISTICAS DE LA CAMA Y COMO LEVANTARSE

Demasiado
duro

Demasiado
blando

Firmeza
correcta
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PREGUNTA 4:

A la hora de levantar y/o manipular objetos pesados:
a. Es importante llevar los objetos siempre lo mas pegado
al cuerpo posible.
b. Es importante levantar el objeto con la espalda recta.
c. Es importante levantar el objeto con la fuerza de las
piernas.
d. Todas las opciones son verdaderas.
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PREGUNTA 4:

A la hora de levantar y/o manipular objetos pesados:
a.

Es importante llevar los objetos siempre lo mas pegado
al cuerpo posible.

Es importante levantar el objeto con la espalda recta.
Es importante levantar el objeto con la fuerza de las
piernas.
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MANIPULAR CARGAS

Prepara el trayecto - LIBRE DE OBSTACULOS.

Acércate al objeto y abre los pies.

Flexiona las rodillas con la espalda recta. Levantate con la fuerza de las piernas.
Buen agarre con ambas manos y carga pegada al cuerpo.

No hacer movimientos de espalda bruscos, girar con los pies no con la cintura.

g SEea
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MANIPULAR CARGAS

[ ]
ri~
Columna /\ctiva

peso adecuadamente?

1. Acércate 2. Levantalo con 3.Apoyaloen  4.Utilizalafuerza 5 _parate
al objeto la espalda recta tu rodilla de tus piernas
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1. Acércate 2. Inclina el 3.Cogelo bien  4.Utilizalafuerza 5. parate
en cunclillas objeto un poco de tus piernas




PREGUNTA 5:

Al conducir:
a. Debemos tener la cabeza siempre apoyada.

a. Al entrar debemos sentarnos lateralmente y luego girar.

a. el angulo del respaldo debe ser siempre superior a
100°.
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PREGUNTA 5:

Al conducir:
a. Debemos tener la cabeza siempre apoyada.

a. Al entrar debemos sentarnos lateralmente y luego
girar.

a. el angulo del respaldo
100°.

€ ser siempre superior a
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ACCESO Y DESPLAZAMIENTOS EN
COCHE

Para entrar: sentarse lateralmente y luego girar. (PARA SALIR IGUAL).
Respaldo en angulo de 90-1002. Apoyo lumbar.

Codos ligeramente flexionados.

Rodillas ligeramente flexionadas y solo movemos los tobillos para conducir.
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PREGUNTA 6:

Al utilizar el teléefono movil de manera prolongada:
a. Es preferible mantener el cuello recto y brazo y codo
ligeramente flexionados.
b. Es preferible mantener el cuello flexionado y la mano
con el movil a la altura del abdomen.
c. Es preferible mantener cuello recto con brazo y codo
totalmente estirados.
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PREGUNTA 6:

Al utilizar el teléefono movil de manera prolongada:
a. Es preferible mantener el cuello recto y brazo y
b. Es preferible mantener el cuello flexionado y la mano

con el movil a la altura del abdomen.

c. Es preferible mantener cuello recto con brazo y codo
totalmente estirados.
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HIGIENE POSTURAL Y MOVIL

Cefaleas y dolor en
parte alta del cuello

Dolor en base del
cuello, hombros 'y
espalda alta.

Dolor en zona
media de la espalda
y dificultad para
respirar
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HIGIENE POSTURAL Y MOVIL

Recién nacido 34 kg 50,3 cm

3 meses 6,2 kg 60 cm

6 meses 8 kg 67 cm

9 meses 9,2 kg 72cm

12 meses 10,2 kg 76 cm

15 meses 11.,1kg 79 cm

18 meses 11,8 kg 82,5cm

2 afios 12,9 kg 88 cm

3 afios 15,1 kg 96,5 cm

4 afios 16,07 kg 100,13 cm
5 afios 18,03 kg 106,40 cm
6 arios 19,91 kg 112,77 cm
7 afios 22 kg 118,50 cm
8 afios 23,56 kg 122,86 cm
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BLOQUE II:

CUIDADOS POSTURALES CASOS
ESPECIFICOS



HIGIENE POSTURAL EN PERSONAS

CON HEMIPLEJIA

PAUTAS
GENERALES

Maxima estimulacioén posible al lado afectado.
Cambios posturales cada 3 horas.

