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La valoracién de los pacientes con trastornos
neuroldgicos es el primer punto en el proceso
enfermero, y constituye la base, para el diagnéstico de
enfermeria.

v

exploracion fisica se tomaran en cuenta \

5 componentes principales nivel de conciencia

escala glasgow
funcion motora

estimulos dolorosos

Cuidados de enfermeria

respuestas motoras anomalas

Mantener la TA dentro de valores normales mediante la administracion de expansores
del plasma, vasopresores o antihipertensivos prescritos en el tratamiento médico

Mantener la normotermia con medidas de control fisico de hipotermia e hipertermia.

Vigilar y controlar las convulsiones en colaboracion médica con medidas profilacticas y
anticonvulsivantes en caso necesatrio.

Mantener las vias aéreas permeables y ventilacién adecuada con apoyo de oxigeno
para prevenir hipoxemia e hipercapnea.

Evitar las aspiraciones de secreciones mas alla de 10 segundos, hiperoxigenar e
hiperventilar antes y después de aspirar.




Cuidados preoperatorios
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de enfermeria, el area médica y el area
quirdrgica. Respectivamente son: el fomen
salud, la prevencion de la enfermedad y el

salud.

La enfermeria abarca tres grandes areas: el area

cuidado de personas adultas con problemas de

to de la

Preoperatorio Comienza cuando se toma la
decision de intervenir y termina cuando el

Objetivos paciente entra en quiréfano

1

Prepararlo para la intervencién

reinsercion a su vida habitual.

Detectar las necesidades basicas se altera en el paciente que va a ser sometido a cirugia.

Instruir al paciente antes de la intervencion para favorecer una pronta recuperacion y la
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Preoperatorio

Cuidados de Enfermeria en el Periodo

Preparar fisicamente al paciente (piel, mucosas,
intestino, vejiga y otros) para la intervencion
quirdrgica de acuerdo a su patologia, edad y
estado clinico, indicaciones del médico y/o
normas establecidas.

Revisar indicaciones médicas e identificar al
paciente Durante el proceso de entrevista
(Valoracion) la enfermera debera prestar
atencion y valorar los siguientes datos: —
Experiencias previas. — Enfermedades. —
Alergias a farmacos. — Ambiente en que vive. —
Capacidad de autocuidado.

Preparar psiquicamente al paciente y familia con
el propdsito de disminuir el grado de ansiedad y
temor con respecto a su intervencion Prevenir
complicaciones que impidan una rapida
recuperacion (infecciosas, respiratorias,
vasculares y otras) postoperatoria

Controlar signos vitales

Registrar el peso y talla de la persona




