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RESUMEN 

 

 

Introducción: El estudio de caso se realizó en un adulto en estado crítico con 

diagnóstico médico de cardiopatía isquémica, postoperado de revascularización 

coronaria, atendido en un hospital de tercer nivel de atención de Hermosillo, Sonora, 

en el cual se proporcionó cuidados de enfermería de calidad basados en el enfoque 

teórico de Virginia Henderson.  

Metodología: En el estudio de caso se empleó el instrumento de valoración de las 14 

necesidades de Henderson; en el diagnóstico, objetivos e intervenciones, las 

taxonomías de la Asociación Norteamericana de Diagnósticos de Enfermería, la 

Clasificación de Resultados de Enfermería y la Clasificación de Intervenciones de 

Enfermería.  

Resultados: Con base en los hallazgos se obtuvieron 11 diagnósticos de enfermería, 

de los cuales, enfocados al problema fueron en la necesidad de oxigenación: deterioro 

del intercambio de gases y limpieza ineficaz de vías aéreas; en la necesidad de 

termorregulación: hipotermia; en base a ellos se brindó atención de calidad enfocada 

en las necesidades del paciente. 

Conclusión: La teoría de necesidades humanas sustentada en este trabajo, contribuye 

en la evidencia científica de la práctica de enfermería, y facilita la atención adecuada, 

eficiente y eficaz al paciente en estado crítico. 

 

 

PALABRAS CLAVE 

Estudio de caso, Teoría de enfermería,  Adulto, Revascularización coronaria.
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INTRODUCCIÓN 

 

Una disciplina provee la visión del mundo y cómo el fenómeno de interés será 

descubierto, organizado, entendido e interpretado (1). La disciplina de enfermería (DE) 

ha logrado identificar el fenómeno de interés, al cuidado de enfermería y las 

experiencias humanas, como centro de interés para el desarrollo de su conocimiento, 

que le permite distinguirse de otras disciplinas afines. A partir de esto, ha desarrollado 

su propia jerarquía de conocimiento, la cual engloba cuatro categorías. 

 

 En el primer peldaño se encuentra el Meta-paradigma (seres humanos, 

ambiente, salud y enfermería) y el nivel filosófico (los supuestos, las creencias, 

perspectiva paradigmática y puntos de vista de la DE), es el nivel más abstracto. En la 

DE se ha logrado determinar tres paradigmas que estructuran la perspectiva de la 

disciplina (particular- determinístico, interactivo-integrador y el unitario- transformista), 

los cuales permiten el desarrollo del conocimiento de la disciplina (2). En el segundo 

nivel se encuentran los modelos que proporcionan formas alternativas de ver el 

fenómeno de interés de la DE. En el tercer nivel se encuentran las teorías, que se 

definen como ideas o conceptos y sus relaciones, que describen, explican o predicen 

un fenómeno, son derivadas de los modelos teóricos; este nivel abarca las grandes 

teorías, las teorías de rango medio y las teorías sobre situaciones específicas (3). El 

último nivel y menos abstracto, son los indicadores empíricos, que son la 

representación de los modelos y teorías en el mundo real (indicadores fisiológicos, 

cuestionarios, observación, entrevista y narrativa). Cada uno de estos niveles se 

maneja de lo más abstracto (primer nivel) a lo menos abstracto (cuarto nivel). 

 

La perspectiva Filosófica de Virginia Henderson conceptualiza a enfermería, y 

su trabajo estableció e identifico las 14 necesidades de la persona. La enfermería la 

define como el profesional de la salud encargado de ayudar al individuo, enfermo o 

sano a realizar las actividades que contribuyan al recuperar o mantener su salud. Y a 
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su vez define al individuo como aquel que necesita de la ayuda de la enfermera para 

recuperar su salud e independencia. También establece que esta persona requiere 

cubrir 14 necesidades básicas, las cuales abarcan todos los componentes de la 

asistencia de enfermería (4). 

 

El estudio de caso es un indicador empírico que se puede desarrollar apoyado 

del método de enfermería, con el propósito de adquirir conocimientos en relación a las 

experiencias humanas y al cuidado de enfermería a partir de una situación específica. 

Se entiende como estudio de caso a la herramienta que guía al profesional de 

enfermería en la reflexión y el análisis de las diferentes situaciones clínicas que se 

viven en el área hospitalaria en la relación de cuidado. Con la finalidad de contribuir al 

conocimiento científico, socializarlo, para que sirva a profesionales de enfermería que 

se encuentren en situaciones similares en su ámbito clínico, a resolver los problemas 

reales o potenciales relacionados con las necesidades humanas alteradas del 

paciente, para brindar una atención integral y de calidad (5). 

 

El proceso de enfermería es la herramienta que el profesional de enfermería 

utiliza para brindar cuidados de enfermería de manera integral y holística. Este se 

define como un método sistemático y organizado para brindar cuidados de enfermería 

de manera holística y continúa; se centra en la identificación y tratamiento de las 

respuestas a las necesidades de salud reales o potenciales. Con el objetivo de ofrecer 

atención individualizada continua y de calidad, permitiendo al paciente participar en su 

cuidado. Está compuesto por 5 etapas que son la valoración, diagnostico, planeación, 

ejecución y evaluación (6). 

 

La etapa adulta es un extenso puente entre la infancia y la etapa del adulto 

mayor. La salud de la población adulta es de suma importancia, ya que abarca a la 

mayoría de la población económicamente activa de la sociedad, que son los 

responsables del sustento de sus hogares. Entre mejor salud tenga la población adulta 

mayor, mejor será su desempeño para desarrollar sus diferentes roles. Por eso es 
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transcendental conocer las principales causas de morbimortalidad de la etapa adulta, 

para brindar atención integral y con ello direccionar nuestras intervenciones y cuidados 

a las personas de acuerdo a un enfoque epidemiológico. En la actualidad las 

principales enfermedades son las no transmisibles, entre ellas las cardiopatías 

isquémicas y las enfermedades cerebrovasculares figuran a nivel mundial como las 

tres principales causas de morbilidad en adultos varones (7). 

 

La cardiopatía isquémica también llamada cardiopatía ateroesclerótica o 

cardiopatía coronaria (CC) ocurre cuando el flujo sanguíneo disminuye por la 

obstrucción total o parcial de las paredes arteriales que irrigan los músculos cardiacos 

por la reserva de placas ateromatosas; la ateroesclerosis coronaria es un transcurso 

lento de formación de colágeno y acumulación de lípidos (grasas) y células 

inflamatorias (linfocitos). Estos tres procesos provocan el estrechamiento de las 

arterias coronarias (8).  

 

La cardiopatía isquémica es el primer paso en desarrollo del infarto de miocardio 

(IM) que resulta de la muerte celular miocárdica debido a la isquemia prolongada, 

generando el desequilibrio entre el suministro y la demanda de oxígeno. La isquemia 

miocárdica se puede diagnosticar a partir de la historia clínica del paciente, la 

valoración del ECG, la analítica de sangre como los biomarcadores de lesiones 

miocárdicas e infarto: la tropinina I (cTnI) y T (cTnT), la radiografía de tórax, la 

ecocargiografía o ecocardiograma, la prueba de esfuerzo o ergometría y la tomografía 

computarizada coronaria. La sintomatología isquémica contiene varias combinaciones 

como: sensación opresiva en región torácica, en extremidades superiores, dolor 

mandibular o epigástrico durante el esfuerzo o en reposo, disnea o fatiga y nauseas; a 

veces los síntomas son difusos y pueden pasar horas antes de la necrosis, ya que 

puede prolongarse por el aumento de flujo colateral (9).  

 

Si la isquemia miocárdica se muestra clínicamente por cambios en el ECG junto 

con una lesión miocárdica, que se presenta por el aumento y/o disminución de los 
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valores de la troponina, es adecuado un diagnóstico de IM agudo.  Los pacientes con 

duda de síndrome coronario agudo (SCA) que se descartan para un IM con valores 

normales de biomarcadores cardíacos (� 99 percentil URL) pueden tener angina 

inestable o un diagnóstico alternativo. Estos pacientes deben ser valorados y 

evaluados con periodicidad (9). 

 

El tratamiento inmediato del paciente con manifestación clínica del infarto de 

miocardio, es dependiendo de las diferencias patológicas, clínicas y pronosticas, en 

que se encuentre en el momento de la valoración (10). 

 

El tratamiento en la fase aguda en el síndrome coronario agudo es 

hospitalización, vigilancia, y tratamiento farmacológico (acido acetil salicílico, 

antiagregantes plaquetarios, anticoagulantes, betabloqueantes, analgésicos, 

nitroglicerina y trombolíticos o fibrinolíticos); si no presenta mejoría con la 

farmacoterapia o en pacientes con problemas más graves donde la medicación no es 

suficiente los tratamientos son de carácter urgente. Lo primero es la realización de la 

angioplastia o revascularización percutánea; para lo cual se requiere realizar una 

coronariografía o cateterismo coronario; estas pruebas permiten explorar las arterias 

coronarias mediante la introducción de un catéter en una arteria del brazo (radial) o la 

ingle (femoral), cuando es una o dos las lesiones se coloca un Stent (muelle cilíndrico 

de metal) que recubre la luz de la arteria para que no se vuelva a obstruir (10). 

 

Otro tratamiento es la revascularización coronaria o By-pass vascular 

empleándose cuando hay obstrucción de los grandes vasos, cuando es más de una 

arteria o cuando las lesiones son múltiples y difíciles de tratar con la angioplastia. Esto 

con la finalidad de devolver el equilibrio entre el suministro y la demanda de oxígeno 

al musculo cardiaco y mejorar la sintomatología del paciente (10).  

 

El paciente sometido a la cirugía de revascularización coronaria pasa a la unidad 

de cuidados intensivos coronarios, con equipo de salud especializado en su atención, 
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ya que pueden presentar múltiples complicaciones asociadas a la intervención 

quirúrgica y al soporte circulatorio, en especial de la circulación extracorpórea, incurren 

en el progreso y en las complicaciones del paciente; por lo que éste necesitará de una 

completa monitorización hemodinámica y de un manejo dinámico, integral y 

multidisciplinario en cuidados intensivos cuando se presente alguna complicación, la 

cual regularmente va a incidir en la morbimortalidad del paciente. Entre las principales 

complicaciones del postoperatorio inmediato del paciente con circulación 

extracorpórea tenemos: sangrado mediastínico, disfunción pulmonar aguda, síndrome 

de bajo gasto cardiaco, arritmias y falla renal aguda (11). 

 

El presente trabajo trata de un estudio de caso que se realizó a  un paciente 

postoperado de revascularización miocárdica por cardiopatía isquémica crónica, con 

plétora de factores de riesgo vascular (HTA y diabetes mellitus) y múltiple comorbilidad, 

con el objetivo de proporcionarle cuidados de enfermería de calidad utilizando el 

proceso de enfermería basado en los conceptos teóricos de Virginia Henderson con 

su teoría disciplinar de las necesidades humanas.  

 

Este trabajo se encuentra integrado por cinco capítulos, los cuales se 

desarrollaron de la siguiente manera: el planteamiento del caso clínico, el marco 

teórico-referencial, los objetivos, la valoración de enfermería (que incluye la 

descripción del caso, la historia de enfermería, la documentación, los diagnósticos y el 

plan de cuidados) y las conclusiones y aportaciones, la bibliografía revisada y los 

anexos utilizados para su realización. 
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CAPÍTULO I. PLANTEAMIENTO DEL ESTUDIO DE CASO 

 

1.1 Antecedentes del caso 

 

Se trata de una persona masculina de 63 años, quien inicia padecimiento hace 

una semana (18 de enero) con sensación opresiva leve en región torácica, debilidad y 

disnea al realizar alguna actividad (caminar o subir escaleras). Al incrementar la 

sintomatología la semana posterior a su aparición, acude al servicio de urgencias de 

un hospital público de Agua Prieta, presentando palidez, náuseas, disnea, dolor 

precordial moderado tipo opresivo irradiado a hombro izquierdo, taquicardia con 

frecuencia cardiaca irregular. Se traslada de urgencia al servicio de hemodinámica de 

un hospital privado de Hermosillo, Sonora con diagnóstico de angina inestable para 

realización de angiografía.  

 

En la angiografía se encuentran múltiples alteraciones (enfermedad coronaria 

multivaso, 2 troncos) por lo que se le coloca vía femoral BIAC (balón intraaórtico de 

contrapulsación), posteriormente pasa a quirófano de urgencia para realización de 

revascularización miocárdica con 4 puentes coronarios; al salir  de quirófano el usuario 

ingresa a la (UCI) Unidad de Cuidados Intensivos con el diagnóstico de cardiopatía 

isquémica, PO revascularización coronaria, choque cardiogénico, Enfermedad 

pulmonar aguda (EPA), BIAC, hipertensión arterial sistólica (HAS) y dislipidemia mixta. 
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1.2 Justificación del estudio de caso 

 

Las enfermedades cardiovasculares (ECV) son un conjunto de desórdenes del 

corazón y de los vasos sanguíneos, entre ellas tenemos la cardiopatía isquémica 

también llamada cardiopatía ateroesclerótica es el resultado de la reserva de placas 

ateromatosas dentro de las paredes de las arterias que irrigan los músculos 

cardiacos; las enfermedades cerebrovasculares contienen un grupo de trastornos 

de la vasculatura cerebral que conllevan a la disminución del flujo sanguíneo que 

irriga el cerebro; la arteriopatía periférica es una enfermedad en la cual los vasos 

sanguíneos de los miembros torácicos y pélvicos se bloquean o se obstruyen a 

veces por una placa ateromatosa; las cardiopatías congénitas (CC) son 

anormalidades del corazón y de los grandes vasos que se encuentran en la 

estructura o en el funcionamiento cardiaco en el nacimiento; la trombosis venosa 

profunda (TVP) y embolia pulmonar (EP) se relacionan con la reducción o bloqueo 

del flujo sanguíneo en la luz vascular con la formación de un coagulo de sangre en 

los miembros pélvicos, que alcanzan desprenderse y alojarse en los vasos del 

corazón y en los pulmones (12). 

 

La enfermedad de las arterias coronarias, también conocida como cardiopatía 

isquémica, es el tipo más común de enfermedad del corazón. El infarto agudo de 

miocardio y la angina de pecho son las manifestaciones clínicas y constituyen una 

de las principales causas de atención de urgencia hospitalaria. Las principales 

manifestaciones clínicas son el infarto agudo al miocardio y la angina de pecho. 

Los ataques al corazón suelen ser fenómenos agudos que se deben sobre todo a 

obstrucciones que impiden que la sangre fluya hacia el corazón o el cerebro. La 

causa más frecuente es la formación de depósitos de grasa en las paredes de los 

vasos sanguíneos que irrigan el corazón o el cerebro, suelen tener su origen en la 

presencia de una combinación de factores de riesgo, tales como el tabaquismo, la 

dieta alta en grasas, la obesidad, la inactividad física, el consumo nocivo de alcohol, 

la hipertensión arterial, la diabetes y la hiperlipidemia (12). 
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La Organización Mundial de la Salud (OMS) estima que cada año 37 millones 

de personas sufren un evento cardiovascular y más de 17 millones mueren a causa 

de ello, principalmente por infarto agudo al miocardio (IAM) y enfermedad 

cerebrovascular (EVC), estimándose que para el 2020 las enfermedades 

cardiovasculares tendrán una repercusión elevada en los costos de salud, sobre 

todo por la atención a la discapacidad, y para el 2030 casi 23.6 millones de 

personas morirán de enfermedades cardiovasculares (14). 

De ahí la importancia del presente estudio de caso y del cuidado integral de 

enfermería con énfasis en las necesidades humanas al paciente adulto con 

revascularización coronaria, de tal forma que se apoye a su tratamiento y 

rehabilitación temprana y se disminuya al máximo la discapacidad y muerte 

prematura como se mencionó en los datos epidemiológicos anteriores.  

Enfermería como toda disciplina profesional, fundamenta su práctica en la 

teoría a partir del conocimiento científico y el conocimiento empírico que se genera 

día con día en el contacto e interacción con el paciente. 

El paciente en estado crítico como el caso que nos ocupa requiere de personal 

especializado que asegura la calidad de la atención, la estadía hospitalaria mínima 

y la consecuente disminución de costos. 

El cuidado de enfermería basado en teorías y modelos disciplinares tiene un 

papel importante en el desarrollo del conocimiento de la disciplina, debido a que 

comprenden un conjunto de ideas y conceptos relacionados unos con otros. La 

adopción de un modelo de enfermería sirve de orientación, tanto en el fomento de 

la salud como en la prestación de servicios de atención; no sólo dentro de las 

instituciones de salud, sino también fuera de éstas, con el objetivo de proporcionar 

cuidados de enfermería precisos, oportunos y con base científica, que contribuyan 

a la recuperación de la salud del paciente o bien en atenuar las posibles 

complicaciones de su padecimiento.    
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CAPÍTULO II. MARCO TEÓRICO - REFERENCIAL 

 

Virginia Henderson puso de relieve el arte de la enfermería e identificó las 14 

necesidades humanas básicas en las que se basa el cuidado de enfermería. Sus 

contribuciones incluyen la definición de enfermería, la puesta de relieve de los 

objetivos de interdependencia para el paciente y la creación de conceptos de 

autoayuda.  

 

Virginia Henderson consideraba al paciente como un individuo que precisaba 

ayuda para conseguir independencia. Pensaba que la práctica de la enfermería era 

independiente de la práctica médica, y reconoció su interpretación de la función de la 

enfermera como una síntesis de muchas influencias.  

 

El trabajo junto a las investigaciones realizadas por Virginia Henderson se trata 

de una teoría sobre la definición de la enfermería clínica, en la cual se ve reflejado el 

paradigma de integración. Es un modelo considerado de tendencia humanista y de 

tendencia de suplencia o ayuda; es un modelo ampliamente difundido por su 

característica de generalidad, sencillez y claridad.  

 

El modelo teórico de Henderson abarca los metaparadigmas: salud, cuidado, 

persona y entorno desde una perspectiva holística.  

 

· SALUD: Es la calidad de salud más que la propia vida, es ese margen 

de vigor físico y mental lo que permite a una persona trabajar con su máxima 

efectividad y alcanzar un nivel potencial más alto de satisfacción en la vida.  

 

Es la independencia de la persona en la satisfacción de las 14 necesidades 

fundamentales:  

 

1. Respirar con normalidad: Captar oxígeno y eliminar gas carbónico.  
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2. Comer y beber adecuadamente: Ingerir y absorber alimentos de 

buena calidad en cantidad suficiente para asegurar su crecimiento, el 

mantenimiento de sus tejidos y la energía indispensable para su buen 

funcionamiento.  

 

3. Eliminar los desechos del organismo: Deshacerse de las sustancias 

perjudiciales e inútiles que resultan del metabolismo.  

 

4. Movimiento y mantenimiento de una postura adecuada: Estar en 

movimiento y movilizar todas las partes del cuerpo con movimientos 

coordinados y mantenerlas bien alineadas, permite la eficacia del 

funcionamiento del organismo y de la circulación sanguínea.  

 

5. Descansar y dormir: Mantener un modo de vida regular, respetando 

la cantidad de horas de sueño mínimas en un día.  

 

6. Seleccionar vestimenta adecuada: Llevar ropa adecuada según las 

circunstancias para proteger su cuerpo del clima y permitir la libertad de 

movimientos.  

 

7. Mantener la temperatura corporal: Regular la temperatura corporal de 

acuerdo a la estación establecida, como también hacer una correcta elección 

de la vestimenta de acuerdo a la temperatura ambiental.  

 

8. Mantener la higiene corporal: Regular la higiene propia mediante 

medidas básicas como baño diario, lavarse las manos, etc.  

 

9. Evitar los peligros del entorno: Protegerse de toda agresión interna o 

externa, para mantener así su integridad física y psicológica.  
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10. Comunicarse con otros, expresar emociones, necesidades, miedos 

y opiniones: Proceso dinámico verbal y no verbal que permite a las personas 

volverse accesibles unas a las otras.  

 

11. Ejercer culto a Dios, acorde con la religión: Mantener nuestra fe de 

acuerdo a cuál sea la religión sin distinciones por parte del personal de 

enfermería.  

 

12. Trabajar de forma que permita sentirse realizado: Las acciones que 

el individuo lleva a cabo le permiten desarrollar su sentido creador y utilizar su 

potencial al máximo.  

 

13. Participar en todas las formas de recreación y ocio: Divertirse con 

una ocupación agradable con el objetivo de obtener un descanso físico y 

psicológico.  

 

14. Estudiar, descubrir o satisfacer la curiosidad que conduce a un 

desarrollo normal de la salud: Adquirir conocimientos y habilidades para la 

modificación de sus comportamientos (APRENDER).  

 

 

· CUIDADO: Está dirigido a suplir los déficits de autonomía del sujeto para 

poder actuar de modo independiente en la satisfacción de las necesidades 

fundamentales.  

 

· ENTORNO: Factores externos que tienen un efecto positivo o negativo 

en la persona. El entorno es de naturaleza dinámica. Incluye relaciones con la 

propia familia, así mismo incluye las responsabilidades de la comunidad de proveer 

cuidados.  
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· PERSONA: como un ser constituido por los componentes biológicos, 

psicológicos, sociales y espirituales que tratan de mantenerse en equilibrio. Estos 

componentes son indivisibles y por lo tanto la persona se dice que es un ser 

integral.  

 

Ella planteó que la enfermera no sólo debe valorar las necesidades del 

paciente, sino también las condiciones y los estados patológicos que lo alteran, puede 

modificar el entorno en los casos que se requiera y debe identificar al paciente y familia 

como una unidad. Identificó tres niveles en la relación que establece el enfermero/a 

con el paciente en el proceso de cuidar:  

 

1. Sustituta del paciente: la enfermera sustituye totalmente al 

paciente.  

 

2. Colaboración del paciente: la enfermera lleva a cabo sólo aquellas 

acciones que el paciente no puede realizar.  

 

3. Compañera del paciente: la enfermera permanece al lado del 

paciente desempeñando tareas de asesoramiento y reforzado el potencial de 

independencia del sujeto y como consecuencia su capacidad de autonomía.  