NO colocar pelota en la mano afectada.

El brazo afectado debe quedar en el campo de
vision de la persona.

No usar cabestrillos.

No traccionar de los miembros afectos.

Intentar comenzar a sentarse y ponerse de pie lo

antes posible.
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HIGIENE POSTURAL EN CAMA:
Tumbados boca arriba




HIGIENE POSTURAL EN CAMA:
Tumbados sobre el lado afecto




HIGIENE POSTURAL EN CAMA:
Tumbados sobre el lado sano

33



HIGIENE POSTURAL EN CAMA:
iPOSTURAS A EVITAR!




HIGIENE POSTURAL EN SILLA
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HIGIENE POSTURAL EN SILLA
iPOSTURAS A EVITAR!

Pie torcido

Hombro caido de

lado afecto

Manos cruzadas
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HIGIENE POSTURAL EN PERSONAS

CON PROTESIS DE CADERA

PAUTAS
GENERALES

En casa: retirar alfombras y mobiliario que
puedan causar caidas.

Los primeros dias tras la operacion se recomienda
tener las piernas separadas (colocar almohada).
NO debe practicar esqui o deportes de contacto.
Hacer ejercicios especificos para fortalecer la
cadera.

Es recomendable perder algo de peso si esta por

encima de lo recomendado.
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A
HIGIENE POSTURAL EN PERSONAS

CON PROTESIS DE CADERA




HIGIENE POSTURAL EN PERSC)NASn

CON PROTESIS DE CADERA




HIGIENE POSTURAL AL SENTARSE

. Pega las piernas a la parte de delante de la silla.

. Coge los reposabrazos.

. Desliza la pierna operada estirada frente a usted
sin flexionar la rodilla.

. Siéntate flexionando solo la rodilla de la pierna
sana.

éComo lo
hariamos en una
silla sin brazos?
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Diapositiva 40

1 luego comentar que lo mismo para el inodoro o para bajar y subir del coche
Inés Rodriguez; 14/08/2022



HIGIENE POSTURAL AL SUBIR Y BAJAR
ESCALERAS




HIGIENE POSTURAL AL CAMINAR

L

® Usa las muletas o el caminador hasta que el médico diga que puedes dejar de
utilizarlos.

® Pon solo la cantidad de peso que el médico o el fisioterapeutadijeron que
podias colocar sobre la cadera operada.

e Da pasos pequenos cuando estés girando.

® Usa zapatos con suelas antideslizantes y cerrados. Ve despacio cuando estés
caminando en superficies mojadas o suelo desigual. 42



HIGIENE POSTURAL AL CAMINAR

Cuando nos quedemos con un unico baston o muleta siempre debe
colocarse en el lado contrario a la pierna operada.

1. Avanzamos primero la muleta o bastén.

Después avanzamos la pierna afectada, para que la sana aguante el
peso del cuerpo.

3. Avanzamos por ultimo la pierna sana.

Adoso
tres dedos
por debajo
del codo

Empunadura a la : -
altura del trocanter
mayor del fémur
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HIGIENE

POSTURAL DARA

PREVENCION

DE ULCERAS POR

PRESION:

Decubito Dorsal

N\

Talones Sacro Codos Omoplato

ULCERA POR PRESION: Area de
la piel que se destruye debido

al contacto prolongado de una
persona en

una sola posicion sin desplazar
el peso.

Cabeza
Decubito Lateral
Oreja
° = =
Maleolo  Céndilos Tiocénter Costillas Acromién
Decubito Prono
Mejilla
Dedos Rodillas Genitales Mamas Acromién
(hombres) (1 ujeres)
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HIGIENE POSTURAL PARA PREVENCION

DE ULCERAS POR PRESION:
Cuidados generales

Noabkowph=

2o

Revisar diariamente la piel.

No usar alcohol o colonia directamente sobre la piel.

Ingesta diaria de liquidos 2L.

Dieta variada con importante aporte proteico y vitaminas.

