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EQUIPO DE POSICIONAMIENTO MULTIFUNCIONAL PARA
MOVILIZACION TEMPRANA Y REHABILITACION EN LA UCI

Sara® Combilizer

arJo

with people in mind



Movilidad temprana

Comenzar la movilizacion de los pacientes tan pronto como sea clinicamente

posible es un método importante para reducir la significativa incidencia

de la inmovilidad que entranan las enfermedades graves'. La aplicacion

de programas de movilidad temprana genera numerosos beneficios

tanto para el paciente como para las instituciones sanitarias?.

Un reto fundamental del proceso de movilizacion
Si hay un elevado nimero de pacientes en la UCI, puede ser

complicado dar un paso decisivo en el proceso de movilizacion.

Realizar el movimiento necesario para sentarse en el borde
de la cama, que es un primer paso natural para ponerse de
pie y caminar, puede resultar un proceso complejo y requerir
un intenso trabajo.

Si a los pacientes les resulta dificil sentarse en el borde
de la cama, suelen permanecer acostados mas tiempo
del necesario, lo que aumenta los riesgos asociados
alainmovilidad derivados de las enfermedades graves?.

SARA COMBILIZER
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Problemas para sentarse en el borde de la cama

La sedestacion en el borde de la cama resulta especialmente
dificil para los pacientes obesos, con los estimulos reducidos

o aquejados por una grave debilidad adquirida en la UCI. En esos
casos, puede ser necesaria la colaboracién de varios miembros
del personal para movilizar al paciente hasta esa posicidon.

Por otro lado, la seguridad del proceso puede verse amenazada
por factores como una via respiratoria mal tolerada, el uso de
varios accesorios (como las lineas femorales posicionales),
una dosis baja de cardioténicos o la hipotensién ortostatica.




Sara Combilizer

En los casos en que probablemente resulte complicado alcanzar la sedestacion
en el borde de la cama pero cuando sea deseable que el paciente soporte peso
y esté en posicion erguida, puede recurrirse al funcionamiento multiposicion

de la Sara Combilizer para conseguir los objetivos de rehabilitacion fuera

de la cama en fases tempranas del tratamiento.

Puede recolocarse facilmente al paciente en posicién supina,
en bipedestacion o en sedestacidn, ya que este versatil equipo
combina las funciones de mesa inclinable, camilla y silla basculante.

Reduccion del tiempo necesario

para la movilizacion L o (BTt

Un estudio reciente* de evaluacién de los resultados obtenidos permite la movilizacion
con el uso de la Sara Combilizer demostré una notable reduccion segura de los pacientes
del tiempo necesario para movilizar a pacientes sometidos en una fase mds qguda

a ventilacién mecanica durante mas de 5 dias.
de su enfermedad*

Movilizacion durante la fase
aguda de una enfermedad grave

Se vio una correspondencia con la obtenciéon de puntuaciones
SOFA mucho mas elevadas en el punto de movilizaciéon del grupo
de la Sara Combilizer, lo cual indica que los pacientes también

se movilizaban en una etapa mas aguda de su enfermedad

o con un mayor grado de insuficiencia organica®.

La introduccion de
la Sara Combilizer se
asocié con una reduccion
notable del tiempo
necesario para la
primera movilizacion*

SARA COMBILIZER 3



Traslado a la Sara Combilizer

Se puede trasladar fdcilmente a los pacientes desde la cama a la Sara Combilizer

mediante diversas técnicas de transferencia lateral. La posicion de camilla plana

con altura ajustable facilita las transferencias laterales hacia el equipo y desde este.

Sabanas deslizantes Traslado asistido por aire Grua de techo

Se I eCCié n d e Menos traslados
pOSiCionqmiento La flexibilidad para

pasar de sedestacion
a inclinacién o bipedestacién
Tras el traslado a la Sara Combilizer, se puede elegir entre varias con solo pulsar un botén

. . . iento:
opciones de posicionamiento reduce IOS traS|adOS

= Posicién de silla basculante y opcién de inclinacion lateral de los pacientes

* Inclinacién progresiva hasta alcanzar la bipedestacion entre equipos.
completay opcion de inclinacion lateral.