 

Henderson hizo grandes contribuciones a la enfermería durante más de 60 

años como enfermera, profesora, escritora e investigadora y publicó mucho a lo largo 

de esos años. Su definición de enfermería apareció por primera vez en 1955 en la 

quinta edición del libro de Harmer y Henderson: la función específica de la enfermera 

es ayudar a la persona enferma o sana, a la realización de actividades que contribuyan 

a la salud o a su recuperación (o a una muerte tranquila), que realizaría sin ayuda si 

tuviera la fuerza, la voluntad o los conocimientos necesarios, y hacerlo de tal manera 

que le ayude a ganar la independencia lo más rápidamente posible. 
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CAPÍTULO III. OBJETIVOS 

 

3.1 Objetivo general 

 

· Describir estudio de caso basado en la valoración de las 14 necesidades de 

Virginia Henderson a una persona postoperada de revascularización coronaria 

utilizando el proceso de enfermería como herramienta metodológica. 

 

3.2 Objetivos específicos  

 

· Realizar de la valoración del paciente basado en la guía de valoración de 

enfermería de las 14 necesidades de Virginia Henderson. 

 

· Recolectar de los datos objetivos y subjetivos que integren información para 

identificar las necesidades satisfechas e insatisfechas del paciente.  

 

· Detectar las necesidades satisfechas e insatisfechas del paciente para integrar 

los diagnósticos enfermeros.  

 

· Diseñar el plan de cuidados integrando los resultados esperados de la 

taxonomía de los resultados de enfermería NOC y en base a estos las 

intervenciones de Enfermería de la taxonomía NIC.  

 

· Ejecutar y evaluar del plan de cuidados individualizado, estableciendo los 

diagnósticos propuestos de forma jerarquizada, que beneficien y demuestren la 

calidad y efectividad del cuidado en la recuperación del paciente.  
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· Elaborar un registro del proceso de enfermería que posteriormente pueda ser 

empleado para la evaluación, formación e investigación de la disciplina 

enfermera basado en evidencia.  
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CAPÍTULO IV. VALORACIÓN DE ENFERMERÍA  

 

A continuación, se describe la valoración de enfermería hecha a través de la 

perspectiva de las 14 Necesidades de Virginia Henderson. La información se obtuvo a 

través de fuentes primarias y secundarias. 

 

4.1 Datos de identificación  

 

Usuario con siglas GJGF con edad aparente igual a la cronológica de 63 años del sexo 

masculino, con escolaridad de Licenciatura. Lugar de nacimiento y residencia en la 

ciudad de Agua Prieta, Sonora. Estatus de jubilado; se encuentra divorciado, de 

religión católica. 

 

4.2 Antecedentes 

 

� Heredo Familiares: abuelo paterno finado con antecedente de hipertensión 

arterial y cardiopatía; abuela paterna finada se desconocen antecedentes 

patológicos. Abuelo materno finado se desconoce motivo de defunción; abuela 

materna finada con antecedentes de diabetes mellitus y cáncer de mama; padre 

con antecedente de cardiopatía isquémica e hipertensión arterial sistémica (HAS) 

vive; madre con Diabetes Mellitus y lupus eritematoso (vive). 

 

� Antecedentes no patológicos:  

 
- Esquema de vacunación para la edad completo. 

- Características de la vivienda: Vive actualmente en una zona residencial. 

La casa-habitación cuenta con las condiciones para satisfacer 

necesidades, sin presencia de zoonosis.  

- No consume alucinógenos ni ningún tipo de droga. 
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� Antecedentes patológicos: no cuenta con antecedentes de fracturas, 

transfusiones, cirugías. En el 2005 tuvo una hospitalización por perdida del ojo 

izquierdo (con químicos), alergias negadas. Desde hace 15 años inicio 

tratamiento con hipoglucemiantes orales (metformina), obesidad de grado I, 

hipertensión arterial, actualmente con dislipidemia mixta, se desconocen las 

dosis, con mal apego al tratamiento médico y a la dieta. 

 

� Motivo de consulta: inicia padecimiento hace 1 semana (18 enero), con 

sensación opresiva leve en región torácica, debilidad y disnea al realizar alguna 

actividad (caminar o subir escaleras), al incrementar sintomatología (25 enero) 

acude al servicio de urgencias de un Hospital público de Agua Prieta, a su ingreso 

se reporta palidez, náuseas, disnea, dolor precordial moderado tipo opresivo 

irradiado a hombro izquierdo y taquicardia.  

 

4.3 Padecimiento actual 

 

� 25 enero (19:30): El usuario GJGF ingresó al servicio de hemodinamia para 

realización de angiografía, en la que se encuentran múltiples alteraciones 

(enfermedad coronaria multivaso, 2 troncos) por lo que se le coloca vía femoral 

BIAC (Balón intraaórtico de contrapulsación) (1:2, 40cc. balón). 

� Quirófano (25 enero a las 23:00): Se intervine de urgencia a procedimiento 

quirúrgico de revascularización miocárdica con 4 injertos aortocoronarios que 

fueron: en la descendente anterior (DA), marginal obtusa izquierda (MOI), 

descendente posterior (DP), postero lateral derecha (PLD). 

� Ingreso a la UCI (26 enero a las 4:00hrs): El usuario pasa de quirófano a la 

UCI bajo sedo-analgesia con puntuación de -5 según la escala de agitación-

sedación RASS (Richmond Agitation Sedation), con ventilación mecánica (VM) 

en modalidad asistida/controlada (A/C), sonda nasogástrica (SNG) a derivación, 

catéter venoso central (CVC) subclavio, catéter arterial femoral, 2 catéter 

periféricos, sonda de drenaje mediastinal bajo sello de agua, Bypass coronario, 
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marcapasos transcutáneo, Balón de contrapulsación intraaórtico (BIAC), sonda 

Foley 16 Fr, herida quirúrgica en miembro pélvico izquierdo (MPI), en área 

esternal de aproximadamente 14 cms.          

� Valoración inicial de enfermería (día 26 enero 2018 a las 7:00 hrs): se 

encuentra bajo sedoanalgesia (RASS -5), con catéter central en subclavia 

derecha con apoyo ventilatorio en modalidad (A/C), SNG cerrada, catéter 

central, catéter arterial, 2 catéter periféricos, sonda de drenaje mediastinal bajo 

sello de agua, Bypass cardiaco, marcapasos transcutáneo, BIAC (Balón de 

contrapulsación), sonda foley, herida quirúrgica miembro pélvico izquierdo 

(MPI). 

 

Signos vitales: 

 

· T/A: 127/78 mmHg 

· PAM: 72 mmHg 

· FC: 118 latidos por minuto 

· FR: 22 respiraciones por minuto 

· Temperatura: 35.6° 

· Saturación de O2: 98% 

· PVC: 6 cmH2O 

· Llenado capilar: 2 segundos 

· Modo ventilatorio: Asisto controlado 

· Glucosa capilar: 253 mg/dL 
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4.4 Historia de enfermería  

Los datos de la historia de enfermería fueron de fuente secundaria familiar (hijo).  

 

1. Necesidad de oxigenación 

La persona cuenta con antecedentes de tabaquismo desde los 15 años a razón de 5 

cigarros al día, presenta cambios en su respiración al realizar actividades de la vida 

diaria como al caminar, subir escaleras, disnea y fatiga; cuenta con conocimientos 

acerca de una respiración correcta y conoce técnicas para mejorar su respiración 

(como el yoga) pero no las llevaba a cabo. Refiere no ser propenso a sufrir 

hemorragias. Con antecedentes de problemas cardiorrespiratorios de dolor precordial, 

taquicardia y disnea.  

 

2. Necesidad de nutrición e hidratación 

Descripción de un día típico 

DESAYUNO (08:00) COMIDA (14:00) CENA (20:00) 

2 huevos con verdura o 

carnes frías, 3 tortillas de 

maíz o harina, frijoles, 

salsa. Pan de dulce y una 

taza de café  

Un plato de consomé, 1 

plato con bistec ranchero 

y frijoles, tres tortillas de 

maíz, un refresco de 600 

ml. y una de gelatina, flan 

o postre.  

2 quesadillas, o 1 

sándwich con 300 grs. 

Aprox. de frijoles, salsa 

roja, refresco de 600 ml. o 

1 taza con café con leche.   

 

Con horario de desayuno a las 8:oo am, comida 14:00 y cena 20:00, con colaciones 

de fruta o alguna fritura o pan de dulce; la cantidad de líquidos al día consumidos son 

de 2 litros aproximadamente en los que se incluyen: agua, jugos naturales, café, 

refresco; prefiere las comidas de alto contenido calórico (panes, pastas, fritos); le 

desagradan  las verduras, y alimentos cocidos; no tiene dificultades para almacenar y 

preparar sus alimentos (se cocina solo); conoce las necesidades de alimentos e 

hidratación y su relación con la edad y actividad pero no las lleva a cabo; conoce los 
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factores que favorecen su digestión como comer despacio; ha presentado cambios en 

los últimos 7 meses ha bajado 10 kilos; no tiene antecedentes de problemas para 

masticar o tragar la comida ni las bebidas. 

 

3. Necesidad de eliminación 

Con antecedentes de evacuación de 1 vez al día, se desconoce su patrón orina y 

sudoración; cuando viaja o se queda en otro lugar padece de estreñimiento, se 

desconoce si el cambio de horario modifica los hábitos de eliminación; los hábitos 

higiénicos que utiliza son el lavado de manos antes y después de ir al baño; en la 

actualidad no tiene problemas relacionados con la necesidad de eliminación.  

 

4. Necesidad de moverse y mantener una buena postura 

Con antecedente de sedentarismo; aproximadamente dura como 7 horas sentado o 

acostado, conoce las consecuencias de la hipo-actividad y de las malas posturas 

prolongadas, conoce cómo realizar algunos ejercicios diarios que mejoran la 

movilidad, pero no los tolera porque se fatiga; afectando sus emociones ya que se 

siente con exceso de peso y sabe que puede afectar su estado de salud; se desconoce 

si afecta sus valores o creencias esta necesidad. 

 

5. Necesidad de descanso y sueño 

Con antecedente de sueño nocturno de 8 horas con un horario de 22:00 Hrs. a 06:00 

Hrs; duerme solo; los cambios en el entorno modifican su patrón del sueño como el 

ruido, la luz y estar en otro lugar; duerme con facilidad; la manera en que le afectan 

las emociones al no poder descansar o dormir bien es con cambios de humor; para 

reducir o controlar las tensiones y el dolor utiliza tés, medicamentos ó platica con su 

familia; dormir para él es placentero; se desconoce si tiene efectos positivos o 

negativos cada una de estas formas de comportamiento; en algunas ocasiones tiene 

sueños o pesadillas; no utiliza apoyos ni medicamentos para dormir; pero duerme con 

mayor facilidad si se encuentra prendida la televisión, con siesta vespertina de 

aproximadamente 1 a dos horas; necesita dormir en su casa para poder descansar.  
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6. Necesidad de usar prendas de vestir adecuadas 

Refiere familiar (hijo) que la ropa utilizada por el usuario es acorde a sus necesidades 

y a la estación del año, con cambio de ropa diaria y cómoda, niega creencias sobre el 

modo de vestir, elige él mismo la vestimenta, conoce la relación entre calidad/cantidad 

de ropa necesaria para la adecuada comodidad, no requiere ayuda para la elección 

de ropa ni se afecta su modo de vestir por situaciones de la vida, así como no tener 

algún objeto o accesorio con un significado en especial; no le gusta que lo vean o le 

ayuden a vestirse.   

 

7. Necesidad de termorregulación 

Al usuario le produce mayor sensación de bienestar el frio; se adapta fácilmente a los 

cambios de temperatura ambiental, pero le desagrada el calor; dependiendo de la 

época del año consume bebidas calientes como el café o heladas como los refrescos 

o el agua con hielo, viste ropa adecuada según la estación del año.  

 

8. Necesidad de higiene y protección de la piel 

Refiere el familiar que para el usuario es importante estar en un ambiente limpio y con 

orden, con adecuados hábitos de higiene como el baño diario con su respectivo 

cambio de ropa, limpieza bucodental de 2 a 3 veces al día con uso de hilo dental, 

lavado de manos antes de comer y antes y después del uso del sanitario; le desagrada 

depender de otras personas para el apoyo en sus hábitos de higiene; prefiere tomar el 

baño en las noches antes de dormir; los hábitos de higiene que considera más 

importantes son lavado de dientes y el baño diario.   

 

9. Necesidad de evitar los peligros 

Refiere el familiar que el usuario vive solo (divorciado), y que su familia la componen 

3 hijos (1 mujer de 22 años, 1 hombre de 30 años y 1 hombre de 35 años); niega 

influencia de las emociones en su seguridad física y psicológica. Conoce sobre las 

medidas de prevención de accidentes de su hogar, no realiza controles de salud 

periódicos aun con antecedentes de DM y HTA diagnosticadas hace 10 años y 
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abandonó el tratamiento; cuenta con esquema de vacunación completo, tabaquismo 

positivo a razón de 1 a 5 cigarros diarios, no ingiere bebidas alcohólicas desde hace 3 

años aproximadamente; le gusta el café hasta dos veces por día; niega toxicomanías; 

conoce técnicas para mejorar su estado de bienestar, pero no las lleva a cabo.  

 

10. Necesidad de comunicarse 

Referencia de familiar que usuario habla el idioma español, con lenguaje verbal claro, 

gesticula con las manos y con expresiones faciales, no tiene problemas para 

comunicarse; mantiene contacto con sus familiares y amigos, es expresivo con sus 

sentimientos, pensamientos y preocupaciones a sus familiares; últimamente no había 

tenido buen humor, ya que le preocupaba su situación de salud; personas significativas 

en su vida: sus padres, ex pareja y sus 3 hijos; sus necesidades sexuales no están 

cubiertas de forma satisfactoria ya que tiene 10 años divorciado.  

 

11. Necesidad de vivir según sus creencias y valores 

Familiar comenta que su padre no pertenece a ningún grupo social o religioso, sin 

embargo, es católico, en su entorno familiar no existe la cultura de la donación de 

órganos; los valores más importantes para él y su familia son: el respeto, la justicia y 

la vida. Niega última voluntad en cuanto a la realización de un testamento. 

 

12. Necesidad de trabajar y realizarse 

Usuario últimamente no realiza actividades de ocio ni de satisfacción personal, en 

ocasiones le gusta escribir, actualmente se encuentra jubilado; su remuneración le 

permite cubrir sus necesidades y apoyar a sus hijos cuando lo necesitan; se 

desconoce si conoce la existencia de asociaciones o grupos de ayuda en su 

comunidad. 
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13. Necesidad de participar en actividades recreativas 

 A usuario le gusta ver televisión y dormir en sus tiempos libres, a veces leer e ir a 

visitar a su familia; esto le relaja; considera que el tiempo que le dedica a esto es el 

adecuado ya que no realiza otras actividades. 

 

 14. Necesidad de aprendizaje 

Cuenta con estudios de ingeniería química, era docente en una universidad, no tiene 

dificultad para aprender o retener conceptos, no presenta discapacidad neurológica o 

psicológica que afecte el aprendizaje, su método de aprendizaje es la lectura, conoce 

su enfermedad y tratamiento, pero no se apega al mismo, refiere el familiar.  

 

4.5 Exámen físico  

 

1. Necesidad de oxigenación 

· Sistema respiratorio: Persona con asistencia ventilatoria mecánica (VMA), 

presencia de cánula orotraqueal 8.5 french fijada en el no. 24 a nivel de la 

arcada dental, presión de neumobalón de 22 mmHg; con modo ventilatorio 

asistido controlado, parámetros programados: ciclado por volumen de 510mL, 

frecuencia respiratoria (fr) de 22 respiraciones por minuto, relación de 

inspiración-expiración I:2, FiO2, 50%, presión pico 21 cm H2O y PEEP de 5.0 cm 

H2O. 

 

El usuario presenta una FR 22/min., regular, campos pulmonares ventilados, 

concordancia toraco-abdominal, con buena expansión torácica, frémito pleural 

perceptible; sin evidencia de aleteo nasal o utilización de músculos respiratorios 

accesorios; presencia de estertores basales bilaterales; saturación de oxigeno 

98%, se aspiran moderadas secreciones blanquecinas, fluidas con circuito 

cerrado de aspiración y técnica abierta. Tórax elíptico, simétrico, con sonda de 

drenaje mediastinal (bajo sello de agua) el sitio de inserción se encuentra limpio 
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y cubierto, el líquido se encuentra hemático moderado 20 ml. (al momento de 

la valoración 8:00 am). 

 

· Sistema cardiocirculatorio: Normotenso (127/78 mmHg) con una PAM 72 

mmHg, PVC 6 cm H2O, taquicardia 118 latidos por minuto (lpm) con buena 

intensidad. Con presencia de extrasístoles en el monitor cardiaco, no soplos 

cardiacos identificados, se auscultan los focos cardiacos aórtico, pulmonar, 

tricúspide, mitral; con marcapasos transcutáneo: (FC: 60 lpm, output: 10 mA., 

sensibilidad: de 0.5. mV; balón de contrapulsación (BIAC) I:I, 40cc (balón).  

 

Pulsos arteriales carotideo, braquial, radial, cubital, femoral, poplíteo, dorsal de 

pie, y tibial posterior se encuentran presentes, con buena frecuencia y calidad; 

con llenado capilar en ambas extremidades menor de 3 segundos, presenta 

varices en ambos miembros pélvicos, presencia de edema (signo de fóvea +1). 

 

2. Necesidad de nutrición e hidratación 

A la exploración física se encuentra cara con leve palidez, simétrica, hidratada, 

ausencia de ojos hundidos; mucosa oral hidratada, ausencia de lesiones o de 

inflamación, con presencia de tubo endotraqueal; labios simétricos con leve palidez, 

ausencia de fisuras o de inflamación; mucosa bucofaríngea integra semi-hidratada, 

color blanquecina, con presencia de sialorrea; adecuada higiene bucal, ausencia de 

nauseas, vomito; cuenta con todas su piezas dentales, ausencia de halitosis, caries o 

prótesis dentales; con sonda nasogástrica a derivación (no productiva);  abdomen 

globoso, blando a la palpación, con perímetro abdominal de 92cm, no se palpan 

viscero-megalias. Al momento de la valoración con un peso de 77 kilogramos y talla 

de 1.69 metros un IMC de 27 kg/m2. Se encuentra con alimentación enteral (NET) por 

sonda nasogástrica (SNG 16 Fr); ensure advance active 20 ml/hr., 510 kcal/24 horas. 

Una glucosa de 253mg/dL. Presenta edema en miembros pélvicos con godet (+), con 

palidez, ausencia de ictericia o petequias. 
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3. Necesidad de eliminación 

· Patrón urinario: Cuenta con sonda tipo foley no. 16 Fr. (fecha de instalación 

del 25 de enero 2018), características de amarilla clara, ausencia de hematuria, 

piuria. Meato urinario limpio sin datos de infección. La valoración fue realizada 

a las 8 horas del día 25 de enero por lo cual no había diuresis cuantificable de 

24 horas.  

  

· Patrón intestinal: La valoración fue realizada a las 8 horas del día 25 de enero, 

por lo cual aún no presenta evacuaciones: ausencia de diarrea, hemorroides, 

melena, flatulencias. Peristalsis presente 5 por minuto.  

 

4. Necesidad de moverse y mantener una buena postura 

Usuario se encuentra bajo sedación. Durante el examen físico se encuentra postrado 

en cama, por lo cual no se puede valorar esta necesidad.  

 

5. Necesidad de descanso y sueño 

En el momento de la valoración usuario bajo sedación. Escala de Campbell: 

puntuación de 0 (no dolor).  

 

6. Necesidad de usar prendas de vestir adecuadas 

Durante la valoración se encuentra con ropa hospitalaria (bata) aliñado, con cambio 

de ropa al realizar aseo diario.  

 

7. Necesidad de termorregulación 

A la valoración se presenta hipotérmico (35.6 temperatura axilar); temperatura cutánea 

fría al tacto, aumentado en extremidades inferiores, la piel se encuentra limpia y sin 

sudoración aparente, con adecuada protección de la piel, ausencia de escalofríos, 

cianosis, áreas enrojecidas. Temperatura ambiental de 25°C.  
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8. Necesidad de higiene y protección de la piel 

A la valoración, presenta piel con palidez moderada, limpia, turgente; el cuero 

cabelludo hidratado, limpio; el cabello se observa corto, color castaño obscuro y en 

abundancia, a la palpación su textura es gruesa, con fuerte implantación. 

Presencia de catéter central de doble lumen en subclavia derecha, sitio de inserción 

limpio, y permeable, además de heridas quirúrgicas en región de línea media esternal 

del tórax de aprox. 14 cm. limpia, cubierta, ausencia de líquido purulento o de 

sangrado; en miembro pélvico izquierdo con herida de aproximadamente 40 cm. de 

largo esta se encuentra limpia y cubierta ausencia de sangrado; en miembro pélvico 

derecho con sitio de inserción de BIAC limpio, cubierto, sin enrojecimiento, ni datos de 

sangrado. No presenta úlceras ni puntos de presión. Puntuación de 7 puntos según la 

escala de Braden (los criterios valorados: percepción sensorial 1, exposición a la 

humedad 2, actividad 1, movilidad 1, nutrición 1, roce y peligro de lesiones 1).   

 

9. Necesidad de evitar los peligros 

Durante la valoración se encuentra bajo sedación. Escala de RASS con puntuación de 

-5 indicando una sedación profunda. 

Esquema de vacunación completo para la edad. Se desconoce si se ha realizado 

examen mamario o de próstata.  

 

10. Necesidad de comunicarse 

A la valoración se encuentra bajo sedación con ventilación mecánica por lo que se le 

imposibilita la comunicación. 

 

13. Necesidad de participar en actividades recreativas 

Durante la valoración se encuentra bajo sedación, por lo que no se puede valorar esta 

necesidad.  

14. Necesidad de aprendizaje Durante la valoración se encuentra bajo sedación.  
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Se encuentra con el siguiente tratamiento médico: 

SOLUCIONES PARENTERALES 

Medicamento  ml/hr  Indicación  

1000ml Sol. Hartmann +1Fco. Albumina 25% + 40 mEq 
KCL (afor.)  

60 ml/hr  SOL. 
BASE  

100 mg. Midazolam + 100 ml Sol. Gda 5%  (aforado)  8 ml/hr  D.R  

Fentanilo sin diluir  1 ml/hr  D.R  

Ácido aminocaproico  4 ml/hr  4 fco. y 
susp.  

