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Apoyo emocional Aplicacién del tratamiento

Los 5§ momentos del lavado de manos para prevenir el
io de infecciones

Tomar muestras para los estudios de

laboratorio Infecciones de transmisidon sexual

Valoracién El personal de enfermeria puede
actuar en la identificacidn precoz
de las alteraciones, ademas de

suministrar orientaciones y apoyo
a las y los pacientes acometidos
por los cambios en la imagen
Proporcionar una corporal.
alimentacion saludable ‘

Proporcionar confianzay
seguridad

Entrevista
Exploracidn fisica, examen fisico.
Todo esto se debe realizar en un

ligar privado y tener medidas
higiénicas.




ﬁock séptico \ .
Qué 9 es una manifestacion fisiopatoldgica de la enfermedad Shock neurogenico

inflamatoria multisistémica, y que habitualmente se acompafia Bl shock  neurogénico es de ftipo
de falla organica multiple. Esta situacién obedece en la mayoria distributivo, es el resultado de la pérdida

es ~ una afeccion de los casos a problemas de indole post-quirtrgico asociada a 0 supresion del tono simpatico.
potencialmente mortal que infeccion y/o a procesos infecciosos graves y que en la mayoria

se presenta cuando el de los casos no son agudos. Este tipo de patologia representa

cuerpo no esté recibiendo manejo especializado en las areas de terapia intensiva, y de

Urgencias.

un flup de sangre
suficiente. La falta de flujo
de sangre significa que las
células y o6rganos no

reciben suficiente oxigeno y s B - Prevenir la hipoxia
nutrientes para funcionar A e
apropiadamente. Muchos w ﬁ

organos pueden dafarse

como resultado de esto. . _ o
Prevenir arritmias y monitorizar al
— Qlciente /

Mantener la normotermia

1 W R Shock cardiogénico
ity [ A Shock hipovolémico
_— ;5\. e P se produce cuando el corazén no puede bombear con
L=oA) eficacia la sangre, produciéndose por alteracion del
ventriculo derecho, izquierdo o ambos.
= Cuidados: limitar el consumo de oxigeno durante
Shock anafilactico: es de tipo distributivo y se produce por analgésicos sedantes

una reaccion de hipersensibilidad inmediata, es un proceso grave
que requiere una pronta intervencion, la repuesta antigeno-
anticuerpo provoca una disminucion de la perfusidn tisular a partir
de cualquier sustancia; estas sustancias conocidas como antigenos
pueden ser introducidas por inyeccin, ingestion, a través de la
piel o del tracto respiratorio

Liguidos
Eliminadas

OXIGENOTERAPIA
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contribuir a la sustitucién de volumen: [
Posicion adecuada para que pueda respirar mejor Colocar catéteres intravenosos periféricos

cortos y de gran didmetro calibre 14 ¢ 16, e
rapida  administracion de liquidos

et £\

prescritos. Monitorizacién del estado respiratorio
Monitorizacién hemodinamica

A Elemento resistive Elemento elastico
presion transviaaérea presidn transtoracica
- -~e

Administracion de medicamentos y limpieza de
piel. Administracion de medicamentos y limpieza
|

et

«—Flujo x resistencia —s s—— Molumen " ———




Drenaje postural

facilita el drenaje gravitacional con la adopcién de
diversas posturas que verticalicen las vias aéreas de
cada segmento o Iébulo pulmonar

Ejercicios de expansién toracica
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INICID INSPIRACION { 2 sagundos } ﬁszms
Se llevan a cabo con la realizacién de inspiraciones
maximas sostenidas mediante una apnea breve al
final de aquéllas, seguidas de una espiracion lenta
pasiva.

7% INSPIRACION

Aumenta el tamafio

de la caja toracica de la caja toracica

Transverso B Transverso
relajado . contraido

Diafragma Diafragma
contraido relajado

SR

Flutter

Dispositivo de pequefio tamafio en forma de pipa que contiene una bola de acero (figs. 3a
y 3b) capaz de oscilar con el fljo espiratorio interrumpiéndolo intermitentemente y generando una vibracion que se
transmite desde la boca hasta las vias aéreas inferiores. El paciente se sienta comodamente, realiza una inspiracion
profunda, una apnea de 2-3 s y una espiracion a través del flutter. Se genera una presién espiratoria positiva por la
resistencia que ofrece la bola de acero, su movilizacién en el extremo de la pipa produce la oclusidn espiratoria
intermitente v la transmisidn de la vibracidn. cuva frecuencia el naciente nuede variar.

Tos provocada y dirigida El despegamiento de la
mucosidad de la pared desencadena habitualmente la
tos.

Vibracidén toracica. Se aplican las manos, o las
puntas de los dedos, sobre la pared toracica y sin
despegarlas se genera una vibraciéon durante la
espiracién. Se combina con la compresion y el drenaje

Compresidn toracica

Percusion toracica...

Disminuye el tamaifio

Golpeteo repetido con la
Son periodos de respiracién punta de los dedos en lactantes, la mano hueca en nifios

lenta a volumen corriente con relajacién de los musculos accesorios respiratorios y ventilacién con el mayores o una mascarilla hinchable sobre las distintas zonas del

diafragma

térax. Se combina con el drenaje postural.




