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[ PASION POR EDUCAR |

U NOMBRE DEL ALUMNO: Vanesa Goémez Guillen
U MATERIA: Practicas profesionales.

[l CATEDRATICO: Lépez Silva Maria del Carmen.

0 GRADO Y GRUPO: 9NO CUATRIMESTRE

0 GRUPO “B”

U TRABAJO: Place apendicitis.

[0 “UNIVERSIDAD DEL SURESTE”



PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA: Apendicitis.

DOMINIO: 11
SEGURIDAD/PROTECCION
CLASE: 02 LESION FISICA

RESULTADO NOC

INDICADOR

PUNTUACION
DINA

ESCALA DE MEDICION

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA NANDA

ETIQUETA DIAGNOSTICA 1912 CAIDAS

00155 RIESGO DE CAIDAS 191205:
(PAG. 382) DOMINIO:

FACTORESRELACIONADOS 04 CONOCIMIENTO Y

(CAUSA) CONDUCTA DE LA SALUD

USO DE SILLA DE RUEDAS CLASE: (T) CONTROL DE ASEO

RIESGO Y SEGURIDAD
SILLA.
(PAG. 143)

ECHADO.

191202: CAIDAS SENTADO
191204:CAIDAS DE LA CAMA

CAIDAS DURANTE EL TRASLADO
191209: CAIDAS AL IR AL SERVICIO

21007: TRASLADO DE LA SILLA AL

21008: TRASLADO DEL ASEO A LA

21009: TRASLADO DE UNA
SUPERFICIE A OTRA ESTANDO

1 NO COMPROMETIDO
MANTENER EN: 2
2 ESCASAMENTE COMPROMETIDO

3 MEDERADAMENTE COMPROMETIDO | LLEVARA:4

4 SUSTANCIALMENTE
COMPROMETIDO

5 GRAVEMENTE COMPROMETIDO

INTERVENCION NIC: 6610 IDENTIFICACION DE RIESGOS (PAG.242)
CAMPO: 07 COMUNIDAD
CLASE: (V) CONTROL DE RIESGOS

INTERVENCION NIC: 6490 PREVENCION DE CAIDAS (PAG. 378)
CAMPO: 04 SEGURIDAD
CLASE: (V) CONTROL DE RIESGOS

ACTIVIDADES
- REVISAR LOS ANTECEDENTES MEDICOS Y LOS DOCUMENTOS PREVIOS PARA
DETERMINAR LAS EVIDENCIAS DE LOS DIAGNOSTICOS MEDICOS Y DE
CUIDADOS ACTUALES O ANTERIORES.
- IDENTIFICAR LOS RECURSOS DEL CENTRO PARA AYUDAR A DISMINUIR LOS
FACTORES DE RIESGO.
- DETERMINAR EL ESTATUS DE LAS NECESIDADES DE LA VIDA RUTINARIA.
- PLANIFICAR EL SEGUIMIENTO A LARGO PLAZO DE LAS ESTRATEGIAS Y
ACTIVIDADES DE REDUCCION DEL RIESGO.

ACTIVIDADES
-IDENTIFICAR DEFICITS COGNITIVOS O FISICOS DEL PACIENTE QUE PUEDAN
AUMENTAR LA POSIBILIDAD DE CAIDAS EN UN AMBIENTE DADO.
- REVISAR LOS ANTECEDENTES DE CAIDAS CON EL PACIENTE Y FAMILIA.
- ANIMAR AL PACIENTE A UTILIZAR UN BASTON O ANDADOR, SEGUN
CORRESSPONDA.
- MANTENER LOS DISPOSITIVOS DE AYUDA EN BUEN ESTADODE USO.
- COLOCAR LOS OBJETOS AL ALCANCE DEL PACIENTE SIN QUE TENGA QUE HACER
ESFUERZOS.
- INSTRUIR AL PACIENTE PARA QUE PIDA AYUDA, SILO NECESITA.