1 Fco. (12.5 mg.) Levosimendan + 245 ml.  Sol. Gda. 5% 
(aforado)  

15 ml/hr.  2 fco. y 
susp.  

200 mg. Amiodarona + 120 ml Sol. Gda. 5%  6.5 ml/hr  ---  

50 mg. NTG. + 50 ml Sol. Gda. 5% (aforado)  1 ml/hr.  D.R  

4 amp. (16mg.) Norepinefrina + 100 ml Sol. Gda. 5% 
(aforado)  

6 ml/hr  D.R  

 

TRATAMIENTO FARMACOLOGICO 

Dosis  Medicamento  Vía  Frecuencia  

50 mg  Ranitidina  IV  c/ 12 hrs.  

1 gr.  Cefalotina  IV  c/ 6 hrs.  

2.5 gr.  Metamizol sódico  IV  c/ 6 hrs.  

1 gr.  Paracetamol  IV c/ 6 hrs  

10 mg.  Furosemida  IV c/ 6 hrs  

1 gta.  Hipromelosa  OFT. c/ 2 hrs  

50 mg.  Dimenhidrinato  IV PRN  

 

DIETA  
ENSURE ADVANCE ACTIVE  20 ml/hr  SNG  
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4.6 Resultados de Exámenes de laboratorio e imagenología 

Fuentes secundarias (datos objetivos) 
 

Necesidad de oxigenación 

 
 
 
 
Necesidad de nutrición e hidratación 

 
EXAMEN 

CIFRAS 
DEL 

USUARIO 

VALORES DE 
REFERENCIA 

 
 
 

BIOMETRÍA 
HEMATICA 

 

Eritrocitos 3.51 4.2 � 6.3 mil/mm3 
Hemoglobina 10  12 � 18 gr/dl 
Hematocrito 30.9 38 � 54 % 
Leucocitos 33.7 4 � 10 mil/mm3 
Linfocitos 9.52 20 � 55 % 
Eosinofilos .130 0 � 4 % 
Basofilos .290 0 � 2 % 
Neutrofilos 83.5 35 � 75 % 

    GRUPO Y RH O positivo  
 
 
 

Glucosa 253 70- 105 mg/dL 
Urea 37.7 10 � 50 mg/dL 
Nitrógeno de la urea 5.4 7 � 18 mg/dL 

 CIFRAS DEL 
USUARIO 

VALORES DE 
REFERENCIA 

 
Gasometría 

arterial  
 

pH 7.41 7.35 - 7.45 
PaO2 73 80-100 mmHg  
paCO2 32 35 � 48 mmHg 
HCO3  23 22-26 nmol/L 

EXAMEN  
CIFRAS DEL 

USUARIO 
VALORES DE 
REFERENCIA 

 
 
 

PRUEBAS  
DE 

COAGULACIÓN 
 

Tiempo de protrombina 20.0 11.0 � 14.8 seg. 
Testigo_TP  13.1  25 � 35 seg. 
INR  1.63  11.0 � 14.8 seg. 
Tiempo parcial de 
tromboplastina 

32.7 0 � 1.5 

Plaquetas 140 150 � 450 
ml/mm3 
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QUÍMICA 
SANGUÍNEA 

Creatinina 1.31 06 � 1.2 mg/dL 
Ácido úrico 5.1 2. 3 � 6.6 mg/dL 
Colesterol 123.7 136 � 200 mg/dL 
Triglicéridos 129.5 0 � 150 mg/dL 
Colesterol de alta densidad 23 > 65 mg/dL 
Colesterol de baja 
densidad 

90 0 � 100 mg/dL 

 
 
 

PERFIL 
HEPÁTICO 

TGO 59.2 15 � 50 IU/L 
TGP 17.7 7 � 52 IU/L 
Fosfatasa alcalina 45.4 40 � 117 IU/ml 
Bilirrubina total 2.8 0.3 � 1.0 mg/gl 
Bilirrubina directa 0.78 0 � 0.2 mg/dl 
Bilirrubina indirecta 1.8 0 � 1.1 mg/dl 
Amilasa 32.5 28 � 100 IU/L 
Gamaglutamil 23 9 � 54 IU/L 

 
 

PROTEÍNAS 

Proteínas totales 5.2 6.0 � 8.3 gr/dl 
Albúmina 2.83 3.5 � 5.0 gr/dl 
Globulina 2.4 2.3 � 3.5 gr/dl 
Relación A/C 1.2 1.1 � 1.8 

 
ELECTROLITOS 

SÉRICOS 

Calcio 7.6 8.6 � 10.2 mg/dl 
Fosforo 2.90 2.5 � 5.0 mg/dl 
Sodio 146.1 135 � 148 meq/L 
Potasio 3.51 3.5 � 5.0 meq/L 
Cloro 106.7 98 � 111 meq/L 
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1. Paraclínicos:  

1. Radiografía de tórax (23 enero 2018).:  

a. Hipertensión venocapilar pulmonar, dilatación de aurícula 

izquierda (AI) y abombamiento leve pulmonar + cardiomegalia I.  

 

2. Angiografía (24 enero 2018): 

a. Enfermedad arterial coronaria aterosclerosa critica aorto ostial de 

coronaria izquierda.  

b. Enfermedad arterial coronaria artero esclerosa severa de 

descendente anterior (DA) distal y proximal del 70% lecho distal  2 

mm.  

c. Enfermedad arterial coronaria aorto-ostial de coronaria derecha 

del 70%, lesión critica de descendente posterior y postero-lateral 

ostial.  

d. Insuficiencia mitral de severidad. 

e. Falla cardiaca aguda peri infarto compensada. 

f. Infarto agudo de miocardio antero-septal. 

 

3. Cateterismo cardiaco (24 enero 2018):  

a. Lesión crítica y ostial de tronco de coronaria izquierda (TCI), con 

enfermedad larga proximal de una descendente anterior (DA) y 

una diagonal (DI), con lesión también ostial y critica de la coronaria 

derecha y se ven lesiones distales un descendente posterior (DP) 

y un ramo postero-lateral de la derecha (RV). 

b. Presentando un diagnóstico de arteroesclerosis coronaria con 

enfermedad de 3 vasos coronarios, lesiones críticas en TCI y 

ostium de coronaria derecha (CD), con infarto del miocardio 

antero-lateral extenso, disfunción de musculo papilar con 

insuficiencia mitral, disfunción ventricular severa, choque 

cardiogénico.   
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4.7 Documentación de las 14 Necesidades según Virginia Henderson 

 

1. Necesidad de oxigenación  

GJGF con apoyo de ventilación mecánica en modalidad asisto- control, parámetros 

programados: ciclado por volumen de 510 mL, fr de 22 respiraciones por minuto, 

relación de I:2, FiO2, 50%, presión pico 21 cm H2O, PEEP de 5.0 cm H2O durante la 

valoración el patrón respiratorio presentando sincronía con el ventilador fr 22/min., 

regular, campos pulmonares ventilados; con presencia de estertores basales 

bilaterales; saturación de oxigeno 98%. Se aspiran moderadas secreciones 

blanquecinas, fluidas con circuito cerrado de aspiración y técnica abierta. Tórax 

elíptico, simétrico, con sonda de drenaje mediastinal (bajo sello de agua) el sitio de 

inserción se encuentra limpio y cubierto, el líquido se encuentra hemático moderado 

20 ml. Se encontraba normotenso (127/78 mmHg) con una PAM 72 mmHg, PVC 6 cm 

H2O, taquicardia 118 lpm con buena intensidad. Con presencia de extrasístoles en el 

monitor cardiaco, no soplos cardiacos identificados, se auscultan los focos cardiacos 

aórtico, pulmonar, tricúspide, mitral; con marcapasos transcutáneo: (FC: 60 lpm, 

output: 10 mA., sensibilidad: de 0.5. mV; balón de contrapulsación (BIAC) I:I, 40cc 

(balón). Pulsos arteriales presentes, con buena frecuencia y calidad; con llenado 

capilar en ambas extremidades menor de 3 segundos, presenta varices en ambos 

miembros pélvicos, presencia de edema (signo de fóvea +1). En los resultados de 

laboratorio se encuentra: Creatin-fosfoquinasa elevada (CPK 531.7 UI/L), TP 

alargados (20.0 seg), INR (1.63), TPT adecuado (32 seg.), Plaquetas bajas (plaquetas 

140 mil/mm3), pH (7.41), PaO2 (73 mmHg), PaCO2 (32 mmHg), HCO3 (23 nmol/L). 

Familiar refiere tabaquismo actual de 5 cigarros al día, desde los 15 años de edad, 

presentaba cambios en la respiración al realizar actividades de la vida diaria como al 

caminar, subir escaleras, disnea y fatiga; conoce técnicas deficientes para mejorar su 

respiración. Con antecedentes de problemas cardiorrespiratorios de dolor precordial, 

taquicardia y disnea.  

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera insatisfecha 
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2. Necesidad de nutrición e hidratación  

Encontrándose GJGF con palidez leve, mucosa oral hidratada con presencia de tubo 

endotraqueal; labios con leve palidez; mucosa bucofaríngea integra semi-hidratada, 

color blanquecino, con presencia de sialorrea; adecuados hábitos de higiene bucal. 

Con presencia de sonda naso-gástrica 16 Fr. a derivación (no productiva); abdomen 

globoso, blando a la palpación, con perímetro abdominal de 92cm, no se palpan 

viscero-megalias. Al momento de la valoración con peso de 77 kilogramos y talla de 

1.69 metros, IMC de 27 kg/m2. Se encuentra con alimentación enteral por la SNG; 

Ensure advance active 20 ml/hr.  510 kcal/24 horas; edema en miembros pélvicos con 

godet (+) y palidez. En cuanto a los resultados de laboratorio con hiperglucemia (253 

mg/ dL), leucocitosis (33.7 mm/mm3), anemia leve (10 mg/dL), colesterol (123.7), 

triglicéridos (129.5 mg/dL), colesterol de alta densidad (HDL 23 mg/ dL), colesterol de 

baja densidad (LDL 90 mg/dL), procalcitonina (4.09 ug/L), deshidrogenasa láctica 

(DHL 503.2), calcio (Ca 7.6. mg/dl), bicarbonato de sodio (HCO3: 20.8 mmol/L), 

bilirrubina total (2.58), bilirrubina directa (0.78 mg/dL) y bilirrubina indirecta (1.8 mg/dl). 

 

Antecedentes de dieta alta en carbohidratos y grasas y baja en fibra y consumo de 

agua insuficiente, conoce las necesidades de alimentos e hidratación en relación con 

su edad y actividades, pero no las lleva a cabo; ha bajado 10 kilos en los últimos 7 

meses.  

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera insatisfecha 

 

3. Necesidad de eliminación 

Se desconoce diuresis, porque se valora a las 4 horas posteriores a su ingreso a la 

UCI, cuenta con sonda foley no. 16 Fr., orina con características: amarilla clara; meato 

urinario limpio sin datos de infección. Se desconoce su patrón intestinal, ya que no 

presenta evacuaciones desde su ingreso: peristalsis presente 5 por minuto. Con 

resultados de laboratorio: Urea (37.7 mg/dL), creatinina (1.31 mg/dL), BUN (17.4 

mg/dL). 
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Con antecedentes de evacuación de 1 vez al día, se desconoce su patrón de orina y 

sudoración; con buenos hábitos higiénicos en relación al uso del sanitario. 

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera en riesgo de 

insatisfacción. 

 

4. Necesidad de moverse y mantener una buena postura 

GJGF bajo sedación; durante el examen físico se encuentra postrado en cama, por lo 

cual no se puede valorar esta necesidad. Con antecedente de sedentarismo; 

aproximadamente permanece 7 horas sentado o acostado, no tolera ejercicios para 

mejorar la movilidad porque se fatiga; afectando su estado de ánimo ya que se siente 

con exceso de peso.  

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera insatisfecha 

 

5. Necesidad de descanso y sueño 

GJGF bajo sedación con escala de Campbell en puntuación de 0 (no dolor). Con 

antecedente de sueño nocturno de 8 horas; con siesta vespertina, los cambios en el 

entorno modifican su patrón del sueño, duerme con facilidad; la manera en que le 

afectan las emociones al no poder descansar o dormir bien es con cambios de humor; 

para reducir o controlar las tensiones y el dolor utiliza tés, medicamentos ó platica con 

su familia; dormir para él es placentero; no utiliza apoyos para dormir; necesita estar 

su casa para poder descansar.  

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera satisfecha 

 

6. Necesidad de usar prendas de vestir adecuadas 

GJGF con ropa hospitalaria (bata) aliñado, con cambio de ropa al realizar aseo diario.  

La ropa que utilizaba previo a su hospitalización era acorde a sus necesidades y de 

adecuada para la estación del año, con cambio de ropa diaria y cómoda, elige por el 

mismo la vestimenta, conoce la relación entre calidad/cantidad de ropa necesaria para 

la adecuada comodidad, no requiere ayuda para la elección de ropa ni se afecta su 
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modo de vestir por situaciones de la vida, no le gusta que lo vean o le ayuden a 

vestirse.   

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera satisfecha 

 

7. Necesidad de termorregulación 

Se presenta hipotérmico (35.6 temperatura axilar); temperatura cutánea fría al tacto, 

aumentado en extremidades inferiores, se encuentra limpia y sin sudoración aparente, 

con adecuada protección de la piel, ausencia de escalofríos, cianosis, áreas 

enrojecidas. Temperatura ambiental de 25°C.  

 

Al usuario le produce mayor sensación de bienestar el frio; se adapta fácilmente a los 

cambios de temperatura ambiental, pero le desagrada el calor; la ropa adecuada 

según la estación del año; cuando las emociones intensas le afectan (como el miedo, 

ira) platica con su familia y en otras ocasiones consume tabaco. 

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera en riesgo de 

insatisfacción 

 

8. Necesidad de higiene y protección de la piel 

GJGF con palidez moderada en piel, limpia y turgente; presencia de catéter central de 

doble lumen en subclavia derecha, sitio de inserción limpio, y permeable, además de 

heridas quirúrgicas en región de línea media esternal del tórax de aprox. 14 cm. limpia, 

cubierta, ausencia de líquido purulento o de sangrado; en miembro pélvico izquierdo 

con herida de aproximadamente 40 cm. de largo esta se encuentra limpia y cubierta 

ausencia de sangrado; en miembro pélvico derecho con sitio de inserción de BIAC 

limpio, cubierto, sin enrojecimiento, ni datos de sangrado. No presenta úlceras ni 

puntos de presión. Con alto riesgo de UPP según la escala de Braden (puntuación de 

7 puntos), al momento sin lesiones.   

 

Refiere familiar que para el usuario es importante estar en un ambiente limpio y con 

orden, los hábitos de higiene personal que practica son saldables de acuerdo a los 
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estándares recomendados por la OMS; no le gusta depender de otras personas para 

el apoyo en sus cuidados de higiene personal. 

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera insatisfecha 

 

9. Necesidad de evitar los peligros 

GJGF se encuentra bajo sedación. Escala de RASS con sedación profunda 

(puntuación de -5). Esquema de vacunación completo para la edad; se desconoce si 

se ha realizado examen mamario o de próstata.  

Vive solo (divorciado), tiene 3 hijos; conocimiento sobre medidas de prevención de 

accidentes de su hogar, las actividades para el cuidado de su salud son deficientes ya 

que no acude a control médico regular, tabaquismo actual de 1 a 5 cigarros al día 

desde los 15 años de edad, no ingiere alcohol desde hace 3 años; le gusta el café 

hasta dos veces por día; niega toxicomanías; conoce técnicas para mejorar su estado 

de bienestar, pero no las lleva a cabo.  

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera insatisfecha 

 

10. Necesidad de comunicarse 

GJGF se encuentra bajo sedación con ventilación mecánica por lo que se le 

imposibilita la comunicación.  

Su hijo refiere que habla el idioma español, con lenguaje verbal claro, gesticula con 

las manos y con expresiones faciales, no tiene problemas para comunicarse; mantiene 

contacto con sus familiares y amigos, es expresivo con sus sentimientos, 

pensamientos y preocupaciones a sus familiares; últimamente no había tenido buen 

humor, ya que le preocupaba su situación de salud; personas significativas en su vida: 

sus padres, ex pareja y sus 3 hijos; sus necesidades sexuales no están cubiertas de 

forma satisfactoria ya que tiene 10 años divorciado. 

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera insatisfecha 
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11. Necesidad de vivir según sus creencias y valores 

GJFG no pertenece a grupos sociales o religiosos, sin embargo, es católico; en su 

entorno familiar no existe la cultura de la donación de órganos; los valores más 

importantes para él y su familia son: el respeto, la justicia y la vida; se desconoce 

voluntad en cuanto a la realización de un testamento. 

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera satisfecha 

 

12. Necesidad de trabajar y realizarse 

Usuario últimamente no realiza actividades de ocio ni de satisfacción personal en 

algunas ocasiones le gusta escribir, actualmente se encuentra jubilado; su 

remuneración le permite cubrir sus necesidades y apoyar a sus hijos cuando lo 

necesitan. 

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera satisfecha 

 

13. Necesidad de participar en actividades recreativas 

Se encuentra bajo sedación, por lo que no se puede valorar esta necesidad. A GJFG 

le gusta ver televisión y dormir en sus tiempos libres, a veces leer, e ir a visitar a su 

familia; esto le relaja; considera que el tiempo que le dedica a esto es el adecuado ya 

que no realiza otras actividades. 

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera satisfecha 

 

14. Necesidad de aprendizaje 

Durante la valoración se encuentra bajo sedación. Cuenta con estudios de ingeniería 

química era docente en una universidad, no tiene dificultad para aprender o retener 

conceptos, no presenta discapacidad neurológica o psicológica que afecte el 

aprendizaje, su método de aprendizaje es la lectura, conoce su enfermedad y 

tratamiento, pero no se apegó al mismo, refiere el familiar.  

Por los hallazgos anteriores esta necesidad se considera insatisfecha 
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4.8 Diagnósticos de enfermería  

 

En este apartado se describen los diagnósticos de enfermería que presenta el usuario, 

ordenados de acuerdo a las 14 necesidades de Virginia Henderson. 

 

 1. Necesidad de oxigenación 

 

· (00030) Deterioro del intercambio de gases r/c desequilibrio en la ventilación- 

perfusión m/p palidez de piel, gasometría arterial anormal y taquicardia  

 

· (00031) Limpieza ineficaz de las vías aéreas r/c vía aérea artificial (cánula 

orotraqueal) m/p cantidad moderada de esputo (secreciones), estertores 

basales bilaterales.  

 

· (00228) Riesgo de perfusión tisular periférica ineficaz c/d procedimientos 

intravasculares, hipertensión, diabetes mellitus, sedentarismo, tabaquismo, 

conocimiento insuficiente sobre los factores agravantes. 

 

· (00206) Riesgo de sangrado c/d régimen terapéutico (cirugía cardiovascular), 

herida quirúrgica, tiempos de protrombina (TP) 20 seg., plaquetas 140 ml/mm3.  

 

2. Necesidad de nutrición e hidratación 

 

· (00233) Sobrepeso r/c consumo de alimentos de alto contenido calórico, 

azucares, actividad física diaria media inferior a la recomendada según el sexo 

y la edad, conducta sedentaria m/p IMC 27 kg/m2. 
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3. Necesidad de eliminación   

 

· (00197) Riesgo de motilidad gastrointestinal disfuncional c/d inmovilidad, 

cambio en la alimentación, diabetes mellitus. 

 

7. Necesidad de termorregulación 

 

· (00006) Hipotermia r/c enfermedad, inactividad, evaporación de la piel en un 

ambiente frio, temperatura ambiental baja (25°C) m/p frialdad de la piel, 

taquicardia, temperatura de la piel por debajo del rango normal.  

 

8. Necesidad de higiene y protección de la piel 

 

· (00004) Riesgo de infección c/d sitio quirúrgico, ruptura de la primera línea 

de defensa (procedimientos invasivos: Catéter central, heridas quirúrgicas 

en línea media external, 14 cm aprox., Hx. Qx. en MPI. de aprox. 40 cm, sitio 

de inserción de BIAC en MPD). 

 

· (00004) Riesgo de infección c/d procedimientos invasivos (sonda foley). 

 

· (00249) Riesgo de ulceras por presión c/d escala Q de Braden de 7 puntos, 

edema miembros pélvicos, enfermedad cardiovascular, inmovilización física 

(sedación), tabaquismo.   

  

9. Necesidad de evitar los peligros 

 

· (00155) Riesgo de caídas c/d recuperación quirúrgica postoperatoria, 

estado neurológico (RASS -5). 



 

 

3
8

 

 

4
.9

 P
la

n
 d

e
 c

u
id

ad
o

s 

1
. 

N
ec

e
s

id
a

d
 d

e
 o

x
ig

e
n

a
c

ió
n

 

N
o

m
b

re
: 

G
JG

F
  S

ex
o

: 
M

a
sc

. 
 E

d
a

d
: 

63
 a

ño
s 

  D
x

: 
 P

O
 r

e
va

sc
u

la
riz

a
ci

ón
 c

o
ro

na
ria

 4
 p

ue
n

te
s 

 S
er

vi
c

io
: 

U
T

I 5
  

F
e

c
h

a
: 

26
/0

1
/1

8 

D
ia

g
n

o
st

ic
o

 d
e

 E
n

fe
rm

e
rí

a:
  

(0
0

03
0

) 
D

e
te

ri
o

ro
 d

e
l i

n
te

rc
a

m
b

io
 d

e
 g

a
se

s.
 

D
e

fi
n

ic
ió

n
: 

E
xc

e
so

 o
 d

éf
ic

it 
en

 la
 o

xi
g

en
a

ci
ó

n
 y

/o
 e

lim
in

a
ci

ó
n

 d
e 

d
ió

xi
do

 d
e

 c
a

rb
o

no
 e

n
 la

 m
e

m
b

ra
na

 a
lv

eo
lo

-c
ap

ila
r.