La combinacidn de camilla, silla y bipedestacién inclinada
en un solo equipo evita muchos traslados.

Posicién de silla basculante Inclinacion progresiva Bipedestacién completa

e inclinacién lateral

4 SARA COMBILIZER



Posicion sentada

La sedestacién aporta una serie de beneficios tanto fisicos®
como psicoldgicos. La postura erguida pone a prueba

el equilibrio del paciente al sentarse asi como su control

del torso y puede ajustarse de acuerdo con su capacidad
actual. Una postura mas erguida también contribuira

al desarrollo de tareas funcionales como comer y beber,
cepillarse los dientes o comunicarse con la familia.

La progresién en la movilidad del paciente hasta
abandonar la cama entrafia beneficios psicoldgicos

tanto para este como para sus familiares y cuidadores.

La Sara Combilizer permite un avance gradual hasta

la sedestacién, de modo que supone un método seguro
y controlado para progresar en la movilizacién temprana
de los pacientes mas complicados.

La movilidad de la Sara Combilizer permite trasladar

al paciente en distancias cortas, como por ejemplo
hasta la ventana, a fin de ofrecerle nuevas perspectivas
y hacerle retomar el contacto con el mundo exterior.

La Sara Combilizer ofrece distintas opciones de sedestacion,

con los siguientes apoyos:

= Lafuncién basculante permite lograr posiciones
de sedestacién con un mayor respaldo, incluso en
aquellos pacientes con los estimulos reducidos o con
un escaso control de la parte superior del cuerpo.

= Lainclinacién lateral de 20 grados puede utilizarse
para posturas asimétricas o cambios de posicién.

* Puede ajustarse la altura y la anchura del reposabrazos
para responder a los diferentes requisitos clinicos o fisicos.

* Laalmohada puede utilizarse con o sin la correa para
la cabeza como apoyo para aquellos pacientes que tengan

poco o ningun control de la cabeza.

= Los controles de usuario permiten un facil acceso

a las distintas funciones

SARA COMBILIZER



Panel de control

Inclinémetro

22

Almohada y correa opcional para la cabeza

Inclinacion y bipedestacion

La funcidén de inclinacién hasta la bipedestacidn del sistema

Sara Combilizer puede utilizarse en aquellos pacientes que
presenten una puntuacion baja en la escala de coma de Glasgow
(GCS), hipotensidn ortostatica o disposicion para iniciar una
rehabilitacién mas activa®. Esta posicién también puede ser util
con pacientes mas despiertos pero que sigan teniendo problemas
de estabilidad en sedestacién y no puedan ponerse de pie.

La bipedestacion ha demostrado ser un método excelente
para aumentar la estimulacion al tiempo que ayuda a soportar
el propio peso a través de las extremidades inferiores, lo que
evita que se produzcan contracturas en las articulaciones

y aumenta la fuerza de dichas extremidades®.

Las correas ajustables para sujetar las rodillas y el torso hacen
que esta posicion sea muy estable, mientras que el soporte

y la correa para la cabeza pueden respaldar la postura de

los pacientes con una puntuacién baja en la escala GCS.

MOVILIZACION EN LA CAMA

Traslado—}

En la cama 4’

6 SARA COMBILIZER

El inclindmetro proporciona un método de seguimiento
del dngulo de inclinacién alcanzado para ayudar a establecer
objetivos continuos de movilidad.

La posicién de inclinacidn total permite estar de pie y soportar
todo el peso en las primeras etapas del tratamiento, como apoyo
de otras actividades del plan de rehabilitacién del paciente.

Con un énfasis cada vez mayor en las iniciativas de
movilidad y rehabilitacion tempranas que comienzan
en la UCI tan pronto como los pacientes estan
clinicamente estables, el sistema Sara Combilizer

ha demostrado ser un equipo versatil que permite

a los cuidadores adelantar el inicio de la movilizacién
fuera de la cama en aquellos casos mas complejos,
durante la fase aguda de enfermedades graves.




Protocolo de movilidad temprana
y estructurada Sara Combilizer

Sedado/inconsciente

Movilizacidn contraindicada

Consciente o inconsciente

Sin sedacion por >24 horas

!

