
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

  

 Materia: enfermería gerontogeriatrica. 
 Carrera: Lic. Enfermería 

 Semestre/ cuatrimestre: 6“c” 

 Maestro/a: Felipe Antonio morales. 

 Alumno: Sánchez espinosa Iván Julián. 

 

 



“Cuidados de enfermería al anciano con problemas osteoarticulares” 

ACCIÓN ENFERMERA EN OSTEOPOROSIS. 

La osteoporosis es una enfermedad metabólica ósea  

Crónica y progresiva que puede afectar a todo el esqueleto,  

Cuya prevalencia es especialmente elevada 

 En mujeres posmenopáusicas. 

                                                                                                                                     PATOGENIA: 

                                                                                           

 

 

 

MEDIOS DIAGNÓSTICOS DE LA OSTEOPOROSIS 

La única forma de saber si existe osteoporosis es mediante el conocimiento directo o indirecto de la 

masa ósea. Para ello pueden utilizarse 2 técnicas de estudio: aquellas que intentan evaluar y 

cuantificar la densidad mineral ósea (DMO) y las destinadas a estudiar el metabolismo óseo 

(marcadores bioquímicos). 

 

 

 

 

 

 

 

El esqueleto está compuesto por hueso cortical, una capa 

externa compactada y densa y hueso trabecular, una capa 

interna con aspecto de panal. La fase de formación, comienza en 

el momento en que las células mononucleares, llamadas 

osteoblastos. 



Cuidados de enfermería al anciano con problemas respiratorios 

El Fallo Respiratorio Agudo implica la imposibilidad de 

 Mantener una captación normal de oxígeno por los tejidos o una 

 Eliminación del anhídrido carbónico por los mismos.  

Este cuadro se produce en un breve espacio de tiempo. 

EVALUACIÓN INICIAL A LA LLEGADA. 

1.- Recepción, Acogida y Clasificación del paciente y paso al box  

De críticos si procede según la Escala Canadiense. 

2.- Inicio del circuito de atención rápida:  

Aviso al médico responsable, y aplicación inmediata  

Del ABC del soporte vital avanzado. 

                            VALORACIÓN INICIAL EN EL ÁREA DE URGENCIAS UNA VEZ ESTABILIZADO EL PACIENTE 

 

 

 

 

 

 

VALORACIÓN INICIAL DE ENFERMERÍA AL PACIENTE CON FALLO RESPIRATORIO AGUDO A SU LLEGADA 

A LA UNIDAD ESPECIAL 

1.- Recepción del paciente en su habitación evitando  

Que realice esfuerzos, previa comprobación de dispositivos del box. 

2.- Comunicación de incidencias por parte del personal  

De urgencias del estado del paciente. 

3.- Identificación del persona 

1.- Cuidados básicos: alorar las necesidades alteradas del 

paciente con nuestra ―Hoja de valoración de enfermería al 

ingreso‖, en esta patología debemos de ir encaminados a la 

búsqueda de clínica específica de la disnea, 

2.-, episodios de dolor torácico, disnea, instauración de 

alguna arritmia. 
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