 

D
e

te
rio

ro
 d

e
l i

nt
e

rc
a

m
b

io
 d

e 
ga

se
s 

r/
c 

de
se

qu
ili

b
rio

 e
n

 la
 

ve
n

til
a

ci
ó

n
- 

pe
rf

u
si

ón
 m

/p
 p

a
lid

e
z 

d
e

 p
ie

l, 
ga

so
m

et
rí

a
 a

rt
e

ria
l 

a
no

rm
a

l y
 ta

qu
ic

a
rd

ia
 

D
o

m
in

io
: 

 E
lim

in
a

ci
ón

 e
 In

te
rc

a
m

b
io

 (
0

3
) 

 
C

la
se

: 
F

un
ci

ón
 r

e
sp

ira
to

ria
 (

04
) 

R
e

su
lt

a
d

o
 d

e
 E

n
fe

rm
e

rí
a

 (
N

O
C

):
  

(0
4

11
) 

R
e

sp
u

e
st

a
 d

e
 la

 v
e

n
ti

la
c

ió
n

 m
e

c
á

n
ic

a:
 a

d
u

lt
o

 
D

e
fi

n
ic

ió
n

: 
In

te
rc

a
m

b
io

 a
lv

eo
la

r 
y 

pe
rf

u
si

ón
 ti

su
la

r 
a

po
ya

d
o

s 
ef

ic
a

zm
e

n
te

 m
e

d
ia

n
te

 v
e

n
til

ac
ió

n 
m

e
cá

n
ic

a
. 

D
o

m
in

io
: 

S
a

lu
d

 f
is

io
ló

g
ic

a
 (

II)
 

C
la

se
: 

C
a

rd
io

pu
lm

o
na

r 
(E

) 

�
 P

un
tu

a
ci

ó
n

 p
re

 in
te

rv
e

n
ci

ó
n
: 

4 
(D

e
sv

ia
ci

ó
n 

le
ve

 d
e

l r
a

ng
o

 
n

o
rm

a
l) 

"
 P

un
tu

a
ci

ó
n

 p
os

 in
te

rv
en

ci
ón

: 4
 (

D
e

sv
ia

ci
ón

 le
ve

 d
e

l r
an

go
 

n
o

rm
a

l) 
P

u
nt

ua
ci

ón
 d

ia
na

 d
e

l r
es

u
lta

do
  

M
a

n
te

ne
r 

a
: 
4 

A
u

m
en

ta
r 

a
:  

   P
u

n
tu

a
c

ió
n

 g
lo

b
a

l d
e

l r
e

su
lt

a
d

o
 

  

Desviación grave 
del rango normal 

Desviación 
sustancial del 
rango normal 

 

Desviación 
moderada del 
rango normal 

 

Desviación leve 
del rango normal 

 
 

Sin desviación del 
rango normal 

 
 

 
N/A 

 C
ó

d
ig

o
 

 In
d

ic
a

d
o

re
s 

 1 
 2 

 3 
 4 

 5 
 

N
/A

 
0

41
10

2 
F

re
cu

en
ci

a 
re

sp
ira

to
ria

  
1 

2 
�

3 
"

 4
 

5 
N

/A
 

0
41

10
3 

R
itm

o
 r

e
sp

ira
to

rio
  

1 
2 

3 
"
�

4 
5 

N
/A

 

0
41

10
4 

P
ro

fu
n

d
id

ad
 d

e
 la

 in
sp

ira
ci

ón
  

1 
2 

 3
 

"
�

4 
5 

N
/A

 
0

41
12

6 
C

a
p

ac
id

ad
 in

sp
ira

to
ria

  
1 

2 
3 

"
�

 4
 

5 
N

/A
 

0
41

10
6 

V
o

lu
m

e
n

 c
o

rr
ie

nt
e

 p
u

lm
o

na
r 

 
1 

2 
3 

"
�

 4
 

5 
N

/A
 

0
41

10
7 

C
a

p
ac

id
ad

 v
ita

l  
1 

2 
3 

"
�

 4
 

5 
N

/A
 



 

 

3
9

 

 

0
41

10
8 

F
ra

cc
ió

n 
de

 o
xí

ge
no

 in
sp

ira
d

o
 (

F
i0

2
) 

sa
tis

fa
ce

 la
 

d
e

m
an

da
 d

e
 o

xí
g

en
o

 
1 

2 
3 

 4
 

"
�

5 
N

/A
 

0
41

10
9 

P
re

si
ón

 p
a

rc
ia

l d
e

 o
xí

g
en

o 
en

 la
 s

an
g

re
 a

rt
e

ria
l (

P
a0

2)
 

1 
2 

3 
"
�

 4
 

5 
N

/A
 

0
41

11
0 

P
re

si
ón

 p
a

rc
ia

l d
e

 d
ió

xi
d

o 
de

 c
a

rb
on

o
 e

n 
la

 s
a

ng
re

 
a

rt
e

ria
l (

P
a

C
02

) 
1 

2 
"
�

3 
 4

 
5 

N
/A

 

0
41

11
1 

p
H

 a
rt

e
ria

l 
1 

2 
3 

"
�

 4
 

5 
N

/A
 

0
41

11
2 

S
a

tu
ra

ci
ón

 d
e

 o
xí

g
en

o 
 

1 
2 

3 
 4

 
�

5 
N

/A
 

0
41

11
3 

P
e

rf
us

ió
n 

de
l t

e
jid

o
 p

e
rif

é
ric

o
  

1 
2 

 3
 

"
�

4 
5 

N
/A

 

0
41

11
4 

D
ió

xi
d

o
 d

e 
ca

rb
on

o
 d

e
l v

o
lu

m
e

n 
co

rr
ie

nt
e 

fin
a

l 
1 

2 
 3

 
"
�

4 
5 

N
/A

 

0
41

11
5 

P
ru

eb
a

s 
de

 la
 fu

n
ci

ón
 p

u
lm

on
a

r 
 

1 
2 

�
3 

 4
 

5 
N

/A
 

0
41

11
6 

H
a

lla
zg

o
s 

d
e

 r
a

yo
s 

X
 d

e 
tó

ra
x 

 
1 

2 
�

3 
4 

5 
N

/A
 

0
41

11
7 

E
q

u
ili

b
rio

 d
e

 la
 p

e
rf

u
si

ó
n

 d
e 

ve
n

til
a

ci
ó

n
 

1 
2 

�
3 

 4
 

5 
N

/A
 

  P
u

n
tu

a
c

ió
n

 g
lo

b
a

l d
e

l r
e

su
lt

a
d

o
 

 

 
Grave 

 
Sustancial 

 
 

 
Moderado 

 
 

 
Leve 

 
 

 
Ninguno 

 
 

 
N/A 

0
41

12
2 

M
o

vi
m

ie
n

to
 a

si
m

é
tr

ic
o

 d
e 

la
 p

a
re

d
 to

rá
ci

ca
  

1 
2 

3 
 4

 
"
�

5 
N

/A
 

0
41

12
3 

E
xp

a
n

si
ón

 a
si

m
é

tr
ic

a 
de

 la
 p

a
re

d 
to

rá
ci

ca
  

1 
2 

3 
 4

 
"
�

5 
N

/A
 

0
41

12
4 

D
ifi

cu
lta

d
 p

a
ra

 r
e

sp
ira

r 
co

n 
e

l v
e

nt
ila

do
r 

 
1 

2 
 3

 
�

4 
"

5 
N

/A
 

0
41

12
7 

S
o

n
id

o
s 

re
sp

ira
to

rio
s 

ad
ve

n
tic

io
s 

 
1 

2 
�

 3
 

"
4 

5 
N

/A
 

0
41

13
4 

A
te

le
ct

as
ia

s 
 

1 
2 

3 
 4

 
"
�

5 
N

/A
 

0
41

12
5 

A
n

si
ed

ad
  

1 
2 

3 
4 

5 
"
�

N
/A

 

0
41

12
8 

In
q

u
ie

tu
d 

 
1 

2 
3 

 4
 

5 
"
�

N
/A

 

0
41

12
9 

R
o

tu
ra

 d
e

 la
 p

ie
l e

n
 la

 z
on

a
  d

e
 la

 t
ra

q
ue

o
st

o
m

ía
 

1 
2 

3 
 4

 
5 

"
�

N
/A

 

0
41

13
0 

H
ip

o
xi

a
  

1 
2 

 3
 

4 
"
�

5 
N

/A
 

0
41

13
1 

In
fe

cc
ió

n
 p

u
lm

on
a

r 
 

1 
2 

 3
 

4 
"
�

5 
N

/A
 

0
41

13
2 

S
e

cr
e

ci
o

ne
s 

re
sp

ira
to

ria
s 

 
1 

2 
�

3 
"

 4
 

5 
N

/A
 

0
41

13
3 

D
ifi

cu
lta

d
 p

a
ra

 c
o

m
un

ic
a

r 
la

s 
ne

ce
si

d
ad

e
s 

1 
2 

3 
4 

5 
�

N
/A

 



 

 

4
0

 

 

In
te

rv
e

n
c

ió
n

 (
N

IC
):

 
 (

3
30

0
) 

M
a

n
e

jo
 d

e
 la

 v
e

n
ti

la
c

ió
n

 m
e

c
á

n
ic

a:
 in

va
si

va
 

D
e

fi
n

ic
ió

n
: 

 
A

yu
d

a
r 

a
l p

a
ci

en
te

 a
 r

e
ci

b
ir 

un
 s

op
o

rt
e

 r
e

sp
ira

to
rio

 a
rt

ifi
ci

a
l c

o
n 

u
n

 d
is

po
si

tiv
o 

in
se

rt
ad

o
 e

n 
la

 tr
á

qu
ea

. 
 

C
a

m
p

o
: 

F
is

io
ló

g
ic

o
: c

o
m

p
le

jo
 (

II)
 

C
la

se
: 

C
on

tr
o

l r
e

sp
ira

to
rio

 (
K

) 
 

.A
c

ti
v

id
a

d
e

s:
 

- 
A

se
g

u
ra

rs
e

 
d

e 
q

ue
 

la
s 

a
la

rm
a

s 
d

e
l 

ve
n

til
ad

o
r 

es
tá

n
 

co
ne

ct
ad

a
s.

 

- 
C

o
m

p
ro

b
a

r 
d

e 
fo

rm
a 

ru
tin

a
ria

 l
o

s 
a

ju
st

e
s 

d
e

l 
ve

n
til

ad
o

r,
 

in
cl

u
id

a
 

la
 

te
m

p
e

ra
tu

ra
 

y 
la

 
hu

m
id

ifi
ca

ci
ó

n 
d

e
l 

a
ire

 
in

sp
ira

d
o

. 

- 
C

o
m

p
ro

b
a

r 
re

gu
la

rm
en

te
 

to
d

a
s 

la
s 

co
n

e
xi

on
e

s 
de

l 
ve

n
til

a
do

r.
 

- 
O

b
se

rv
a

r 
si

 
se

 
p

ro
d

uc
en

 
u

n
 

d
e

sc
e

ns
o

 
de

l 
vo

lu
m

en
 

e
sp

ira
d

o
 y

 u
n

 a
u

m
en

to
 d

e
 la

 p
re

si
ón

 in
sp

ira
to

ria
. 

- 
A

d
m

in
is

tr
a

r 
lo

s 
ag

en
te

s 
pa

ra
liz

an
te

s 
m

u
sc

u
la

re
s,

 s
e

da
n

te
s 

y 
a

na
lg

é
si

co
s 

na
rc

ó
tic

o
s 

q
ue

 s
ea

n 
ap

ro
p

ia
do

s.
 

- 
C

o
n

tr
o

la
r 

la
s 

a
ct

iv
id

ad
es

 q
ue

 a
u

m
en

ta
n 

e
l c

on
su

m
o

 d
e

 0
2 

(f
ie

b
re

, 
e

sc
a

lo
fr

ío
s,

 c
ris

is
 c

o
m

ic
ia

le
s,

 d
o

lo
r 

o 
a

ct
iv

id
a

de
s 

b
á

si
ca

s 
de

 e
nf

e
rm

e
rí

a
) 

q
ue

 p
u

ed
an

 d
e

sb
o

rd
a

r 
lo

s 
a

ju
st

e
s 

d
e

 s
o

po
rt

e 
ve

n
til

at
o

rio
 y

 c
au

sa
r 

u
na

 d
e

sa
tu

ra
ci

ón
 d

e
 0

2.
 

- 
C

o
n

tr
o

la
r 

lo
s 

fa
ct

o
re

s 
q

ue
 a

u
m

e
n

ta
n 

e
l t

ra
ba

jo
 r

e
sp

ira
to

rio
 

d
e

l p
a

ci
e

n
te

/v
e

nt
ila

do
r 

(o
b

e
si

d
ad

 m
ó

rb
id

a,
 c

a
be

ce
ra

 d
e

 la
 

ca
m

a
 b

a
ja

da
, t

ub
o 

en
do

tr
aq

ue
a

l m
o

rd
id

o
, c

on
de

ns
a

ci
ó

n 
en

 
lo

s 
tu

b
os

 d
e

l v
e

n
til

ad
o

r,
 f

ilt
ro

s 
ob

st
ru

id
o

s)
. 

- 
C

o
n

tr
o

la
r 

lo
s 

sí
n

to
m

a
s 

q
ue

 in
d

ic
an

 u
n

 a
u

m
en

to
 d

e
l t

ra
ba

jo
 

re
sp

ira
to

rio
 (

p
. 

e
j.,

 a
u

m
e

nt
o

 d
e

 l
a

 f
re

cu
e

n
ci

a 
ca

rd
ía

ca
 o

 

F
u

n
d

a
m

e
n

ta
c

ió
n

 c
ie

n
tí

fi
c

a:
  

 
L

a
 v

e
n

til
a

ci
ó

n
 m

e
cá

n
ic

a
 i

n
va

si
va

 (
V

M
I)

 e
s 

u
n

o
 d

e
 l

o
s 

p
rin

ci
pa

le
s 

so
p

o
rt

e
s 

vi
ta

le
s 

en
 e

l 
m

an
e

jo
 d

e
l 

p
ac

ie
n

te
 

cr
íti

ca
m

e
n

te
 e

nf
e

rm
o 

de
b

id
o 

a 
in

e
st

a
b

ili
da

d 
re

sp
ira

to
ria

. 
E

n
 g

e
ne

ra
l e

st
o

s 
pa

ci
en

te
s 

se
 c

a
ra

ct
e

riz
a

n
 p

o
r p

re
se

n
ta

r 
p

un
ta

je
s 

d
e

 
g

ra
ve

da
d 

e
le

va
d

o
s 

y 
p

o
r 

e
nd

e 
e

le
va

d
a 

m
o

rt
a

lid
a

d
. 

D
e

n
tr

o
 d

e
l c

u
id

a
do

 d
e

l p
a

ci
e

nt
e

 c
rí

tic
a

m
en

te
 e

nf
e

rm
o

, e
l 

co
n

tr
o

l 
y 

m
an

e
jo

 d
e

 l
a

 v
ía

 a
é

re
a

 e
s 

u
no

 d
e

 l
o

s 
p

un
to

s 
cr

íti
co

s.
 S

u
 o

b
je

tiv
o 

e
s 

p
ro

te
ge

r 
la

 v
ía

 a
é

re
a

 y
 o

b
te

n
e

r 
u

na
 a

d
e

cu
ad

a
 v

e
nt

ila
ci

ón
 a

lv
e

o
la

r.
 L

a
 i

m
p

o
rt

an
ci

a
 d

e
 

p
re

ve
r 

un
a 

si
tu

a
ci

ón
 

d
e 

u
rg

en
ci

a,
 

e
n 

cu
a

nt
o 

a 
la

 
in

tu
b

a
ci

ó
n

 e
s 

vi
ta

l. 
E

s 
d

e
 g

ra
n

 im
p

o
rt

a
n

ci
a

 c
on

o
ce

r 
q

ué
 

tu
bo

 e
n

do
tr

aq
ue

a
l u

til
iz

a
r 

y 
q

ué
 v

ía
 d

e
 in

tu
b

a
ci

ó
n

 p
re

fe
rir

 
e

n
 c

u
an

to
 a

l c
u

id
ad

o
 d

e
l p

ac
ie

nt
e

 (
2

4
).

 

T
o

m
ad

o
 d

e:
 M

al
do

na
do

 E
, 

F
ue

nt
es

 I
. 

D
oc

um
en

to
 d

e 
C

on
se

ns
o:

 
P

re
ve

nc
ió

n 
de

 
N

eu
m

on
ía

 
A

so
ci

ad
a 

a 
V

en
til

ac
ió

n 
M

ec
án

ic
a 

de
l 

A
du

lto
. 

R
ev

. 
C

hi
le

na
 d

e 
m

ed
. 

In
t. 

[In
te

rn
et

]. 
[I

nt
er

ne
t].

 2
01

8.
 [

ac
ce

so
 

02
 a

br
il 

20
19

]; 
(3

3)
01

: 
15

-2
8.

 D
is

po
ni

bl
e 

en
: 

ht
tp

s:
//

w
w

w
.m

ed
ic

in
a-

in
te

ns
iv

a.
cl

/r
ec

o/
pr

ev
en

ci
on

_
N

A
V

_
20

18
.p

df
 

 
    



 

 

4
1

 

 

re
sp

ira
to

ria
, 

h
ip

e
rt

e
n

si
ó

n
, 

d
ia

fo
re

si
s,

 c
a

m
b

io
s 

d
el

 e
st

ad
o 

m
e

n
ta

l).
 

- 
V

ig
ila

r 
la

 
ef

ic
a

ci
a 

de
 

la
 

ve
n

til
a

ci
ón

 
m

e
cá

n
ic

a
 

so
b

re
 

e
l 

e
st

ad
o 

fis
io

ló
g

ic
o 

y 
p

si
co

ló
g

ic
o 

de
l p

a
ci

en
te

. 

- 
P

ro
po

rc
io

na
r 

cu
id

a
do

s 
pa

ra
 

a
liv

ia
r 

la
s 

m
o

le
st

ia
s 

d
e

l 
p

a
ci

en
te

 
(p

. 
e

j.,
 

p
o

si
ci

ó
n

, 
lim

p
ie

za
 

tr
a

qu
eo

-b
ro

n
qu

ia
l, 

te
ra

p
ia

 
b

ro
n

co
d

ila
ta

d
o

ra
, 

se
da

ci
ón

 
y/

o
 

an
a

lg
e

si
a,

 
co

m
p

ro
b

a
ci

o
ne

s 
fr

e
cu

e
n

te
s 

d
e

l e
qu

ip
o

).
 

- 
V

a
ci

a
r 

e
l a

gu
a

 c
o

nd
en

sa
da

 d
e

 lo
s 

co
le

ct
o

re
s 

d
e 

ag
ua

. 

- 
A

se
g

u
ra

rs
e

 d
e

 c
a

m
b

ia
r 

lo
s 

ci
rc

u
ito

s 
d

e
l v

e
nt

ila
do

r 
ca

da
 2

4
 

h
o

ra
s.

 

- 
U

til
iz

a
r 

u
na

 té
cn

ic
a

 a
n

tis
é

pt
ic

a
 e

n
 to

d
o

s 
lo

s 
p

ro
ce

di
m

ie
n

to
s 

d
e

 s
u

cc
ió

n
. 

- 
V

ig
ila

r 
la

s 
le

ct
u

ra
s 

de
 p

re
si

ón
 d

e
l 

ve
nt

ila
do

r,
 l

a
 s

in
cr

o
n

ía
 

p
a

ci
en

te
/v

e
n

til
a

do
r 

y 
e

l m
u

rm
u

llo
 v

e
si

cu
la

r 
de

l p
ac

ie
n

te
. 

- 
R

e
a

liz
a

r 
a

sp
ira

ci
ón

, 
en

 f
un

ci
ón

 d
e

 la
 p

re
se

n
ci

a
 d

e 
so

n
id

o
s 

a
d

ve
n

tic
io

s 
y/

o
 a

u
m

e
n

to
 d

e
 la

s 
p

re
si

on
e

s 
in

sp
ira

to
ria

s.
 

- 
C

o
n

tr
o

la
r 

la
 

ca
n

tid
a

d,
 

co
lo

r 
y 

co
ns

is
te

n
ci

a 
d

e
 

la
s 

se
cr

e
ci

on
e

s 
 

- 
D

e
te

n
e

r 
la

 a
lim

e
n

ta
ci

ón
 n

a
so

g
á

st
ric

a
 d

u
ra

nt
e

 la
 a

sp
ira

ci
ón

 
y 

d
e 

30
 a

 6
0

 m
in

u
to

s 
an

te
s 

d
e

 la
 f

is
io

te
ra

p
ia

 t
o

rá
ci

ca
. 

- 
S

ile
n

ci
a

r 
la

s 
a

la
rm

a
s 

d
e

l 
ve

n
til

a
do

r 
du

ra
n

te
 l

a
 a

sp
ira

ci
ón

 
p

a
ra

 d
is

m
in

u
ir 

la
 f

re
cu

e
n

ci
a

 d
e

 fa
ls

a
s 

a
la

rm
a

s.
 

- 
V

ig
ila

r 
e

l 
p

ro
g

re
so

 
de

l 
p

a
ci

e
n

te
 

co
n

 
lo

s 
a

ju
st

e
s 

de
 

ve
n

til
a

do
r 

y 
re

a
liz

a
r 

lo
s 

ca
m

b
io

s 
a

p
ro

p
ia

d
o

s.
 

F
u

n
d

a
m

e
n

ta
c

ió
n

 c
ie

n
tí

fi
c

a:
  

 
E

l c
o

no
ci

m
ie

n
to

 d
e

 la
 e

p
id

e
m

io
lo

g
ía

 d
e

 lo
s 

pa
ci

e
nt

e
s 

qu
e 

re
q

u
ie

re
n

 V
M

, 
in

cl
u

id
as

 l
a

s 
ta

sa
s 

d
e

 m
o

rt
a

lid
ad

 y
 l

o
s 

fa
ct

o
re

s 
d

e
 ri

e
sg

o 
de

 m
o

rt
a

lid
ad

, p
ue

de
 a

yu
da

r a
 m

e
jo

ra
r 

la
s 

e
st

ra
te

g
ia

s 
te

ra
p

éu
tic

as
, 

a
l 

ig
u

a
l 

qu
e

 
e

l 
a

se
so

ra
m

ie
n

to
 d

e
 lo

s 
pa

ci
en

te
s 

o 
su

s 
fa

m
ili

a
re

s.
 