Sentar al paciente en el borde
de la cama, evaluando el equilibrio
y la respuesta a la actividad

¢El paciente puede permanecer
sentado >10 segundos sin ayuda?

e

=

| Restricciones a sentarse en el borde |

=

Sara Combilizer

Posicion de silla: transferir al paciente mediante tabla
deslizante a la posicion de silla de la Sara Combilizer

durante 1 hora hasta 3 veces al dia seguin tolerancia

Plano inclinable: en pacientes que presenten una baja
puntuacion en la escala de coma de Glasgow o hipotension
ortostatica, utilizar la tabla deslizante para la transferencia

a la Sara Combilizer e incrementar gradualmente la inclinacion

hasta alcanzar la posicion erguida

Reevaluar

= ]

Colocaciény
movimientos pasivos
diariamente

Reevaluar

Elaborar un plan de sedestacion adecuado, transfiriendo al paciente
mediante el método mas conveniente (izado completo, izado en bipedestacién,

transferencias progresivas)

Objetivo de sedestacion hasta 3 veces al dia durante 1-2 horas

|

Reevaluar

El paciente es capaz de permanecer de pie

=

N

Avanzar mediante bipedestacion,
transferencias progresivas
y deambulacién segun posibilidades

Traslado mediante tabla deslizante
a la Sara Combilizer e incremento
gradual de la inclinacién hasta
alcanzar a diario la bipedestacion
o la sedestacién en el borde
de la cama, a fin de aumentar
la estabilidad del torso
y la fuerza muscular

* Protocolo de movilidad temprana y estructurada de la Sara Combilizer
utilizado con la amable autorizacién del Dr. David McWilliams

SARA COMBILIZER

7



Reposicionamiento del paciente de forma facil
y segura sin esfuerzo por parte del cuidador.

Video de la Sara Combilizer Video de la Sara Combilizer Video de la Sara Combilizer

Sedestacion fuera de la cama Inclinacion y bipedestacion Sedestacion fuera de la cama en

en la Sara Combilizer en la Sara Combilizer la Sara Combilizer (cuidados especiales)
Altura max. del paciente: 196 cm « Todas las opciones de posicionamiento del paciente

Altura min. del paciente: 148 cm se activan y controlan con un mando de conttrol.

= Bateria NiMH extraible, recargable en una estacion

Peso de Sara Combilizer: 15 kg de carga independiente.

Anchura (superficie, incl. reposabrazos): 720 mm * Inclinémetro indicador del nivel de inclinacién.

Dimensiones del chasis (incl. ruedas): 915 x 714 mm * Ruedas de baja friccion (todas con frenos).

e o i 2045 mm . Reposaples ajustable con propiedades
antideslizantes.

Longitud min. (silla con reposapiés): 1890 mm « Reposabrazos ajustables.

Altura max. (superficie del asiento): 984 mm * Soportes para los hombros ajustables y plegables.

Carga de trabajo segura (CTS) méaxima: 200 kg * Fundas de colchdn de tela transpirable que

proporcionan elasticidad multidireccional.
altureinopeicieidaliasientol 588 mm * Disefiado para una facil limpieza y desinfeccién,
Radio de giro de la camilla: 211 mm sin bandas de sujecién ni pulsadores.

= Sistema de correas de seguridad ajustables que

Radio de giro de la silla: 1840 mm . . . .
= sujeta al paciente al nivel de la rodilla, la cadera
Elevacién max. en bipedestacion: 75° y el pecho.
relfreeian sl e 20° = Controles redundantes de las maniobras con
tres niveles para mayor seguridad.
Inclinacién Trendelenburg: -15°

* Opcidn de bajada de emergencia manual desde
Clase de proteccién de Sara Combilizer: IPX4 bipedestacién hasta posicién supina.

Clase de proteccién del mando de control:  IPX6 = Proteccidn contra enganches incorporada.

* Paradas de emergencia dobles y sistema
Bateria: NiMH, 2,5 Ah, 24V CC

de desactivacion por fallo del sistema.
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