Ropa de cama limpia, seca y sin arrugas.

Cambios posturales cada 2-3 horas.

Dispositivos especiales que alivien la presion (colchones,
cojines...).

Realizar actividad fisica siempre que se pueda (activa o pasiva)




CAMBIOS POSTURALES :
Decubito supino (tumbado boca-arriba)

e Colocar almohada o cojin ancho que
cubra cabeza, cuello y hombros.

e Almohadas bajo los brazos.

e Cojin bajo las piernas dejando los
talones sin contacto con la cama.

e Pies en angulo recto poniendo un cojin
entre las plantas y los pies de la cama.
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CAMBIOS POSTURALES :
Decubito lateral (de lado)

(

=\

e Colocar al paciente de costado.

e Almohada bajo cabeza y cuello del
paciente.

e Almohada grande paralela a la espalda y
apoyar al paciente levemente sacando el

hombro sobre el que apoya.

e Almohada entre las piernas desde la
ingle hasta el pie.
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CAMBIOS POSTURALES :
Decubito prono (tumbado boca-abajo)

e Girar al paciente sobre si mismo hasta
guedar boca-abajo colocando la cabeza de
lado apoyada sobre una almohada.

e Almohada pequefia bajo el abdomeny
almohada grande bajo la porcidon inferior
de las piernas manteniendo los pies en
angulo recto.

e Colocar los brazos en flexion.

e Dejar libres de presidn los dedos del pie,
rodillas, genitales y mamas.
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CAMBIOS POSTURALES :
Sedestacion (sentado)

e Utilizar un sillén confortable con el
respaldo un poco inclinado.

e Colocar un cojin sobre la regién cervical,
zona lumbar y bajo las piernas.

e Mantener los pies en angulo recto sobre
una superficie para que no cuelguen.
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BLOQUE lll:

CUIDADOS POSTURALES PARA
CUIDADORES



vioa W

i

Fortalecer los musculos de las zonas con las que mas trabaja: abdomen,
espalda, piernas y brazos.

No estar demasiado tiempo en la misma postura.

Evitar el sobrepeso.

Pedir ayuda a los profesionales sanitarios y de los servicios sociales.

No aislarse. Procure mantener sus relaciones sociales fuera del entorno de
cuidados.

Formarse. Viene bien que alguien nos recuerde (aunque ya lo sepamos), como
tenemos gue hacer algunas cosas.

No abandonarse y vigilar nuestra salud. Acudir al médico si lo necesitamos.
52



Planificacion:

1. Procura un entorno lo mas cdmodo posible.
Valora la talla y peso de |la persona que vamos
a transferir.

3. Conoce su grado de incapacidad y su grado de
colaboracién en el proceso.

4. Contar si es posible con ayudas técnicas que
puedan ser utiles y/o pedir ayuda a otras
personas

5. Explicar siempre los movimientos que se van
a realizar y pida la colaboracion de la persona
mayor.

6. Trabajar con movimientos suaves e iguales.
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Mantener siempre la espalda recta.
Mantener el cuerpo alineado.

Mantener a la persona cercana al cuerpo
tanto al levantarla como al moverla, sin
extender los brazos.

La altura de la cama a la altura de su
cadera.

Al girar mover todo el cuerpo (piernas,
cadera y espalda), no sélo la cintura 'y
espalda.

Evita la inclinacion de tronco hacia
delante con extensidon de rodillas.
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Atencion a las piernas:

e Al estar de pie, colocar un pie mas adelantado que el otro.

® Intenta hacer fuerza con las piernas y no con la espalda a la hora de levantar al
enfermo.

® Separa los pies para tener una mayor base de apoyo.

® Pisa con la planta del pie y no de puntillas.
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Atencion al agarre:

Usar las manos y los brazos al levantar o
movilizar

Agarra al paciente por puntos especificos
como hombros, caderas, codos y tobillos.
Intenta mantener tu piel y la de la
persona dependiente seca para evitar
lesiones por friccion.

Seguridad en el agarre: estar seguros que
no se nos va a soltar o escurrir
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FIN

iMUCHISIMAS GRACIAS!