L
a

 t
a

sa
 d

e 
m

o
rt

a
lid

ad
 d

e 
lo

s 
pa

ci
en

te
s 

q
ue

 r
eq

ui
rie

re
n 

ve
n

til
a

ci
ó

n 
m

e
cá

n
ic

a
 

e
s 

m
a

yo
r,

 
lo

 
q

ue
 

p
ue

de
 

e
st

a
r 

re
la

ci
on

ad
o

 c
o

n 
la

 g
ra

ve
da

d 
de

 l
a 

en
fe

rm
ed

ad
 d

e
 l

o
s 

p
a

ci
en

te
s 

in
g

re
sa

do
s 

en
 

U
C

I. 
Lo

s 
fa

ct
o

re
s 

de
 r

ie
sg

o 
p

a
ra

 l
a 

m
o

rt
a

lid
ad

 h
o

sp
ita

la
ria

 i
n

cl
u

ye
re

n
 c

o
nd

ic
io

n
es

 
p

re
se

n
te

s 
a

l 
in

ic
io

 
de

 
la

s 
co

nd
ic

io
ne

s 
de

 
ve

n
til

a
ci

ó
n 

m
e

cá
n

ic
a

 q
ue

 o
cu

rr
ie

re
n 

du
ra

nt
e

 e
l 

so
p

o
rt

e
 m

ec
á

n
ic

o
 

(2
5

).
 

 T
o

m
ad

o
 

d
e:

 
F

ia
lk

ow
 

L,
 

F
ar

en
ze

na
 

M
. 

V
en

til
ac

ió
n 

m
ec

án
ic

a 
en

 
pa

ci
en

te
s 

en
 

la
 

un
id

ad
 

de
 

cu
id

ad
os

 
in

te
ns

iv
os

 
de

 
un

 
ho

sp
ita

l 
un

iv
er

si
ta

rio
 g

en
er

al
 e

n 
el

 s
ur

 d
e 

B
ra

si
l: 

un
 e

st
ud

io
 e

pi
de

m
io

ló
gi

co
. 

R
ev

. 
C

lín
ic

as
 S

ao
 P

au
lo

. 
[In

te
rn

et
]. 

20
16

. 
[a

cc
es

o 
02

 a
br

il 
20

19
]; 

(0
3)

05
: 

14
4-

15
1.

 
D

is
po

ni
bl

e 
en

: 
ht

tp
s:

//
w

w
w

.n
cb

i.n
lm

.n
ih

.g
ov

/p
m

c/
ar

tic
le

s/
P

M
C

47
85

8 
  



 

 

4
2

 

 

- 
O

b
se

rv
a

r 
si

 s
e 

p
ro

du
ce

n 
ef

e
ct

o
s 

ad
ve

rs
o

s 
d

e 
la

 v
en

til
a

ci
ón

 
m

e
cá

n
ic

a
 (

po
r 

e
j.,

 d
e

sv
ia

ci
ó

n
 t

ra
qu

ea
l, 

in
fe

cc
ió

n
, 

ga
st

o
 

ca
rd

ía
co

 r
e

du
ci

do
, d

is
te

n
si

ón
 g

á
st

ric
a

).
 

- 
C

o
n

tr
o

la
r 

la
 l

e
si

ó
n

 d
e

 l
a

 m
u

co
sa

 b
u

ca
l, 

na
sa

l, 
tr

a
qu

ea
l 

o
 

la
rí

n
g

e
a 

p
re

si
ó

n 
de

 l
a

s 
ví

a
s 

aé
re

a
s 

a
rt

ifi
ci

a
le

s,
 p

re
si

ó
n 

e
le

va
d

a 
de

l b
a

ló
n

 o
 d

e
si

n
tu

b
a

ci
on

es
 n

o
 p

ro
g

ra
m

ad
a

s.
  

- 
U

til
iz

a
r 

so
po

rt
es

 
de

 
tu

bo
s 

co
m

e
rc

ia
liz

a
do

s 
e

n 
ve

z 
d

e 
e

sp
a

ra
d

ra
po

 o
 t

ira
s 

pa
ra

 f
ija

r 
la

s 
ví

a
s 

a
é

re
a

s 
a

rt
ifi

ci
a

le
s,

 
co

n
 e

l f
in

 d
e

 p
re

ve
n

ir 
de

si
nt

ub
a

ci
o

ne
s 

no
 p

ro
g

ra
m

a
da

s.
 

- 
C

o
lo

ca
r 

a
l 

pa
ci

en
te

 d
e 

fo
rm

a
 q

ue
 f

a
ci

lit
e 

la
 c

o
n

co
rd

an
ci

a 
ve

n
til

a
ci

ó
n/

pe
rf

u
si

ó
n

. 

- 
C

o
la

bo
ra

r 
ru

tin
a

ria
m

e
nt

e
 c

o
n 

e
l m

é
d

ic
o 

y 
e

l f
is

io
te

ra
pe

ut
a 

re
sp

ira
to

rio
 p

a
ra

 c
oo

rd
in

a
r 

lo
s 

cu
id

a
do

s.
 

- 
F

o
m

e
nt

a
r 

u
na

 in
g

e
st

a
 a

de
cu

ad
a

 d
e 

líq
u

id
o

s 
y 

n
ut

ric
io

n
a

l. 

- 
E

st
ab

le
ce

r 
e

l 
cu

id
ad

o
 b

u
ca

l 
de

 f
o

rm
a

 r
u

tin
a

ria
 c

o
n

 g
a

sa
s 

b
la

nd
a

s 
hú

m
ed

a
s,

 a
n

tis
ép

tic
o

 y
 s

u
cc

ió
n

 s
u

a
ve

. 

- 
D

o
cu

m
en

ta
r 

to
do

s 
lo

s 
ca

m
b

io
s 

d
e

 a
ju

st
e

s 
de

l 
ve

n
til

ad
o

r 
co

n
 u

na
 ju

st
ifi

ca
ci

ó
n 

de
 lo

s 
m

is
m

o
s.

 

- 
D

o
cu

m
en

ta
r 

to
d

as
 la

s 
re

sp
u

e
st

a
s 

de
l p

a
ci

en
te

 a
l v

e
n

til
ad

o
r 

y 
lo

s 
ca

m
b

io
s 

de
l 

ve
n

til
ad

o
r 

(p
. 

e
j.,

 
o

bs
e

rv
ac

ió
n

 
d

e
l 

m
o

vi
m

ie
n

to
/ 

a
u

sc
u

lta
ci

ón
 d

e
l 

tó
ra

x,
 c

a
m

b
io

s 
ra

d
io

ló
g

ic
o

s,
 

ca
m

b
io

s 
en

 la
s 

ga
so

m
e

tr
ía

s 
a

rt
e

ria
le

s)
. 

- 
A

se
g

u
ra

r 
la

 
p

re
se

n
ci

a 
de

l 
eq

u
ip

o 
de

 
e

m
e

rg
en

ci
a

 
a

 
la

 
ca

be
ce

ra
 d

e
l 

pa
ci

en
te

 e
n

 t
od

o
 m

o
m

en
to

 (
p

. 
e

j.,
 b

o
ls

a 
de

 
re

a
n

im
ac

ió
n 

m
a

nu
a

l 
co

n
e

ct
ad

a
 

a
 

ox
íg

e
no

, 
m

as
ca

ril
la

s,
 

e
qu

ip
o/

su
m

in
is

tr
o

s 
de

 s
u

cc
ió

n
) 

in
cl

u
id

os
 l

o
s 

p
re

p
a

ra
tiv

o
s 

n
e

ce
sa

rio
s 

si
 s

e 
p

ro
d

uc
en

 c
a

íd
a

s 
d

e
 te

n
si

ón
 e

lé
ct

ric
a

. 
 



 

 

4
3

 

 

In
te

rv
e

n
c

ió
n

 N
IC

: 
 

(3
3

50
) 

M
o

n
it

o
ri

za
c

ió
n

 r
e

sp
ir

a
to

ri
a

: 
D

e
fi

n
ic

ió
n

: 
R

e
co

p
ila

ci
ó

n 
y 

an
á

lis
is

 
d

e 
da

to
s 

de
 

u
n 

p
a

ci
en

te
 

pa
ra

 
a

se
gu

ra
r 

la
 

pe
rm

e
ab

ili
d

ad
 

de
 

la
s 

ví
a

s 
a

é
re

a
s 

y 
e

l i
nt

e
rc

a
m

b
io

 g
a

se
o

so
 a

d
e

cu
ad

o
. 

C
a

m
p

o
: 

 F
is

io
ló

g
ic

o:
 c

o
m

p
le

jo
 (

II)
 

C
la

se
: 

 C
on

tr
o

l r
e

sp
ira

to
rio

 (
K

) 

A
c

ti
v

id
a

d
e

s:
 

- 
V

ig
ila

r 
la

 f
re

cu
e

nc
ia

, 
rit

m
o

, 
p

ro
fu

nd
id

ad
 y

 e
sf

u
e

rz
o

 d
e

 l
a

s 
re

sp
ira

ci
on

e
s.

 

- 
E

va
lu

a
r 

e
l 

m
o

vi
m

ie
n

to
 

to
rá

ci
co

 
o

b
se

rv
an

do
 

la
 

si
m

e
tr

ía
, 

u
til

iz
a

ci
ón

 
de

 
m

ú
sc

u
lo

s 
a

cc
e

so
rio

s 
y 

re
tr

a
cc

io
ne

s 
de

 
m

ú
sc

u
lo

s 
in

te
rc

o
st

a
le

s 
y 

su
p

ra
cl

a
vi

cu
la

re
s.

 

- 
O

b
se

rv
a

r 
si

 
se

 
p

ro
d

u
ce

n 
re

sp
ira

ci
o

ne
s 

ru
id

o
sa

s,
 

co
m

o 
e

st
rid

o
r.

  

- 
M

o
n

ito
riz

a
r 

lo
s 

p
at

ro
ne

s 
d

e 
re

sp
ira

ci
ó

n
 

- 
M

o
n

ito
riz

a
r 

lo
s 

n
iv

e
le

s 
de

 
sa

tu
ra

ci
ón

 
d

e 
o

xi
ge

no
 

co
n

tin
ua

m
en

te
 e

n
 p

a
ci

en
te

s 
se

da
do

s 

- 
A

p
lic

a
r 

se
n

so
re

s 
de

 o
xi

g
en

o 
co

n
tin

u
o

s 
no

 in
va

si
vo

s.
 

- 
D

e
te

rm
in

a
r 

la
 n

e
ce

si
d

ad
 d

e
 a

sp
ira

ci
ón

 a
u

sc
u

lta
n

do
 p

a
ra

 v
e

r 
si

 h
a

y 
cr

e
p

ita
ci

ón
 o

 r
on

cu
s 

en
 la

s 
ví

a
s 

aé
re

a
s 

p
rin

ci
p

a
le

s.
  

- 
M

o
n

ito
riz

a
r 

la
s 

le
ct

u
ra

s 
de

l 
ve

n
til

a
do

r 
m

e
cá

n
ic

o
, 

a
no

ta
n

do
 

lo
a

 a
u

m
e

nt
o

s 
de

 p
re

si
o

ne
s 

in
sp

ira
to

ria
s 

y 
la

s 
d

is
m

in
u

ci
on

e
s 

d
e

 v
o

lu
m

e
n

 c
o

rr
ie

nt
e

. 

F
u

n
d

a
m

e
n

ta
c

ió
n

 c
ie

n
tí

fi
c

a:
 

C
a

d
a 

pa
ci

en
te

 in
g

re
sa

d
o 

a
 u

na
 u

n
id

a
d 

de
 c

u
id

ad
os

 in
te

n
si

vo
s 

re
q

u
ie

re
 d

e 
m

on
ito

riz
a

ci
ón

 
re

sp
ira

to
ria

. 
E

l 
tip

o 
a 

e
m

p
le

a
r 

d
ep

en
de

rá
 d

e
 la

 p
a

to
lo

g
ía

 y
 f

is
io

pa
to

lo
g

ía
 q

ue
 lo

 c
a

ra
ct

e
ric

e
. 

 
E

n
 l

a 
a

ct
ua

lid
ad

 s
e

 d
is

p
on

e
 d

e 
m

ú
lti

p
le

s 
p

a
rá

m
e

tr
o

s 
q

ue
 

e
n

tr
e

ga
n

 
d

a
to

s 
o

b
je

tiv
o

s,
 

lo
s 

cu
a

le
s 

pe
rm

ite
n

 
e

va
lu

a
r 

d
e

te
rm

in
ad

a
s 

in
te

rv
en

ci
on

e
s 

te
ra

p
éu

tic
a

s,
 

e
st

ab
le

ce
r 

d
ia

gn
ó

st
ic

o
s,

 
lo

g
ra

r 
m

e
ta

s 
y 

e
vi

ta
r 

co
m

p
lic

a
ci

on
e

s 
o

ca
si

o
na

da
s 

po
r 

lo
s 

ca
m

b
io

s 
d

in
á

m
ic

o
s 

e
n 

e
l p

a
ci

e
n

te
. 

L
a

 m
on

ito
riz

a
ci

ón
 r

e
sp

ira
to

ria
 r

e
p

re
se

nt
a

 u
n

 i
m

po
rt

an
te

 r
o

l. 
P

o
r 

ta
n

to
, 

su
 

a
p

ro
p

ia
do

 
u

so
 

y 
co

rr
e

ct
a 

in
te

rp
re

ta
ci

ón
 

(r
e

co
no

ci
en

do
 q

ué
 s

eñ
a

le
s 

y 
va

ria
b

le
s 

de
be

n
 s

e
r 

p
rio

riz
a

da
s)

 
d

eb
e

rí
a

n 
a

yu
da

r a
 u

n 
m

e
jo

r 
en

te
nd

im
ie

n
to

 d
e

 la
 fi

si
o

p
at

o
lo

g
ía

 
d

e
 l

a
 e

nf
e

rm
e

da
d

 y
 d

e
 l

o
s 

ef
e

ct
os

 d
e

 l
a

s 
in

te
rv

e
n

ci
on

e
s 

te
ra

p
éu

tic
a

s.
 

A
si

m
is

m
o

, 
la

 
m

o
n

ito
riz

a
ci

ón
 

de
l 

p
a

ci
en

te
 

ve
n

til
a

do
 

pe
rm

ite
, 

en
tr

e
 

o
tr

a
s 

d
et

e
rm

in
a

ci
on

es
, 

e
va

lu
a

r 
d

iv
e

rs
o

s 
p

a
rá

m
e

tr
o

s 
de

 l
a 

m
e

cá
n

ic
a

 r
e

sp
ira

to
ria

, 
co

n
o

ce
r 

e
l 

e
st

ad
o 

de
 lo

s 
d

ife
re

nt
e

s 
co

m
p

on
en

te
s 

de
l s

is
te

m
a

 re
sp

ira
to

rio
 

y 
g

u
ia

r 
lo

s 
a

ju
st

e
s 

de
 la

 te
ra

p
ia

 v
en

til
a

to
ria

 (
26

).
 

 T
o

m
ad

o
 

d
e:

 
D

on
os

o 
A

., 
A

rr
ia

ga
da

 
D

. 
M

on
ito

riz
ac

ió
n 

re
sp

ira
to

ria
 

de
l 

pa
ci

en
te

 p
ed

iá
tr

ic
o 

en
 l

a 
U

ni
da

d 
de

 C
ui

d
ad

os
 I

nt
en

si
vo

s.
 R

ev
. 

B
ol

. 
M

ed
. 

H
os

p.
 I

nf
an

t. 
M

ex
 [

In
te

rn
et

]. 
20

16
 [

ac
ce

so
 0

2 
ab

ril
 2

01
9]

; 
73

(3
).

 1
49

-1
65

. 
D

is
po

ni
bl

e 
en

: 
ht

tp
://

w
w

w
.s

ci
el

o.
or

g.
m

x/
sc

ie
lo

.p
hp

?s
cr

ip
t=

sc
i_

ar
tt

ex
t&

p
id

=
S

16
65

-
11

46
20

16
00

03
00

14
9&

ln
g=

es
. 

 
 



 

 

4
4

 

 

  F
u

n
d

a
m

e
n

ta
c

ió
n

 c
ie

n
tí

fi
c

a:
 

E
l 

cu
id

ad
o 

re
sp

ira
to

rio
 e

s 
im

po
rt

an
te

 e
n 

lo
s 

pa
ci

e
n

te
s 

q
ue

 
p

re
se

n
ta

n
 

co
m

p
lic

a
ci

o
ne

s 
re

sp
ira

to
ria

s 
de

sp
u

és
 

d
e

 
u

na
 

ci
ru

g
ía

 
ca

rd
ia

ca
 

co
m

o 
at

e
le

ct
a

si
a

s,
 

de
rr

a
m

e
 

p
le

u
ra

l. 
E

l 
cu

id
ad

o 
re

sp
ira

to
rio

 s
e

 d
ed

ic
a 

a
 la

 p
re

ve
n

ci
ó

n
, 

tr
a

ta
m

ie
n

to
 y

 
e

st
ab

ili
za

ci
ón

 d
e

 la
s 

co
m

p
lic

a
ci

on
e

s 
re

sp
ira

to
ria

s 
d

e
sp

ué
s 

de
 

la
 in

te
rv

e
n

ci
ó

n
 d

e
 c

iru
g

ía
 c

a
rd

ia
ca

, c
o

n
 e

l o
b

je
tiv

o
 d

e
 m

e
jo

ra
r 

la
 v

en
til

a
ci

ón
 p

u
lm

on
a

r,
 e

l 
in

te
rc

a
m

b
io

 g
a

se
o

so
, 

d
is

ne
a

 y
 

d
a

rle
 

un
a 

m
e

jo
r 

ca
lid

ad
 

de
 

vi
d

a 
a

l 
pa

ci
en

te
, 

do
nd

e 
la

 
re

h
ab

ili
ta

ci
ón

 
re

sp
ira

to
ria

 
e

s 
un

 
so

p
o

rt
e

 
im

po
rt

a
n

te
 

e
n 

e
l 

tr
a

ta
m

ie
n

to
 p

o
st

ci
ru

g
ía

 c
a

rd
ia

ca
. 

D
en

tr
o

 d
e

 l
a

s 
té

cn
ic

a
s 

y 
p

ro
ce

d
im

ie
nt

o
s 

q
ue

 
co

m
p

ro
m

e
te

 
e

l 
p

la
n

 
de

 
cu

id
a

do
 

re
sp

ira
to

rio
 s

o
n

: 
ne

bu
liz

a
ci

ón
, 

o
xi

ge
no

te
ra

p
ia

, 
to

s 
a

si
st

id
a,

 
a

sp
ira

ci
ó

n 
de

 
se

cr
e

ci
o

ne
s,

 
cl

ap
p

in
g

, 
pe

rc
u

si
ó

n
, 

vi
b

ra
ci

ó
n

, 
d

re
na

je
 

po
st

u
ra

l, 
e

je
rc

ic
io

s 
re

sp
ira

to
rio

s 
co

m
o 

e
l 

tr
ifl

o
w

, 
re

sp
ira

ci
ón

 d
ia

fr
a

g
m

á
tic

a 
o 

a
bd

o
m

in
a

l, 
re

sp
ira

ci
ó

n 
co

n
 l

o
s 

la
b

io
s 

fr
un

ci
do

s 
y 

lo
s 

e
je

rc
ic

io
s 

d
e

 e
xp

an
si

ón
 to

rá
ci

ca
. 

a
yu

d
a

rá
 

a
 

d
is

m
in

u
ir 

la
s 

se
ña

la
d

a
s 

co
m

p
lic

a
ci

on
e

s 
re

sp
ira

to
ria

s,
 t

a
m

b
ié

n 
e

vi
ta

r 
un

a
 i

n
ci

d
en

ci
a

 d
e 

m
o

rt
a

lid
a

d
, 

re
d

u
ci

r 
la

 e
st

an
ci

a 
ho

sp
ita

la
ria

 p
a

ra
 lo

g
ra

r 
un

a 
m

e
jo

r 
ca

lid
a

d 
d

e
 v

id
a

 e
n

 lo
s 

pa
ci

e
nt

e
s 

(1
0

).
 

 T
o

m
ad

o
 d

e:
 

C
ho

ng
 M

Z
, 

P
ér

ez
 J

C
. 

C
om

pl
ic

ac
io

ne
s 

re
sp

ira
to

ria
s 

m
ás

 
fr

ec
ue

nt
es

 e
n 

pa
ci

en
te

s 
ad

ul
to

s 
en

 p
os

t c
ir

ug
ía

 c
ar

di
ac

a.
 T

es
is

 U
ni

ve
rs

id
ad

 
de

 
G

ua
ya

qu
il.

 
[I

nt
er

ne
t].

 
20

18
. 

[a
cc

es
o 

2
2 

ab
ril

 2
01

9]
; 

D
is

po
ni

bl
e 

en
: 

ht
tp

://
re

po
si

to
rio

.u
g.

ed
u.

ec
/b

its
tr

ea
m

/r
ed

ug
/3

02
22

/1
/T

E
S

IS
-

12
1%

20
M

en
yi

ng
%

20
C

ho
ng

%
2c

%
20

Ju
an

%
20

P
er

ez
.p

df
 

 



 

 

4
5

 

   

E
va

lu
a

c
ió

n
 

D
u

ra
n

te
 e

l 
pe

rio
do

 d
e

 v
a

lo
ra

ci
ó

n
 e

n 
e

l 
tu

rn
o

 d
e

 1
2

 h
o

ra
s,

 e
l 

re
su

lta
do

 d
e

 l
a

 i
n

te
rv

en
ci

ón
 f

u
e

 p
os

iti
vo

 y
a 

qu
e

 m
e

jo
ró

 
le

ve
m

en
te

 s
u

 e
st

ad
o 

re
sp

ira
to

rio
 m

an
te

n
ie

nd
o 

un
a

 a
d

ec
ua

da
 v

e
n

til
a

ci
ón

/p
e

rf
u

si
ó

n.
 D

an
do

 u
na

 p
un

ta
ci

ó
n 

p
re

in
te

rv
en

ci
ón

 
d

e
 4

 (
de

sv
ia

ci
ó

n
 le

ve
 d

e
l r

a
ng

o
 n

o
rm

a
l) 

y 
a

l f
in

a
l d

e
 la

 v
a

lo
ra

ci
ó

n
 c

on
 u

n
a

 p
un

tu
a

ci
ón

 p
o

st
in

te
rv

en
ci

ó
n

 d
e

 4
 (

de
sv

ia
ci

ó
n 

le
ve

 d
e

l r
a

ng
o

 n
o

rm
a

l).
 

