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Uso de contencién mecanica n
en pacientes con Alzheimer

Use of mechanical containment in patients
with Alzheimer

Sr. Editor:

El Alzheimer es una enfermedad neurodegenerativa en la
que se producen trastornos conductuales y deterioro cog-
nitivo. Entre sus sintomas destaca pérdida de memoria,
cambios de personalidad, dificultad de comunicacion, cam-
bios en el estado de animo, ansiedad, irritabilidad y también
agitacion.

En muchas ocasiones en centros hospitalarios o geriatri-
cos se utilizan en estos pacientes métodos de contencion
mecanica ante dicha agitacion'.

La contencion mecanica se puede definir como aquel
procedimiento mecanico o fisico que tiene el objetivo de
sujetar o limitar la movilidad del cuerpo y no puede ser
quitada por el paciente al que se le ha puesto’.

En el estudio de Alevizopoulos G et al.” realizado en 2017
en Grecia se pone de manifiesto que el uso de restricciones
mecanicas plantea muchos problemas éticos y practicos. Las
contenciones pueden ser traumaticas incluso cuando no cau-
san ninguna lesion fisica al paciente. Los tipos de eventos
fisicos adversos incluyen deshidratacion, asfixia, trastornos
circulatorios, problemas de la piel, pérdida de fuerza y de
??movilidad e incontinencia. Por tanto. antes de usar suje-
ciones se deben intentar estrategias verbales, aunque hay
ciertas ocasiones en que no se pueden evitar. Los profesiona-
les sanitarios deben seguir procedimientos adecuados para
garantizar la seguridad y la dignidad de la persona.

En el estudio de Tezenas du Montcel c et al.? realizado
en 2018 en Francia se expone que la agitacion aguda, la
agresion o la actividad autolesiva son la principal indica-
cion de contencion mecanica. Aunque son eficientes deben
ser una opcion de uUltimo recurso, considerando el riesgo
de complicaciones fisicas y consecuencias psicoldgicas. La
prescripcién farmacologica especifica se asociara necesaria-
mente con medidas mecanicas.

En el estudio de Gasco-Garcia O* realizado en 2017
en Espana se describe que entre los beneficios del uso
de contencidon mecanica se encuentra evitar caidas, evitar
la autolesion y de lesion a otras personas, control pos-
tural y uso de esta medida por enfermeria para aplicar
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determinados tratamientos o terapias. Entre los riesgos
se encuentra el aumento de la probabilidad de compre-
sion nerviosa, atrofia muscular, Ulceras por presion, agobio,
contracturas, broncoaspiracion, incontinencia, apatia, deli-
rium. Algunos riesgos pueden estar relacionados con un mal
uso de la técnica y pueden ser corregidos, mientras que otros
de ellos no.

A partir de estos datos se puede generar conocimiento
Gtil dentro de la enfermeria neuroldgica. En primer lugar,
los enfermeros antes de usar medidas de contenciéon meca-
nica deberian agotar el resto de estrategias para tratar la
agitacion, se debera también identificar el riesgo que puede
sufrir el paciente realizando un analisis beneficio-perjuicio,
se deberian modificar los factores ambientales posibles y
si se decide poner, asegurarse de tener el consentimiento
escrito del tutor legal del paciente y seguir los estandares
de calidad de los protocolos.

En segundo lugar, seria importante la creacion de escalas
validadas que permitan dilucidar si es apropiado el uso de la
contencion mecanica en cada situacion particular teniendo
en cuenta los posibles beneficios y perjuicios en los diferen-
tes items de dicha escala.

En tercer lugar, la enfermeria, ademas de los cuidados
directos en el paciente tiene funcion investigadora. La inves-
tigacion en enfermeria es fundamental para el desarrollo
de la profesion, evolucionar la practica asistencial, fomen-
tar la autonomia profesional y el rol independiente. Por lo
tanto, se debe promocionar la investigacion enfermera den-
tro del contexto de la contencion mecanica en pacientes
con Alzheimer ya que los estudios disponibles son muy limi-
tados y escasos. Resulta necesaria la investigacion y puesta
en marcha de estrategias sanitarias diferentes con menos
efectos adversos en los pacientes que puedan ser usadas
por enfermeria como primera opcion terapéutica en estas
situaciones. Y que a su vez dichas estrategias contribuyan
a la promocion y prevencion de la salud neuroldgica de los
pacientes con Alzheimer. Un ejemplo de ello puede ser la
promocion en el uso de musicoterapia tanto en la preven-
cién de la agitacion en personas con Alzheimer, asi como
durante el uso de contencion mecanica en estos pacientes.
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