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Cuidados a pacientes con problemas en
los érganos de los sentidos.

v

Consta de:

v

Funciones de gusto, olfato, vista, oido y sentido del equilibrio, si
hay presencia de alteracion refleja presencia de enfermedad.

v

v

Fisiopatologia de los

6rganos de la vision.

v

Se conforman por:

v

v

Alteraciones
oftalmolégica

v

v

Se puede evaluar
mediante:

v

Ojo: d6rgano casi especifico con
varias capas concéntricas, se
divide en:

v’ Epitelio pigmentado.
Capa foto receptora.
Red neuronal.

RN

Células ganglionares.

Para poder diagnosticar alguna
alteracion, es importante

evaluarla mediante la anamnesis.

v v

Exploracion de los Exploracién

parpados y conjuntivas: corneana:

v

Incluye:

v

v v

e Localizacion.

e Velocidad de inicio.

e Duracidn de los sintomas
actuales.

e Antecedentes de los
sintomas.

Los bordes palpebrales Se explora la presencia

reflejo luminoso

y los tejidos cutaneos || de

peri oculares, se corneano mal definido

exploran con o de bordes borrosos,

sugiere que la

iluminacion focal, si se

sospecha dacriocistitis superficie corneana no

se palpa sacos este intacta.

lagrimales y se intenta
drenar su contenido.

v

Exploracion

pupilar:
v

Se anota el tamafioy
la forma de las

pupilas y se examina
la reaccion pupilar a
la luz moviendo
rapidamente  una
linterna de un ojo y

otro.

v

Oftalmoscopia:

v

b

Tonometria:

v

Se puede hacer de manera
directa mediante el uso de un
oftalmoscopio  portatil, este

examen evalia el segmento

posterior del ojo.

La tonometria mide la presion
intraocular  determinando Ia
fuerza necesaria para identificar

la cornea.




Cuidados a pacientes con problemas en
los érganos de los sentidos.

\ 4

v

v

Procesos

inflamatorios e

infecciones oftalmolégicas:

Alteraciones oftalmoldgicas que requieren cirugia:

Y

v

\4

v

Es:

v

Conjuntivitis:

v

Pueden ser:

Miopia: Cuando la luz se
enfoca antes de llegar a la
retina los objetos lejanos se
ven borrosos aunque suele ver

bien de cerca.

Hipermetropia: la
imagen se enfoca de
tras de la retina se
manifiesta por mala
visién de cerca.

v

v

Cuidados de enfermeria en los
problemas y cirugia oftalmolégica:

Astigmatismo:
dificulta la vision en
todas las distancias.

v

Es:

v

v

v v v
Conjuntivitis Conjuntivitis Conjuntivitis Glaucoma:
alérgica: bacteriana: viral: v
v v v Presion
Causado por Inflamacién purulenta de Cuadro inflamatorio aumentada,

alergias al polen,
hiervas, animales.

bacterias.

v
Sintomas:

v

la conjuntiva causada por

causado por
virus.

normalmente
en un solo ojo.

intraocular

v

Tratamiento:

v

v

Tratamiento:

v

v

Tratamiento:

v

e QOjos con picazon. e Gotas oftalmicas e Higiene personal. o
) e Pérdida aguada
e Lagrimeo gentamicina. e lavarse la cara y .
ojos de la visidn.
recurrente. e Higiene personal. A
g P e Pupila dilatada.
v frecuentemente. Cofal
. . efalea.
Tratamiento: e Gotas de

e Eliminar el alérgeno.
e Gotas de oximetazolina.
e Cloferamina via oral.

oximetazolina.

e Dolor agudo.

e Valoracién de las condiciones
del paciente, nivel de
consciencia, coloracion de la
piel, temperatura etc.

e Verificar la identificacién del
paciente.

e Farmacos administrados en el
quiréfano.

e Aplicacién de vendaje como
proteccion de la herida
quirdrgica.

e Atencidn al paciente en la sala
de recuperacion.

e Mantener la observacién de
los signos vitales.

e Vigilar la administraciéon de
liguidos parenterales.

e Evaluar el estado general del

paciente.




Cuidados a pacientes con problemas en
los érganos de los sentidos.

v

v N v , v Alteraciones de las vias Cuidados de enfermeria a pacientes con
s Qué es la ¢Quéesla éQué es el . . . . ; i
nariz? (do? respiratorias bajas: problemas de oido, nariz y garganta:
garganta? ’ oldor

' v

Organo del olfato || Organo de la audicién y

Tubo similar a un .
situado en el

el equilibrio conformado

anillo muscular que

centro de la cara y por los huesos martillo,

actta como el

se forma por: el estribo y yunque.

conducto para el

meato externo,

aire, los alimentos e s
o orificios  nasales,
y los liquidos.

tabiaue nasal.

Valoracion y problemas generales a pacientes con alteraciones | 4

otorrinolaringoldgicas:

v

v

Neumonia:

v

v

EPOC:

v

v

Infeccion de uno o los
dos pulmones, causada
por bacterias, virus vy

hongos.

Enfermedad pulmonar
obstructiva crénica,
inflamatoria de los

pulmones que

v

Sintomas:

v

obstruye el flujo de aire
desde los pulmones.

Los refriados son una de las

Fiebre alta, escalofrios,

v

Sintomas:

¢Qué son las infecciones
de las vias respiratorias?

dolor de pecho

al v

enfermedades mas frecuentes,

. ., toser, falta de |la
se debe a la inflacion de las ’

Disnea, sibilancias,

Preparar la unidad de
recuperacion del paciente.
Recibir al paciente con el

expediente clinico
correcto.
Colocar y proteger al
paciente en la posicion
indicada.
Mantener las vias

respiratorias permeables.
Control y riesgo de los
signos vitales.

membranas que recubren la
nariz y garganta.

respiracion al realizar

tareas diarias.

presion en el pecho, tos

crénica, cianosis,

— Sintomas:—>| ocasional, goteo y congestién nasal,

estornudos, tos seca, molestia leve y fatiga.

% Tratamiento:—— Aumentar el consumo de liquidos, evitar

estar expuestos al humo pasivo,

acetaminofén, colocar humificador de

vapor frio en la habitacion.

v infecciones respiratorias
Son causadas por variedad de virus, como Prevencion: frecuentes, falta de
— Causas: —»| rinovirus, coronavirus, para influenza, v energia, pérdida de
adenovirus, enterovirus, virus sincitial e lavarse las peso.
respiratorio. manos. v
e No fumar. Prevencion:
Fiebre baja o temperatura normal, cefalea v

Evitar el consumo de cigarros.
Protegerse lo mas que pueda a
exposicion de trabajos a vapor
y polvo de sustancias

guimicas.