 



 

 

4
6

 

 

 

N
o

m
b

re
: 

G
JG

F
  S

ex
o

: 
M

a
sc
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d
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 c
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 d
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 c
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á
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 c
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 c
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 d
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 p
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 p
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d
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 c
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 d
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 c
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 d
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m
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 c
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ó
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 d
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á
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ó
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, f
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pá
tic

a
, c

ra
si

s 
sa

n
gu

ín
ea

, g
lic

e
m

ia
, i

o
no

g
ra

m
a

, h
e

m
og

ra
m

a
. 

S
e

 d
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 d
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 d

e 
tó

ra
x 

y 
e

co
ca

rd
io

g
ra

m
a

. 
L

a 
m

on
ito

riz
a

ci
ón

 n
o 

in
va

si
va

 d
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 d
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d
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 c
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 p
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ó
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d
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p
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á
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 d
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 d
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 d
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 c
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ó
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 p
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 d
e 

a
rr

itm
ia

s.
 

- 
R

e
a

liz
a

r 
u

na
 r

ad
io

g
ra

fí
a

 d
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 d
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 d
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 c
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u
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 p
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p
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 c
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 d
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 c
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 c
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 c

a
rd

ía
ca

. C
ua

nd
o 

e
l S

C
 s

e 
p

re
se

n
ta

 
en

 u
n

 
ce

nt
ro

 
si

n
 

e
so

s 
re

cu
rs

os
, 

e
l 

tr
a

sl
a

do
 d
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p
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in

st
a

la
d

a
s 

y 
la

 
re

p
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p
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ó
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á
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 c
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 c
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 c
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ó
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 d
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ra
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d
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 p
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 p
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 s
e 

ob
se

rv
a

 u
na

 a
te

nu
a

ci
ó

n 
d
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b
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 c
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l c
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 d
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b
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 d
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 c
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 d
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 p

e
rm

iti
r 

qu
e 

e
l 

ba
ló

n
 s

e
 d

e
si

nf
le

 d
e

 f
o

rm
a

 p
as

iv
a 

d
e

sp
ué

s 
de

 m
ed

ir 
la

 p
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á
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á
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á
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d
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 d
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fis
io

ló
g

ic
a

s 
e

n
 la

s 
qu

e 
se

 b
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d
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d
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d
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 d
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á
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 d
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á
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l d
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l d
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l d
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b
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tic

a
 a

p
ro

p
ia

d
a.

 

- 
L

im
p

ia
r d

e
sd

e
 la

 z
on

a
 li

m
p

ia
 h

a
ci

a
 la

 z
on

a
 m

en
o

s 
lim

p
ia

. 
 

- 
O

b
se

rv
a

r 
si

 h
a

y 
si

g
no

s 
y 

sí
n

to
m

a
s 

de
 i

nf
e

cc
ió

n 
e

n
 l

a
 

in
ci

si
ó

n
.  

 F
u

n
d

a
m

e
n

ta
c

ió
n

 c
ie

n
tí

fi
c

a:
  

U
n

a
 h

e
rid

a
 q

u
irú

rg
ic

a
 e

s 
la

 in
te

rr
u

p
ci

ó
n

 d
e 

la
 in

te
g

rid
ad

 d
e

 la
 

p
ie

l e
n

 e
l á

m
b

ito
 d

e
 in

te
rv

en
ci

ón
 d

e
 u

n 
p

ro
fe

si
o

na
l s

a
n

ita
rio

, 
g

ua
rd

an
do

 m
ed

id
a

s 
d

e
 a

se
p

si
a

, 
co

n
 o

b
je

tiv
os

 te
ra

pé
u

tic
o

s 
y/

o
 

re
p

a
ra

do
re

s.
 

L
a

s 
h

e
rid

a
s 

qu
irú

rg
ic

as
 c

ic
a

tr
iz

an
 p

o
r 

sí
 m

is
m

a
s 

rá
p

id
a

m
en

te
 y

 
si

n
 

co
m

p
lic

a
ci

o
ne

s,
 

au
nq

ue
 

h
a

y 
fa

ct
o

re
s 

lo
ca

le
s,

 
y 

a
 

n
iv

e
l 

g
en

e
ra

l, 
q

ue
 

va
n

 
a

 
af

e
ct

a
r 

a
 

la
 

ci
ca

tr
iz

a
ci

ón
. 

La
 

bu
en

a 
ci

ca
tr

iz
a

ci
ón

 d
e 

un
a

 h
e

rid
a

 q
u

irú
rg

ic
a

 e
s 

u
n 

fa
ct

o
r 

fu
n

da
m

en
ta

l 
p

a
ra

 e
l 

po
st

op
e

ra
to

rio
 

de
l 

p
ac

ie
nt

e
. 

U
n

a
 

cu
ra

 r
á

p
id

a
 

y 
si

n 
co

m
p

lic
a

ci
o

ne
s 

m
e

jo
ra

 
e

l 
e

st
a

do
 

ge
n

e
ra

l 
de

l 
pa

ci
e

nt
e

, 
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- 
U

til
iz

a
r 

b
a

st
o

n
ci

llo
s 

de
 

a
lg

o
dó

n 
e

st
é

ril
e

s 
pa

ra
 

un
a

 
lim

p
ie

za
 e

fic
a

z 
de

 l
a

s 
su

tu
ra

s 
d

e
 a

la
m

b
re

 a
p

re
ta

da
s,

 
h

e
rid

a
s 

p
ro

fu
nd

a
s 

y 
e

st
re

ch
a

s 
o

 h
e

rid
a

s 
co

n
 c

a
vi

da
de

s.
 

- 
L

im
p

ia
r 

la
 z

on
a

 q
ue

 r
od

ee
 c

ua
lq

u
ie

r 
si

tio
 d

e
 d

re
n

a
je

 o
 

tu
bo

 c
o

n
 d

re
n

a
je

 e
n

 ú
lti

m
o

 lu
ga

r.
 

- 
M

a
n

te
ne

r 
la

 p
o

si
ci

ó
n

 d
e 

cu
a

lq
u

ie
r 

tu
bo

 d
e

 d
re

n
a

je
. 

- 
A

p
lic

a
r 

b
an

d
a

s 
ad

he
si

va
s 

de
 c

ie
rr

e
, s

eg
ún

 c
o

rr
e

sp
o

nd
a

. 

- 
A

p
lic

a
r 

u
na

 p
o

m
ad

a 
an

tis
ép

tic
a

. 

- 
C

a
m

b
ia

r 
g

a
sa

s 
y 

ve
n

da
je

s 
e

n 
lo

s 
in

te
rv

a
lo

s 
a

de
cu

a
do

s.
 

- 
A

p
lic

a
r 

u
n

 v
e

nd
a

je
 a

d
e

cu
ad

o
 p

a
ra

 p
ro

te
g

e
r 

la
 i

nc
is

ió
n

 
d

u
ra

n
te

 e
l b

añ
o 

de
 e

sp
o

n
ja

. 

d
is

m
in

u
ye

 e
l 

d
o

lo
r,

 a
co

rt
a

 
la

 e
st

an
ci

a 
ho

sp
ita

la
ria

 
y 

ah
o

rr
a

 
co

st
es

 s
an

ita
rio

s 
 

E
l 

ob
je

tiv
o

 
a

n
te

 
u

na
 

h
e

rid
a

 
q

u
irú

rg
ic

a 
e

s 
qu

e 
ci

ca
tr

ic
e 

si
n 

co
m

p
lic

a
ci

o
ne

s,
 

y 
p

re
ve

n
ir 

la
 

in
fe

cc
ió

n
, 

o
p

tim
iz

a
nd

o
 

a
sí

 
e

l 
co

st
e

-e
fe

ct
iv

id
a

d
. 

E
s 

im
p

o
rt

a
n

te
 u

na
 p

re
pa

ra
ci

ó
n 

d
e

l 
le

ch
o

 d
e 

la
 le

si
ó

n 
p

a
ra

 r
ed

u
ci

r 
a

l m
ín

im
o

 s
u 

ca
rg

a 
ba

ct
e

ria
na

, 
y 

q
ue

 e
st

é 
e

n
 c

o
nd

ic
io

n
e

s 
óp

tim
a

s 
p

a
ra

 u
n

a 
co

rr
e

ct
a

 c
ic

a
tr

iz
a

ci
ó

n
 (

3
4

).
 

T
o

m
ad

o
 d

e:
 R

od
rí

gu
ez

 A
, 

S
eg

ov
ia

 T
. 

E
la

bo
ra

ci
ón

 d
e 

un
 p

ro
to

co
lo

 p
ar

a 
el

 
m

an
ej

o 
de

 la
 h

er
id

a 
qu

irú
rg

ic
a 

en
 c

iru
gí

a 
de

 c
ab

ez
a 

y 
cu

el
lo

: u
na

 c
ur

a 
ef

ic
az

, 
ef

ec
tiv

a 
y 

ef
ic

ie
nt

e 
en

 p
ac

ie
nt

es
 l

ar
in

ge
ct

om
iz

ad
os

. 
G

er
ok

om
os

  
[I

nt
er

ne
t].

 
20

14
. 

[a
cc

es
o 

01
 

ab
ril

 
20

19
]; 

25
(2

):
 

81
-8

9.
 

D
is

po
ni

bl
e 

en
: 

ht
tp

://
sc

ie
lo

.is
ci

ii.
es

/s
ci

el
o.

ph
p?

sc
rip

t=
sc

i_
ar

tte
xt

&
pi

d
=

S
11

34
-

92
8X

20
14

00
02

00
00

6&
ln

g=
es

.h
ttp

://
dx

.d
oi

.o
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0.
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34
-
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8X
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14

00
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00
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 E
va

lu
a

c
ió

n
  

D
u

ra
n

te
 e

l p
e

rio
do

 d
e 

va
lo

ra
ci

ón
 e

n
 e

l t
u

rn
o 

de
 1

2 
h

o
ra

s,
 e

l r
e

su
lta

d
o 

de
 la

 in
te

rv
e

n
ci

ó
n 

fu
e

 p
o

si
tiv

o
 y

a
 q

u
e 

d
is

m
in

u
yo

 e
l r

ie
sg

o 
de

 
sa

ng
ra

do
 y

 m
e

jo
ra

ro
n

 lo
s 

si
g

no
s 

vi
ta

le
s.

 D
an

do
 u

n
a

 p
un

ta
ci

ón
 p

re
in

te
rv

en
ci

ó
n 

de
 2

 (
su

st
an

ci
a

l)
  

y 
a

l f
in

a
l d

e
 la

 v
a

lo
ra

ci
ón

 c
o

n
 u

na
 

p
un

tu
a

ci
ón

 p
o

st
in

te
rv

e
n

ci
ó

n
 d

e
 3

 (
m

o
de

ra
d

o
).
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  2
. 

N
E

C
E

S
ID

A
D

 D
E

 N
U

T
R

IC
IÓ

N
 E

 H
ID

R
A

T
A

C
IÓ

N
 

N
o

m
b

re
: G

JG
F

  
S

e
xo

: 
M

a
sc

. 
 E

da
d:

 6
3

 a
ño

s 
  D

x:
  

P
O

 r
e

va
sc

u
la

riz
a

ci
ón

 c
o

ro
na

ria
 4

 p
u

en
te

s 
 S

e
rv

ic
io

: 
U

T
I 5

  
F

e
ch

a
: 2

6
/0

1
/1

8
 

D
ia

g
n

ó
st

ic
o

 d
e

 e
n

fe
rm

e
rí

a:
 (

0
02

33
) 

S
o

b
re

p
e

so
: 

P
ro

b
le

m
a

 e
n

 e
l c

u
a

l u
n 

in
d

iv
id

uo
 a

cu
m

u
la

 u
n

 n
iv

e
l d

e
 g

ra
sa

 a
n

o
rm

a
l o

 e
xc

e
si

vo
 

p
a

ra
 s

u
 e

da
d 

y 
se

xo
. 

S
o

b
re

pe
so

 r
/c

 c
o

n
su

m
o

 d
e 

a
lim

en
to

s 
de

 a
lto

 c
on

te
n

id
o

 c
a

ló
ric

o,
 a

zu
ca

re
s,

 la
 a

ct
iv

id
a

d
 f

ís
ic

a 
d

ia
ria

 m
e

d
ia

 e
s 

in
fe

rio
r 

a
 la

 
re

co
m

en
da

da
 s

e
gú

n
 e

l s
e

xo
, 

la
 e

da
d 

co
n

du
ct

a
 s

ed
en

ta
ria

 m
/p

 IM
C

 2
7

 k
g

/m
2.

 

D
o

m
in

io
: 

2
. 

N
u

tr
ic

ió
n 

C
la

se
: 

1 
In

g
e

st
ió

n
  

R
e

su
lt

a
d

o
 d

e
 E

n
fe

rm
e

rí
a

 (
N

O
C

):
  

(1
0

08
) 

E
st

ad
o

 n
ut

ric
io

na
l: 

in
g

es
tió

n
 a

lim
en

ta
ria

 y
 d

e
 lí

q
u

id
o

s 
D

e
fi

n
ic

ió
n

: 
C

a
nt

id
a

d
 d

e 
in

ge
st

a
 d

e
 lí

qu
id

o
s 

y 
só

lid
o

s 
d

u
ra

n
te

 u
n 

pe
rí

o
d

o
 d

e 
24

 h
o

ra
s.

 

T
ie

m
p

o
 p

a
ra

 a
lc

a
n

za
r 

e
l 

re
su

lt
a

d
o

 e
sp

e
ra

d
o

: 
 

1
2

 h
rs

. 
D

o
m

in
io

: 
S

a
lu

d
 f

is
io

ló
g

ic
a

 (
II)

 
C

la
se

: 
D

ig
es

tió
n

 y
 n

ut
ric

ió
n

 (
K

) 

�
P

un
tu

a
ci

ón
 p

re
in

te
rv

en
ci

ón
: 

4
 (

S
u

st
a

n
ci

a
lm

e
nt

e 
a

de
cu

a
do

) 
   

   
 

 
"

 P
un

tu
a

ci
ó

n
 p

os
tin

te
rv

en
ci

ón
: 

4
 (

 S
u

st
a

n
ci

a
lm

e
nt

e
 a

de
cu

a
do

) 
   

  
 

P
u

nt
ua

ci
ón

 d
ia

na
 d

e
l r

es
u

lta
do

: 
   

   
   

  
   

   
   

  
   

   
  

  
   

   
  

   
   

   
  

   
  

 M
a

n
te

ne
r 

a:
 4

  
A

u
m

en
ta

r 
a

:  
 

   P
u

n
tu

a
c

ió
n

 g
lo

b
a

l d
e

l r
e

su
lt

a
d

o
 

  

Inadecuado 

Ligeramente 
adecuado  

 
 

Moderadamente 
adecuado 

 
 

Sustancialmente 
adecuado  

 
 

Completamente 
adecuado 

 
N/A 

 C
ó

d
ig

o
 

 In
d

ic
a

d
o

re
s 

 1 
 2 

 3 
 4 

 5 
 

N
/A

 

1
00

80
1 

In
g

e
st

ió
n

 a
lim

e
nt

a
ria

 o
ra

l  
1 

2 
3 

4 
5 

�
N

/A
 

1
00

80
2 

In
g

e
st

ió
n

 a
lim

e
nt

a
ria

 p
o

r 
so

n
da

  
1 

2 
3 

"
�

4 
5 

N
/A

 

1
00

80
3 

In
g

e
st

ió
n

 d
e 

líq
u

id
o

s 
o

ra
le

s 
 

1 
2 

3 
4 

5 
�

N
/A

 
1

00
80

4 
A

d
m

in
is

tr
a

ci
ó

n 
de

 lí
q

u
id

o
s 

i.v
. 

 
1 

2 
3 

"
�

4 
5 

N
/A

 

1
00

80
5 

A
d

m
in

is
tr

a
ci

ó
n 

de
 lí

q
u

id
o

s 
co

n 
nu

tr
ic

ió
n

 p
a

re
n

te
ra

l 
to

ta
l 

1 
2 

3 
4 

5 
�

N
/A
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 In
te

rv
e

n
c

ió
n

 (
N

IC
) 

 
(1

1
60

) 
M

o
n

it
o

ri
za

c
ió

n
 n

u
tr

ic
io

n
a

l 
 

D
e

fi
n

ic
ió

n
: 

R
e

co
g

id
a

 y
 a

n
á

lis
is

 d
e

 lo
s 

da
to

s 
d

e
l p

a
ci

e
nt

e
 

re
fe

re
n

te
s 

a 
la

 in
ge

st
a

 n
u

tr
ic

io
n

a
l. 

C
a

m
p

o
: 

F
is

io
ló

g
ic

o
: B

á
si

co
 (

I)
 

C
la

se
: 

A
p

o
yo

 n
u

tr
ic

io
n

a
l (

B
) 

 A
c

ti
v

id
a

d
e

s:
 

- 
P

e
sa

r 
a

l p
a

ci
e

n
te

. 

- 
O

b
te

ne
r 

m
ed

id
a

s 
a

nt
ro

po
m

ét
ri

ca
s 

d
e 

la
 

co
m

po
si

ci
ó

n 
co

rp
o

ra
l. 

- 
V

ig
ila

r 
la

s 
te

n
de

nc
ia

s 
d

e 
pé

rd
id

a
 y

 g
an

an
ci

a 
de

 p
e

so
. 

- 
Id

e
n

tif
ic

a
r 

lo
s 

ca
m

b
io

s 
re

ci
e

n
te

s 
d

e
l p

e
so

 c
o

rp
o

ra
l. 

- 
E

va
lu

a
r 

la
 tu

rg
en

ci
a

 y
 m

o
vi

lid
a

d
 c

u
tá

ne
a

s.
 

- 
Id

e
n

tif
ic

a
r 

la
s 

a
no

m
a

lía
s 

de
 l

a
 p

ie
l 

(p
. 

e
j.,

 h
e

m
a

to
m

a
s 

e
xc

e
si

vo
s,

 
m

a
la

 
ci

ca
tr

iz
a

ci
ón

 
d

e 
la

s 
he

rid
a

s 
y 

h
e

m
o

rr
ag

ia
).

 

- 
Id

e
n

tif
ic

a
r 

la
s 

a
no

m
a

lía
s 

de
l p

e
lo

 (
p

. e
j.,

 s
e

co
, f

in
o

, t
o

sc
o

, 
y 

ro
tu

ra
 fá

ci
l).

 

- 
Id

e
n

tif
ic

a
r 

la
s 

an
o

m
a

lía
s 

d
e 

la
 d

ef
e

ca
ci

ó
n

 (
p

. 
e

j.,
 d

ia
rr

e
a

, 
sa

ng
re

, 
m

o
co

 y
 d

ef
e

ca
ci

ó
n 

irr
e

g
u

la
r 

o 
do

lo
ro

sa
. 

- 
M

o
n

ito
riz

a
r 

la
 in

ge
st

a 
ca

ló
ric

a
 y

 d
ie

té
tic

a
. 

- 
Id

e
n

tif
ic

a
r 

lo
s 

ca
m

b
io

s 
re

ci
e

n
te

s 
d

e 
ap

e
tit

o
 y

 a
ct

iv
id

ad
. 

- 
M

o
n

ito
riz

a
r 

e
l t

ip
o 

y 
ca

n
tid

ad
 d

e
 e

je
rc

ic
io

 h
ab

itu
a

l. 

- 
D

is
cu

tir
 e

l p
a

pe
l d

e
 lo

s 
a

sp
e

ct
o

s 
so

ci
a

le
s 

y 
e

m
oc

io
na

le
s 

d
e

l c
o

n
su

m
o

 d
e 

a
lim

en
to

s.
 

- 
M

o
n

ito
riz

a
r 

la
 

p
re

se
n

ci
a

 
d

e 
te

jid
o 

co
n

ju
nt

iv
a

l 
p

á
lid

o
, 

e
n

ro
je

ci
do

 y
 s

e
co

. 

- 
Id

e
n

tif
ic

a
r 

la
s 

a
no

m
a

lía
s 

u
ng

ue
a

le
s.

 

 F
u

n
d

a
m

e
n

to
 d

e
 la

 in
te

rv
e

n
c

ió
n

: 
 

L
a 

p
re

se
n

ci
a 

de
 

o
be

si
da

d 
e

st
á 

re
la

ci
on

ad
a 

co
n

 
e

l 
in

cr
e

m
en

to
 e

n 
la

 m
o

rb
ili

d
ad

 y
 m

o
rt

a
lid

ad
, 

re
su

lta
do

 d
e

 
co

m
p

lic
a

ci
o

ne
s 

m
éd

ic
a

s 
a

gu
da

s 
y 

cr
ón

ic
a

s,
 q

u
e

 in
cl

u
ye

n
 

d
ia

be
te

s 
m

e
lli

tu
s,

 h
ip

e
rt

en
si

ón
, 

d
is

lip
id

e
m

ia
, 

en
fe

rm
e

da
d

 
ca

rd
io

va
sc

u
la

r,
 li

tia
si

s,
 c

o
le

ci
st

iti
s,

 a
rt

rit
is

 y
 a

lg
u

na
s 

fo
rm

a
s 

d
e 

cá
n

ce
r.

 L
a 

ob
e

si
d

ad
 i

nf
lu

ye
 e

n 
un

a 
g

ra
n 

va
rie

da
d 

de
 

ó
rg

an
o

s,
 lo

 c
ua

l p
od

rí
a

 c
on

fe
rir

 a
 lo

s 
pa

ci
en

te
s 

ob
es

o
s 

u
na

 
d

e
sv

e
n

ta
ja

 d
u

ra
nt

e
 la

 e
nf

e
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comprometido   

 

 
Levemente 

comprometido  
 

No  
comprometido  

 
 

 
N/A 

 C
ó

d
ig

o
 

 in
d

ic
a

d
o

re
s 

 1 
 2 

 3 
 4 
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0
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a
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1 

�
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N
/A

 

0
70
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4 

E
st
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o 
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to
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�
1 
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3 
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5 

N
/A

 

0
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5 

E
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o 
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n
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u
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a
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1 
�

2 
3 

"
4 
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N

/A
 

0
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7 

T
e

m
p

e
ra

tu
ra

 c
o

rp
o

ra
l  

1 
�

2 
3 

"
4 

5 
N

/A
 

0
70

20
8 

In
te

g
rid

a
d
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u

tá
ne

a 
 

1 
�

2 
3 

"
4 

5 
N

/A
 

0
70

20
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 In
te

g
rid

a
d 

m
u

co
sa

  
 1

 
�

2 
3 

"
4 

5 
N

/A
 

0
70

21
1 

V
a

cu
na

ci
on

e
s 

a
ct

u
a

le
s 

 
1 

2 
3 

4 
�

5 
N

/A
 

0
70
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1 

 D
e

te
cc

ió
n 

de
 in

fe
cc

io
ne

s 
a

ct
ua

le
s 

 
1 

2 
3 

4 
"
�

5 
N

/A
 



 

 

8
3

 

 

0
70

21
2 

T
ítu

lo
s 

de
 a

n
tic

u
e

rp
o

s 
 

1 
2 

3 
"
�

4 
5 

N
/A

 

0
70

21
3 

P
ru

eb
a

 d
e

 r
ea

cc
ió

n
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ut
án

ea
 c

o
n

 la
 e

xp
o

si
ci

ó
n

 
1 

2 
3 

4 
5 

�
N

/A
 

0
70

21
4 

R
e

cu
e

n
to

 a
b

so
lu

to
 le

u
co

ci
ta

rio
 

1 
2 

"
�

3 
4 

5 
N

/A
 

0
70

21
5 

R
e

cu
e

n
to

 d
ife

re
n

ci
a

l l
e

u
co

ci
ta

rio
  

1 
2 

"
�

3 
4 

5 
N

/A
 

0
70

21
6 

V
a

lo
re

s 
de

 c
é

lu
la

s 
T

4 
 

1 
2 

3 
"
�

4 
5 

N
/A

 

0
70

21
7 

V
a

lo
re

s 
de
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é

lu
la

s 
T
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1 
2 

3 
"
�

4 
5 

N
/A

 

0
70

21
8 

V
a

lo
re

s 
de

 c
o

m
p

le
m

e
nt

o
  

1 
2 

3 
4 

5 
�

N
/A

 

0
70

21
9 

H
a

lla
zg

o
s 

ra
d

io
g

rá
fic

o
s 

en
 e

l t
im

o
 

1 
2 

3 
4 

5 
�

N
/A

 

  P
u

n
tu

a
c

ió
n

 g
lo

b
a

l d
e

l r
e

su
lt

a
d

o
 

 

 
Grave 

 
Sustancial 

 
 

 
Moderado 

 
 

 
Leve 

 
 

 
Ninguno 

 
 

 
N/A 

0
70

20
1 

In
fe

cc
io

n
e

s 
re

cu
rr

en
te

s 
1 

2 
3 

4 
"
�

5 
N

/A
 

0
70

20
2 

T
u

m
o

re
s 

 
1 

2 
3 

4 
�

5 
"

N
/A

 

0
70

20
6 

P
é

rd
id

a
 d

e 
pe

so
  

1 
2 

"
�

3 
4 

5 
N

/A
 

0
70

21
0 

F
a

tig
a

 c
ró

n
ic

a 
1 

2 
�

3 
"

4 
5 

N
/A

 

In
te

rv
e

n
c

ió
n

 (
N

IC
) 

 
(6

5
50

) 
P

ro
te

cc
ió

n
 c

o
n

tr
a

 la
s 

in
fe

cc
io

n
e

s:
 

D
e

fi
n

ic
ió

n
: 

P
re

ve
n

ci
ó

n 
y 

de
te

cc
ió

n
 p

re
co

ce
s 

d
e 

la
 in

fe
cc

ió
n

 e
n

 e
l 

p
a

ci
en

te
. 

C
a

m
p

o
: 

S
e

gu
rid

ad
 (

4
) 

C
la

se
: 

 C
on

tr
o

l d
e

 r
ie

sg
o

s 
(V

) 

 A
c

ti
v

id
a

d
e

s:
 

- 
O

b
se

rv
a

r 
la

 
vu

ln
e

ra
b

ili
da

d 
de

l 
p

a
ci

e
nt

e 
a 

la
s 

in
fe

cc
io

ne
s.

 

- 
V

ig
ila

r 
e

l 
re

cu
en

to
 

a
b

so
lu

to
 

de
 

g
ra

nu
lo

ci
to

s,
 

e
l 

re
cu

en
to

 d
e

 le
u

co
ci

to
s 

y 
la

 f
ó

rm
u

la
 le

u
co

ci
ta

ria
. 

- 
L

im
ita

r 
e

l n
ú

m
e

ro
 d

e 
vi

si
ta

s.
 

 F
u

n
d

a
m

e
n

to
 d

e
 la

 in
te

rv
e

n
c

ió
n

: 
L

a
s 

in
fe

cc
io

ne
s 

a
so

ci
a

da
s 

a 
cu

id
a

do
s 

sa
n

ita
rio

s 
so

n
 

e
rr

o
re

s 
p

re
ve

n
ib

le
s 

en
 s

u
 m

a
yo

rí
a

. 
 L

a
s 

in
fe

cc
io

ne
s 

e
xó

g
en

a
s 

tie
ne

n 
su

 
o

rig
en

 ta
nt

o 
en

 r
e

se
rv

o
rio

s 
in

an
im

a
do

s 
(r

e
sp

ira
d

or
e

s,
 s

is
te

m
a

s 
de

 
m

o
n

ito
riz

a
ci

ón
, s

up
e

rf
ic

ie
s,

 e
tc

.)
 c

o
m

o 
en

 p
o

rt
ad

o
re

s 
(t

ra
ba

ja
do

re
s 

sa
n

ita
rio

s 
o

 
p

a
ci

e
nt

e
s 

co
lo

n
iz

ad
o

s-
in

fe
ct

ad
os

) 
y 

pu
ed

en
 

tr
a

n
sm

iti
rs

e
 d

u
ra

n
te

 l
a 

p
rá

ct
ic

a
 d

e
 l

a
 h

ig
ie

n
e

 o
 e

n
 e

l 
tr

a
ta

m
ie

n
to

 
te

ra
p

éu
tic

o 
de

 
lo

s 
p

a
ci

e
n

te
s.

 
La

s 
e

st
ra

te
g

ia
s 

pa
ra

 
e

vi
ta

r 
la

 



 

 

8
4

 

 

- 
A

n
a

liz
a

r 
to

d
a

s 
la

s 
vi

si
ta

s 
p

o
r 

si
 

p
ad

ec
e

n 
e

nf
e

rm
e

da
de

s 
tr

a
n

sm
is

ib
le

s.
 

- 
M

a
n

te
ne

r 
la

 a
se

p
si

a 
pa

ra
 e

l p
a

ci
en

te
 d

e
 r

ie
sg

o
. 

- 
A

p
lic

a
r 

té
cn

ic
a

s 
d

e 
a

is
la

m
ie

n
to

. 

- 
P

ro
po

rc
io

na
r 

lo
s 

cu
id

ad
o

s 
ad

e
cu

ad
o

s 
a

 la
 p

ie
l e

n 
la

s 
zo

na
s 

ed
e

m
a

to
sa

s.
 

- 
In

sp
e

cc
io

n
a

r 
la

 e
xi

st
e

nc
ia

 d
e

 e
rit

e
m

a,
 c

a
lo

r 
e

xt
re

m
o

, 
o

 e
xu

da
do

s 
e

n 
la

 p
ie

l y
 la

s 
m

u
co

sa
s.

 

- 
In

sp
e

cc
io

n
a

r 
e

l 
e

st
ad

o 
de

 c
ua

lq
u

ie
r 

in
ci

si
ó

n/
he

rid
a 

q
u

irú
rg

ic
a

. 

- 
F

o
m

e
nt

a
r 

u
na

 in
g

e
st

a
 n

ut
ric

io
na

l s
uf

ic
ie

nt
e.

 

- 
F

o
m

e
nt

a
r 

la
 in

g
e

st
a

 a
d

e
cu

a
da

 d
e 

líq
u

id
os

. 

- 
F

o
m

e
nt

a
r 

e
l d

e
sc

an
so

. 

- 
U

til
iz

a
r 

lo
s 

an
tib

ió
tic

o
s 

co
n

 s
e

ns
a

te
z.

 
 

tr
a

n
sm

is
ió

n
 h

o
riz

on
ta

l 
so

n 
co

m
un

es
 a

 t
od

a
s 

la
s 

in
fe

cc
io

ne
s 

e
 

in
cl

u
ye

n 
la

s 
in

te
rv

en
ci

on
e

s:
 h

ig
ie

n
e 

d
e 

m
an

o
s,

 li
m

p
ie

za
 a

m
b

ie
n

ta
l, 

a
is

la
m

ie
nt

o
 d

e
 c

on
ta

ct
o

, e
vi

ta
r 

so
b

re
ca

rg
a

 d
e 

tr
ab

a
jo

. 

C
o

n
si

de
ra

r q
ue

 la
s 

in
fe

cc
io

ne
s 

n
o

so
co

m
ia

le
s 

so
n

 e
rr

o
re

s 
e

vi
ta

b
le

s 
y 

co
no

ce
r 

su
 i

n
ci

d
en

ci
a

 s
o

n
 r

e
qu

is
ito

s 
in

d
is

p
en

sa
b

le
s 

pa
ra

 s
u

 
e

rr
a

d
ic

ac
ió

n.
 L

a
 p

re
ve

n
ci

ó
n

 d
e 

la
s 

in
fe

cc
io

n
e

s 
no

so
co

m
ia

le
s 

(I
N

) 
d

eb
e

 b
as

a
rs

e 
en

 e
du

ca
ci

ó
n 

y 
p

re
pa

ra
ci

ó
n

 (
té

cn
ic

a
, 

p
e

ro
 t

a
m

b
ié

n
 

e
n 

se
g

u
rid

ad
) 

d
e

l 
pe

rs
o

na
l 

sa
n

ita
rio

, 
y 

a
se

g
u

ra
r 

un
 e

n
to

rn
o 

de
 

tr
a

ba
jo

 e
n

 e
q

u
ip

o
, 

e
n

 e
l 

q
ue

 s
e

 a
p

liq
u

en
 l

a
s 

in
te

rv
e

n
ci

o
ne

s 
de

 
m

a
yo

r 
e

vi
de

n
ci

a
 y

 m
e

no
r 

d
ifi

cu
lta

d 
de

 i
m

p
la

n
ta

ci
ó

n
 y

 c
o

st
e.

 E
l 

se
gu

im
ie

n
to

 
d

e
 

p
ro

to
co

lo
s 

g
en

e
ra

le
s 

y 
e

sp
e

cí
fic

o
s,

 
co

n
 

la
 

in
tr

o
du

cc
ió

n
 d

e
 r

ut
in

a
s 

de
 c

o
m

p
ro

ba
ci

ón
 q

u
e

 m
in

im
ic

e
n

 e
n

 u
n 

a
m

b
ie

n
te

 d
e

 m
u

ch
a

 c
o

m
p

le
jid

ad
 e

l 
rie

sg
o

 d
e

l 
e

rr
o

r,
 d

eb
e 

co
n

ta
r 

co
n

 l
a

 c
o

m
p

lic
id

a
d

 d
e

 t
o

do
 e

l 
p

e
rs

o
na

l 
sa

n
ita

rio
, 

in
cl

u
id

o
s 

lo
s 

ó
rg

an
o

s 
d

ire
ct

iv
o

s 
(4

0
).

 

T
o

m
ad

o
 d

e:
 P

al
om

ar
 M

, R
od

rí
gu

ez
 P

. P
re

ve
nc

ió
n 

de
 la

 in
fe

cc
ió

n 
no

so
co

m
ia

l e
n 

pa
ci

en
te

s 
cr

íti
co

s.
 R

ev
. 

M
ed

. 
In

te
ns

iv
a 

[I
nt

er
ne

t]
. 

20
10

. 
[a

cc
es

o 
01

 a
br

il 
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19
]; 

34
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3
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33
. 

D
is

po
ni

bl
e 

en
: 

ht
tp

://
sc

ie
lo

.is
ci

ii.
es

/s
ci

el
o.

ph
p?

sc
rip

t=
sc

i_
ar

tte
xt

&
pi

d
=

S
02

10
-

56
91

20
10

00
08

0
00
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&

ln
g=

es
 

In
te

rv
e

n
c

ió
n

 (
N

IC
) 

 
(3

6
60

) 
C

u
id

a
d

o
 d

e 
la

s 
h

e
ri

d
a

s
 

D
e

fi
n

ic
ió

n
: 

P
re

ve
n

ci
ó

n 
de

 c
o

m
p

lic
a

ci
on

es
 d

e
 la

s 
h

e
rid

a
s 

y 
e

st
im

u
la

ci
ó

n 
de

 s
u 

cu
ra

ci
ón

. 

C
a

m
p

o
: 

F
is

io
ló

g
ic

o
: c

o
m

p
le

jo
 (

II)
 

C
la

se
: 

C
on

tr
o

l d
e 

p
ie

l/h
e

rid
a

s 
(L

) 

 A
c

ti
v

id
a

d
e

s:
 

- 
D

e
sp

e
ga

r 
lo

s 
a

pó
si

to
s.

 

 F
u

n
d

a
m

e
n

ta
c

ió
n

 c
ie

n
tí

fi
c

a:
  

U
n

a
 h

e
rid

a
 q

u
irú

rg
ic

a
 e

s 
la

 in
te

rr
u

p
ci

ó
n

 d
e 

la
 in

te
g

rid
ad

 d
e

 la
 p

ie
l 

e
n

 e
l á

m
b

ito
 d

e
 in

te
rv

en
ci

ón
 d

e
 u

n 
p

ro
fe

si
o

na
l s

an
ita

rio
, 



 

 

8
5

 

 

- 
M

o
n

ito
riz

a
r 

la
s 

ca
ra

ct
e

rí
st

ic
a

s 
de

 la
 h

e
rid

a
, i

n
cl

u
ye

n
do

 
d

re
na

je
, c

o
lo

r,
 ta

m
añ

o
 y

 o
lo

r.
 

- 
M

e
d

ir 
e

l l
e

ch
o

 d
e

 la
 h

e
rid

a
. 

- 
L

im
p

ia
r 

co
n 

so
lu

ci
ón

 s
a

lin
a

 f
is

io
ló

g
ic

a 
o 

u
n 

lim
p

ia
do

r 
n

o
 tó

xi
co

. 

- 
A

d
m

in
is

tr
a

r 
cu

id
a

do
s 

d
e

l 
si

tio
 d

e 
in

ci
si

ón
, 

se
gú

n 
se

a 
n

e
ce

sa
rio

. 

- 
A

p
lic

a
r 

u
na

 c
re

m
a

 a
d

ec
ua

da
 e

n
 la

 p
ie

l/l
e

si
ón

. 

- 
A

p
lic

a
r 

u
n

 v
en

da
je

 a
p

ro
p

ia
d

o 
a

l t
ip

o 
de

 h
e

rid
a

. 

- 
R

ef
o

rz
a

r 
e

l a
pó

si
to

, 
si

 e
s 

ne
ce

sa
rio

. 

- 
M

a
n

te
ne

r 
u

na
 té

cn
ic

a
 d

e
 v

en
da

je
 e

st
é

ril
 a

l r
e

a
liz

a
r 

lo
s 

cu
id

ad
os

 d
e

 la
 h

e
rid

a.
 

- 
C

a
m

b
ia

r 
e

l 
ap

ó
si

to
 s

e
gú

n
 l

a
 c

a
n

tid
ad

 d
e

 e
xu

d
ad

o
 y

 
d

re
na

je
. 

- 
In

sp
e

cc
io

n
a

r 
la

 h
e

rid
a

 c
ad

a
 v

e
z 

qu
e

 s
e

 r
e

a
liz

a
 e

l 
ca

m
b

io
 d

e
 v

en
da

je
. 

- 
C

o
m

p
a

ra
r 

y 
re

g
is

tr
a

r 
re

g
u

la
rm

e
nt

e 
cu

a
lq

u
ie

r 
ca

m
b

io
 

p
ro

du
ci

do
 e

n
 la

 h
e

rid
a

. 

- 
D

o
cu

m
en

ta
r 

la
 lo

ca
liz

a
ci

ón
, e

l t
a

m
añ

o
 y

 e
l a

sp
e

ct
o

 d
e 

la
 h

e
rid

a
. 

- 
C

a
m

b
ia

r 
d

e
 p

os
ic

ió
n 

a
l p

a
ci

e
n

te
 c

o
m

o
 m

ín
im

o
 c

ad
a

 2
 

h
o

ra
s.

 

- 
C

o
lo

ca
r 

m
e

ca
n

is
m

o
s 

de
 

a
liv

io
 

d
e

 
p

re
si

ón
 

(p
. 

e
j.,

 
co

lc
ho

ne
s 

co
n

 b
a

ja
 p

é
rd

id
a

 d
e

 a
ire

, a
lm

o
ha

d
ill

a
s 

p
a

ra
 

lo
s 

b
ra

zo
s 

y 
pa

ra
 lo

s 
ta

lo
n

e
s)

. 
 

g
ua

rd
an

do
 m

ed
id

a
s 

d
e

 a
se

p
si

a
, 

co
n

 o
b

je
tiv

os
 te

ra
pé

u
tic

o
s 

y/
o

 
re

p
a

ra
do

re
s.

 

L
a

s 
h

e
rid

a
s 

qu
irú

rg
ic

a
s 

ci
ca

tr
iz

a
n 

po
r 

sí
 m

is
m

a
s 

rá
p

id
a

m
en

te
 y

 s
in

 
co

m
p

lic
a

ci
o

ne
s,

 a
un

qu
e 

ha
y 

fa
ct

o
re

s 
lo

ca
le

s,
 y

 a
 n

iv
e

l g
e

ne
ra

l, 
qu

e 
va

n
 a

 a
fe

ct
a

r 
a

 l
a

 c
ic

at
riz

a
ci

ón
. 

La
 b

ue
na

 c
ic

a
tr

iz
a

ci
ó

n
 d

e
 u

na
 

h
e

rid
a

 q
u

irú
rg

ic
a 

e
s 

u
n

 f
a

ct
o

r 
fu

nd
a

m
en

ta
l 

pa
ra

 e
l 

p
os

to
p

e
ra

to
rio

 
d

e
l 

pa
ci

en
te

. 
U

na
 c

u
ra

 r
áp

id
a

 y
 s

in
 c

o
m

p
lic

a
ci

o
ne
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l d
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, d
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 c
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 p
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 d
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b
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 c
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 d
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 d
e 

un
 p

ro
to

co
lo

 p
ar

a 
el

 m
an

ej
o 

de
 l

a 
he

rid
a 

qu
irú

rg
ic

a 
en

 c
ir

ug
ía

 d
e 

ca
be

za
 y

 c
ue

llo
: 

un
a 

cu
ra

 e
fic

az
, 

ef
ec

tiv
a 

y 
ef

ic
ie

nt
e 

en
 p

ac
ie

nt
es

 l
ar

in
ge

ct
om

iz
ad

os
. 

G
er

ok
om

os
  

[I
nt

er
ne

t]
. 

20
14

. 
[a

cc
es

o 
16

 
ab

ril
 

20
19

]; 
25

(2
):

 
81

-8
9.

 
D

is
po

ni
bl

e 
en

: 
ht

tp
://

sc
ie

lo
.is

ci
ii.

es
/s

ci
el

o.
ph

p?
sc

rip
t=

sc
i_

ar
tte

xt
&

pi
d

=
S

11
34

-
92

8X
20

14
00

02
00

00
6&

ln
g=

es
.h

ttp
://

dx
.d

oi
.o

rg
/1

0.
43

21
/S

11
34

-
92

8X
20

14
00

02
00

00
6 



 

 

8
6

 

 

In
te

rv
e

n
c

ió
n

 (
N

IC
) 

 
(4

0
54

) 
M

a
n

e
jo

 d
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 c
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 d
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 c
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: c
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l d
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d
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 d
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d
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p
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n
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 d
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b
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 c
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 d
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l c
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 c
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 p
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d
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 c
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p
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d
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 d
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 d
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 c
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 d
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 c
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á
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d
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 d

e
 o

b
te

ne
r 

m
e

jo
rí

a
s 

e
n

 e
l c
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 d
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 c
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 c
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ra
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d
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d
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 l
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 p
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 p
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 d
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 c
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l s
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 d
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 c
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b
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d
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 c
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d

u
ce

 
a

 
is

q
ue

m
ia

, 
va

so
d

ila
ta

ci
ón

, 
a

u
m

en
to

 
de

 
la

 
p

re
si

ó
n 

in
te

rs
tic

ia
l, 

o
cl

u
si

ó
n

 y
 o

b
st

ru
cc

ió
n

 (
m

ic
ro

tr
o

m
bo

s)
 d

e
 lo

s 
va

so
s 

sa
ng

u
ín

eo
s 

y 
lin

fá
tic

o
s;

 p
ro

vo
ca

 e
xt

ra
va

sa
ci

ón
 d

e 
líq

u
id

o
s,

 
fu

ga
 

d
e 

p
la

sm
a

, 
p

ro
te

ín
as

, 
sa

ng
re

 
y 

cé
lu

la
s 

a
l 

e
sp

a
ci

o 
in

te
rs

tic
ia

l, 
ap

a
re

ce
 e

d
e

m
a 

y 
h

e
m

o
rr

a
g

ia
; 

es
ta

s 
a

lte
ra

ci
o

ne
s 

p
ro

g
re

si
va

s 
p

ro
vo

ca
n

 e
l i

n
ic

io
 d

e
l d

a
ño

 t
is

u
la

r.
 E

l d
a

ño
 t

is
u

la
r 

se
 in

ic
ia

 e
n

 lo
s 

te
jid

o
s 

p
ro

fu
nd

o
s 

y 
po

st
e

rio
rm

e
n

te
 s

e
 e

xt
ie

n
de

 
d

e 
fo

rm
a

 a
sc

en
de

nt
e 

ha
st

a
 la

 d
e

rm
is

 y
 la

 e
p

id
e

rm
is

. 
La

 le
si

ón
 

tis
u

la
r 

p
ro

fu
n

da
 s

e
 p

ro
du

ce
 e

n
 p

rim
e

r 
lu

ga
r 

e
n

 e
l m

ú
sc

u
lo

 y
 e

n 
e

l 
te

jid
o

 c
e

lu
la

r 
su

b
cu

tá
ne

o,
 p

o
r 

un
a

 p
ob

re
 t

o
le

ra
n

ci
a

 a
 l

a
 

d
is

m
in

u
ci

ó
n

 d
e

l 
flu

jo
 s

a
ng

u
ín

eo
. 

In
cl

us
o

, 
se

 h
an

 o
b

se
rv

a
do

 
ca

m
b

io
s 

irr
e

ve
rs

ib
le

s 
en

 la
 e

xp
o

si
ci

ón
 d

e
 u

na
 a

 d
o

s 
ho

ra
s 

a
 la

 
p

re
si

ón
, f

in
a

lm
e

n
te

, l
a

 le
si

ón
 a

lc
an

za
 la

 d
e

rm
is

 y
 la

 e
p

id
e

rm
is

.7
 

S
o

n
 m

u
ch

o
s 

lo
s 

fa
ct

o
re

s 
a

so
ci

ad
o

s 
a

l 
rie

sg
o

 d
e

 a
pa

ric
ió

n
 d

e
 

U
P

P
 e

 in
cl

u
ye

n
 e

l e
st

ad
o

 g
en

e
ra

l d
e

 s
a

lu
d

, 
es

ta
do

 n
ut

ric
io

na
l, 

h
u

m
ed

ad
 

de
 

la
 

p
ie

l, 
e

da
d,

 
an

te
ce

d
en

te
s 

de
 

ú
lc

e
ra

s 
p

o
r 

p
re

si
ón

, 
ca

n
tid

ad
 d

e
 p

re
si

ón
, f

ric
ci

ó
n

, f
ue

rz
a

s 
d

e 
ci

za
lla

m
ie

nt
o

 
y 

hu
m

e
da

d,
 c

o
m

p
on

e
n

te
s 

cl
a

ve
s 

qu
e 

au
m

en
ta

n
 e

l 
rie

sg
o

 d
e 

a
pa

ric
ió

n
. 

E
l e

st
án

da
r 

d
e

 o
ro

 p
a

ra
 la

 p
re

ve
n

ci
ón

 y
 t

ra
ta

m
ie

n
to

 
e

s 
la

 m
o

vi
liz

ac
ió

n 
y 

lo
s 

ca
m

b
io

s 
fr

e
cu

e
nt

e
s 

de
 p

o
si

ci
ón

, 
se

 
d

eb
e 

m
an

te
n

e
r 

a
l 

pa
ci

en
te

 e
n 

un
a 

p
o

si
ci

ó
n 

ad
e

cu
a

da
 q

ue
 

d
is

tr
ib

u
ya

 e
l 

pe
so

 e
n

 u
na

 m
ay

o
r 

su
pe

rf
ic

ie
 (

la
 c

ab
e

ce
ra

 d
eb

e 
e

le
va

rs
e

 p
o

r 
en

ci
m

a
 d

e
 3

0o
 y

 e
le

va
r 

la
 p

ie
ce

ra
, 

pa
ra

 e
vi

ta
r 

e
l 

d
e

sl
iz

a
m

ie
n

to
),

 p
ro

te
ge

r 
a

 lo
s 

pa
ci

en
te

s 
de

l a
rr

a
st

re
, 

cu
e

rp
o

s 
e

xt
ra

ñ
o

s 
en

 
la

s 
su

pe
rf

ic
ie

s 
y 

la
s 

irr
e

g
u

la
rid

ad
e

s.
 

L
a

s 
su

pe
rf

ic
ie

s 
e

sp
e

ci
a

le
s 

pa
ra

 
e

l 
m

a
ne

jo
 

d
e

 
la

 
p

re
si

ón
 

no
 

su
st

itu
ye

n
 lo

s 
ca

m
b

io
s 

fr
e

cu
e

n
te

s 
de

 p
o

si
ci

ón
, 

só
lo

 f
a

ci
lit

an
 e

l 
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- 
A

se
g

u
ra

r 
u

na
 a

de
cu

a
da

 i
n

ge
st

a
 d

ie
té

tic
a 

pa
ra

 p
re

ve
n

ir
 l

a 
m

a
ln

u
tr

ic
ió

n
 d

e
 a

cu
e

rd
o 

co
n 

lo
s 

de
se

o
s 

in
d

iv
id

ua
le

s 
d

e 
la

 
p

e
rs

on
a 

y 
su

 c
on

d
ic

ió
n 

de
 s

a
lu

d.
  

- 
R

e
a

liz
a

r 
ca

m
b

io
s 

po
st

u
ra

le
s 

ca
da

 
2 

ho
ra

s;
 

m
a

n
te

ne
r 

e
l 

a
lin

ea
m

ie
nt

o
 c

o
rp

o
ra

l, 
la

 d
is

tr
ib

u
ci

ó
n 

de
l 

pe
so

 y
 e

l 
eq

u
ili

b
rio

 
d

e
 la

 p
e

rs
on

a.
 

cu
id

ad
o

 d
e

 l
o

s 
pa

ci
en

te
s 

m
e

d
ia

n
te

 e
l 

e
sp

a
ci

a
m

ie
n

to
 d

e
 l

o
s 

m
is

m
o

s.
 A

n
te

s 
d

e
 a

bo
rd

a
r 

a 
un

 p
a

ci
e

n
te

 c
o

n 
U

P
P

, 
se

 d
eb

e
rá

 
co

rr
e

g
ir 

la
 c

au
sa

 y
 lo

s 
fa

ct
o

re
s 

d
e

 r
ie

sg
o

 a
so

ci
ad

os
 a

 s
u

 o
rig

e
n 

(4
4

).
 

 T
o

m
ad

o
 d

e:
 Is

la
s-

P
ér

ez
 J

. P
ro

ce
so

 d
e 

at
en

ci
ón

 d
e 

en
fe

rm
er

ía
 a

pl
ic

ad
o 

a 
un

 
pa

ci
en

te
 q

ue
 p

re
se

nt
a 

úl
ce

ra
 p

or
 p

re
si

ón
 c

on
 s

os
pe

ch
a 

de
 d

añ
o 

tis
ul

ar
 

pr
of

un
do

. R
ev

. M
ex

. 
D

e 
E

nf
. C

ar
di

ol
 [I

nt
er

ne
t].

 2
01

4.
 [a

cc
es

o 
25

 N
ov

. 2
01

8]
; 

22
(2

):
 

60
- 

69
. 

D
is

po
ni

bl
e 

en
: 

ht
tp

://
w

w
w

.m
ed

ig
ra

ph
ic

.c
om

/c
gi

-
bi

n/
ne

w
/r

es
um

en
.c

gi
?I

D
A

R
T

IC
U

LO
=

56
66

2 

 
In

te
rv

e
n

c
ió

n
 N

IC
: 

(0
7

40
) 

C
u

id
a

d
o

s 
d

e
l p

a
c

ie
n

te
 e

n
c

a
m

a
d

o
 

 

D
e

fi
n

ic
ió

n
: 

F
o

m
en

to
 d

e
 la

 c
o

m
o

d
id

ad
 y

 la
 s

eg
u

rid
ad

, a
sí

 
co

m
o

 la
 p

re
ve

n
ci

ón
 d

e
 c

o
m

p
lic

a
ci

o
ne

s 
e

n
 e

l p
a

ci
en

te
 q

u
e

 n
o 

p
ue

de
 le

va
nt

a
rs

e 
de

 la
 c

a
m

a
. 

C
a

m
p

o
: 

F
is

io
ló

g
ic

o
: b

á
si

co
 (

I)
 

C
la

se
: 

C
on

tr
o

l d
e 

la
 in

m
o

vi
lid

ad
 (

C
) 

A
c

ti
v

id
a

d
e

s:
  

- 
M

o
n

ito
riz

a
r 

la
 a

p
a

ric
ió

n
 d

e
 c

o
m

p
lic

ac
io

ne
s 

d
e

l 
re

p
o

so
 e

n 
ca

m
a

  

- 
C

o
lo

ca
r 

a
l p

a
ci

e
nt

e
 s

o
b

re
 u

n
a

 c
a

m
a

 o
 c

o
lc

h
ón

 te
ra

pé
u

tic
o 

a
de

cu
a

do
. 
 

- 
C

o
lo

ca
r a

l p
a

ci
en

te
 c

o
n 

un
a 

a
lin

ea
ci

ón
 c

o
rp

o
ra

l a
de

cu
a

da
. 

- 
E

vi
ta

r 
u

til
iz

a
r 

ro
p

a 
de

 c
a

m
a

 c
o

n
 te

xt
u

ra
s 

á
sp

e
ra

s.
 

- 
M

a
n

te
ne

r 
la

 r
o

pa
 d

e
 c

a
m

a
 li

m
p

ia
, 

se
ca

 y
 s

in
 a

rr
ug

a
s.

 

- 
U

til
iz

a
r 

d
is

po
si

tiv
o

s 
en

 la
 c

a
m

a 
qu

e 
p

ro
te

ja
n

 a
l p

ac
ie

n
te

. 

- 
A

p
lic

a
r 

d
is

po
si

tiv
o

s 
qu

e
 e

vi
te

n
 lo

s 
p

ie
s 

e
qu

in
o

s.
 

- 
S

u
b

ir 
la

s 
ba

ra
n

d
ill

a
s.

 

- 
C

a
m

b
ia

r 
de

 
p

o
si

ci
ó

n 
a

l 
p

a
ci

e
n

te
, 

se
g

ún
 

lo
 

in
d

iq
ue

 
e

l 
e

st
ad

o 
de

 la
 p

ie
l. 

F
u

n
d

a
m

e
n

ta
c

ió
n

 c
ie

n
tí

fi
c

a:
  

L
o

s 
pa

ci
en

te
s 

h
o

sp
ita

liz
a

do
s 

en
 e

nt
o

rn
o

s 
cr

íti
co

s 
re

q
u

ie
re

n 
la

 
p

ro
vi

si
ón

 
de

 
cu

id
a

do
s 

d
e

 
e

nf
e

rm
e

rí
a

 
p

a
ra

 
sa

tis
fa

ce
r 

su
s 

n
e

ce
si

da
de

s 
b

á
si

ca
s.

 
La

s 
in

te
rv

en
ci

on
e

s 
en

ca
m

in
ad

a
s 

a
 

sa
tis

fa
ce

r 
la

s 
n

e
ce

si
da

de
s 

de
 

h
ig

ie
n

e
 

so
n

 
cu

id
ad

o
s 

d
e 

e
nf

e
rm

e
rí

a
, 

in
he

re
nt

e
s 

a
l r

o
l p

ro
fe

si
on

a
l y

 q
ue

 a
ct

u
a

lm
en

te
 s

e
 

o
m

ite
n 

o
 d

e
le

ga
n 

po
r 

co
n

si
d

e
ra

rla
s 

de
 p

o
co

 v
a

lo
r,

 s
in

 te
ne

r 
e

n
 

cu
en

ta
 

qu
e 

co
n

st
itu

ye
n

 
in

d
ic

a
do

re
s 

d
e 

re
su

lta
do

 
en

 
lo

s 
p

a
ci

en
te

s 
y 

d
e 

la
 c

a
lid

ad
 d

e
 a

te
n

ci
ó

n 
en

 l
a

s 
u

n
id

a
de

s 
de

 
cu

id
ad

o 
cr

íti
co

.  
E

l c
u

id
ad

o 
de

 e
nf

e
rm

e
rí

a 
pa

ra
 lo

s 
p

ac
ie

nt
e

s 
cr

íti
co

s 
im

p
lic

a
 la

 
re

a
liz

a
ci

ón
 d

e
 i

nt
e

rv
e

n
ci

o
ne

s 
b

á
si

ca
s 

o
rie

n
ta

d
a

s 
a 

su
p

lir
 l

a
s 

a
ct

iv
id

a
de

s 
de

 la
 v

id
a

 d
ia

ria
, 

e
 in

te
rv

e
n

ci
o

ne
s 

a
va

n
za

da
s 

qu
e 

a
po

ya
n

 l
a

 r
ec

up
e

ra
ci

ó
n

 d
e 

la
 s

a
lu

d 
o

 e
l 

m
a

nt
en

im
ie

n
to

 d
e

 l
a
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- 
G

ira
r 

a
l p

a
ci

e
n

te
 in

m
o

vi
liz

a
do

 a
l m

e
no

s 
ca

d
a

 2
 h

o
ra

s,
 d

e 
a

cu
e

rd
o 

co
n

 u
n

 p
ro

g
ra

m
a

 e
sp

e
cí

fic
o

. 

- 
V

ig
ila

r 
e

l e
st

a
do

 d
e

 la
 p

ie
l. 

- 
F

a
ci

lit
a

r 
pe

qu
eñ

os
 c

a
m

b
io

s 
d

e
l p

e
so

 c
o

rp
o

ra
l. 

- 
R

e
a

liz
a

r 
e

je
rc

ic
io

s 
de

 r
an

go
 d

e
 m

o
vi

m
ie

n
to

 p
a

si
vo

s 
y/

o
 

a
ct

iv
o

s.
 

- 
R

e
a

liz
a

r 
b

añ
o 

d
ia

rio
. 

- 
M

a
n

te
ne

r 
la

s 
m

e
d

id
a

s 
d

e 
h

ig
ie

ne
 d

e
l p

a
ci

e
nt

e
. 

- 
A

p
lic

a
r 

m
e

d
id

a
s 

p
ro

fil
ác

tic
a

s 
an

tie
m

b
ó

lic
a

s.
 

- 
M

o
n

ito
riz

a
r 

la
 a

p
a

ric
ió

n
 d

e
 c

o
m

p
lic

ac
io

ne
s 

d
e

l 
re

p
o

so
 e

n 
ca

m
a

 
(p

. 
e

j. 
h

ip
o

to
n

ía
 

m
u

sc
u

la
r,

 
d

o
lo

r 
de

 
e

sp
a

ld
a,

 
e

st
re

ñ
im

ie
n

to
, 

in
fe

cc
io

n
e

s 
d

e
l t

ra
ct

o
 u

rin
a

rio
, 

ne
um

o
n

ía
).

  

- 
C

o
lo

ca
r e

n
 u

na
 p

o
st

u
ra

 e
rg

u
id

a
 d

e 
fo

rm
a

 in
te

rm
ite

n
te

 a
 lo

s 
p

a
ci

en
te

s 
qu

e
 n

o 
pu

ed
an

 p
e

rm
a

ne
ce

r 
fu

e
ra

 d
e

 l
a

 c
a

m
a 

to
do

s 
lo

s 
d

ía
s 

p
a

ra
 p

ro
te

g
e

rlo
s 

fr
e

n
te

 a
 l

a
 i

n
to

le
ra

n
ci

a
 

o
rt

o
st

á
tic

a
. 

co
nd

ic
ió

n 
cl

ín
ic

a
. 

S
e

 in
cl

u
ye

 e
n

tr
e

 o
tr

o
s 

e
le

m
en

to
s 

b
rin

da
r 

un
 

a
m

b
ie

n
te

 d
e

 c
o

m
od

id
ad

 fí
si

ca
 y

 m
en

ta
l, 

fa
vo

re
ci

en
d

o
 a

sp
e

ct
o

s 
co

m
o

 
e

l 
d

e
sc

a
n

so
, 

e
l 

su
eñ

o
, 

la
 

nu
tr

ic
ió

n
, 

la
 

h
ig

ie
n

e
 

y 
la

 
d

ig
n

id
ad

. 
L

o
s 

cu
id

a
do

s 
re

la
ci

on
ad

o
s 

co
n

 
la

 
h

ig
ie

n
e

 
so

n 
a

ct
iv

id
a

de
s 

fu
nd

a
m

e
n

ta
le

s 
ca

ra
ct

e
rí

st
ic

a
s 

de
l 

ro
l 

qu
e

 d
e

se
m

p
e

ña
n

 
lo

s 
p

ro
fe

si
o

na
le

s 
d

e 
en

fe
rm

e
rí

a
, 

so
n 

a
lta

m
en

te
 v

a
lo

ra
do

s 
p

o
r 

lo
s 

p
a

ci
en

te
s 

d
e 

la
s 

un
id

a
de

s 
de

 
cu

id
a

do
 

in
te

ns
iv

o
 

y 
so

n
 

in
d

ic
ad

o
re

s 
q

ue
 i

nf
lu

ye
n

 e
n 

la
 p

e
rc

e
p

ci
ó

n 
de

 l
a 

ca
lid

ad
 d

e
 l

a
 

a
te

n
ci

ón
 p

o
r 

p
a

rt
e

 d
e

 la
s 

fa
m

ili
a

s 
(4

5
).

 
T

o
m

ad
o

 d
e:

 C
ar

va
ja

l 
G

, 
M

on
te

ne
gr

o 
JD

. 
H

ig
ie

ne
: 

cu
id

ad
o 

bá
si

co
 q

ue
 

pr
om

ue
ve

 la
 c

om
od

id
ad

 e
n 

pa
ci

en
te

s 
cr

íti
co

s.
 R

ev
. E

nf
er

m
. 
gl

ob
.  
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CAPITULO V.  CONCLUSIONES Y APORTACIONES 

 

La profesión de enfermería se caracteriza por trabajar día con día en base a 

respuestas humanas y al igual que otras profesiones tiene la necesidad de tener un 

proceso sistematizado de brindar el cuidado para la mejoría de los usuarios, siendo 

esta herramienta el PROCESO DE ENFERMERÍA.  

 

La importancia de realizar estudio de caso en el posgrado Enfermería en  

Cuidados Intensivos bajo la directriz de una teoría o un modelo de Enfermería es 

con la finalidad de contribuir al conocimiento científico, socializarlo y hacer 

trascender las enseñanzas que ha dejado, para que sirva a profesionales de 

enfermería que se encuentren en situaciones similares de su práctica cotidiana, 

permitiendo resolver los problemas de salud relacionados con las necesidades 

humanas alteradas del paciente en estado crítico.  

 

La aplicación de las teorías y modelos de enfermería juega un papel 

importante en el desarrollo del conocimiento de la disciplina, debido a que 

comprenden un conjunto de ideas y conceptos relacionados unos con otros.  La 

adopción de un modelo de enfermería orienta, tanto en el fomento de la salud como 

en la prestación de atención, dentro y fuera de las instituciones de salud, con el 

objetivo de proporcionar cuidados de enfermería precisos, oportunos y con base 

científica, que contribuyan en la recuperación de la salud del paciente o bien en 

atenuar las posibles complicaciones de su padecimiento.    

 

Todas las personas tienen capacidades y recursos para lograr la 

independencia y la satisfacción de las 14 necesidades básicas, a fin de mantener 

su salud. Sin embargo, cuando dichas capacidades y recursos disminuyen parcial 

o totalmente, aparece una dependencia que se relaciona con tres causas de 

dificultad: falta de fuerza, falta de conocimiento o falta de voluntad, las cuales deben 

ser valoradas para la planificación de intervenciones durante la hospitalización. 
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Es imprescindible que el personal profesional de enfermería tenga 

conocimiento y sea capaz de aplicarlo a partir de un modelo o teoría específica en 

enfermería, y esta sea llevada a la práctica, con la finalidad de darle fuerza al 

gremio, implementar el desarrollo y la creación de nuevo conocimiento, así como la 

mejora en los cuidados propios de enfermería. 
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ANEXOS 

1. GUÍA DE VALORACIÓN DE ENFERMERÍA BASADA EN LAS 14 

NECESIDADES DE VIRGINIA HENDERSON 

 



 

 

113 

 

 

 



 

 

114 

 

 

 



 

 

115 

 

 

 



 

 

116 

 

 

 



 

 

117 

 

 

 

 



 

 

118 

 

 

 

 



 

 

119 

 

 

 

 



 

 

120 

 

 

 



 

 

121 

 

 

 

 



 

 

122 

 

 

 

 



 

 

123 

 

 

 

 



 

 

124 

 

 



 

 

125 

 

 

 

 



 

 

126 

 

2. ESCALAS DE VALORACIÓN  

1. Escala del dolor de CAMPBELL-  Behavioral pain assessment scale 

En 2008, la Sociedad Española de Medicina Intensiva y Unidades Coronarias 

(SEMICYUC) publicó las recomendaciones del Grupo de Trabajo de Analgesia y 

Sedación, entre las que se menciona la importancia de la monitorización y 

cuantificación de la intensidad del dolor en pacientes críticos sin capacidad de 

comunicación, para lo cual propone la utilización de la Escala de Campbell, que 

aparece traducida al español en el documento de consenso de la SEMICYUC, a 

la vez que proponen la necesidad de su validación para hacer extensivo su uso. 

Esta escala, no validada, cuenta con 5 ítems conductuales (musculatura facial, 

tranquilidad, tono muscular, respuesta verbal y confortabilidad), con un rango total 

de puntuación de 0 (ausencia de dolor) a 10 puntos (máximo dolor). La misma 

está diseñada no sólo para evaluar la presencia de dolor, sino para cuantificar su 

intensidad (47,48). Puntuación del usuario 0- No dolor  
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2. Escala de Braden. Evalúa el riesgo de desarrollar úlceras por presión en 

base a la sensibilidad y humedad de la piel, la fricción del cuerpo con las 

sábanas, la movilidad, actividad y nutrición del paciente (49-51). 

Puntuación del usuario: 7 puntos. 
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3. Escala de sedación RASS en la valoración enfermera      

La monitorización del nivel de sedación es una actividad de enfermería cuya 

finalidad es evitar tanto la sobresedación como la infrasedación de los 

pacientes, disminuyendo de este modo las complicaciones derivadas, 

además de mejorar el confort. Sin embargo, el nivel de sedación con 

frecuencia no es valorado con un método estandarizado. Para ello, una 

herramienta validada es la escala RASS (Richmond Agitation Sedation 

Scale). De entre las escalas existentes, se elige la escala de sedación RASS 

por estar validada en pacientes críticos ventilados y no ventilados. Por otra 

parte, es la que más información nos ofrece tanto en la fase de agitación 

como en la de sedación debido a los 10 niveles que describe. Además, es 

de fácil aprendizaje debido a una descripción intuitiva utilizando valores 

positivos para la agitación y negativos para la sedación, lo que facilita su 

aceptación por parte del personal (52,53).   

Puntuación del usuario:-5  Sedación profunda  
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4. Escala valoración de riesgo de caídas de J.H. Downton 

modificada: Se utiliza para evaluar el riesgo que presenta una persona de 

sufrir una caída con el fin de, en caso necesario, poder implementar 

medidas preventivas encaminadas a evitar nuevas caídas (54). 

Puntuación del usuario: 6 puntos. 
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p
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 d
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ó
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