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         Dominio: 
11/seguridad/protección  

Clase: 2 lesión 
física  

        

 
DIAGNÓSTICO DE ENFERMERÍA 

(NANDA)  
   

RESULTADO 
(NOC) 

INDICADOR 
ESCALA DE 
MEDICIÓN 

PUNTUAC
IÓN 

DIANA 
 

 Etiqueta (problema) (P) Riesgo de sangrado 

(00206) 

 

Definición Riesgo de disminución del volumen de 

sangre que se puede comprometer la salud.  

 

 

Factores relacionados (causas)(E)  

Complicaciones relacionadas con el embarazo 

(p.ej placenta previa embarazo molar 

desprendimiento prematuro de placenta).  

 

 

 

    

Dominio 02: Salud 
fisiológica clase E 
cardiopulmonar 

 

 

Severidad de la 
pérdida de sangre. 

 

 

 

 

 

Dominio 006: 

Salud familiar  

Clase 2: Estado de 
salud de los 
miembros de la 
familia. 

Estado materno:  

 

Durante el parto.  

 

 

 

 

 
 

 

41301 Perdida 

sanguínea 

visible. 

41302 

Hematuria  

41307Sangrado 

vaginal.  

 

 
 
 
 
 
 
 
 
251008 Sangrado 
vaginal. 
 
 
251019 Dolor 
epigástrico. 
 
 
251023 Dolor de 
espalda 

 

1. Grave 

2. Sustancial 

3. Moderado 

4.Leve. 

5. Ninguno.  

 

 

 

 

 

 

1. Grave  

2. Sustancial 

3.Moderado. 

4. Leve. 

5.Ninguno   

 
 

½ 

 

2/3 

½ 

Aumentar:

7 

Mnatener:4 

 

 

 

½ 

1/3 

2/3 

Aumentar:  8 

Mantener:4 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERÍA: Aborto espontaneo con shock hipovolémico 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

         
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



INTERVENCIONES (NIC): 4010. Prevención de hemorragias. 
      Clase N: Control de la perfusión tisular.  
      Campo 02: fisiológico- completo.  

 

   

INTERVENCIONES (NIC): 6680 Monitorización de los signos 
vitales. 

Campo 04. Seguridad. 
Clase V: Control de riesgo 

 

ACTIVIDADES    ACTIVIDADES 

 
 

- Vigilar de cerca al paciente por si se producen 
hemorragias.  
 
 

- Observar si hay signos y síntomas de hemorragia 
persisten (comprobar todas las secreciones para ver 
si hay presencia de sangre franca u ocular. 
 
 

- Administrar hemoderivados (plaquetas y plasma 
fresco congelado) según corresponda.  
 
 

- Evitar procedimientos invasivos, si fueran necesarios, 
vigilar de cerca por si se produce una hemorragia.  
 
 

- Instruir al paciente y/o ala familia acerca de los signos 
de hemorragia y sobre las acciones apropiadas (p. ej:, 
avisar al personal de enfermería) si se producen 
hemorragias.  
 
 

- Determinar los fármacos necesarios y administrar de 
acuerdo con la prescripción medica y/o el protocolo.  
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 

    

- Monitoriza y la presión arterial, pulso, temperatura y 
estado respiratorio, según corresponda. 
 
 

- Monitorizar la presión arterial después de que el 
paciente tome las medicaciones si es posible.  
 
 

- Monitorizar el ritmo y la frecuencia cardiaca.  
 
 

- Monitorizar periódicamente el calor, la temperatura 
y la humedad de la piel.  
 
 

- identificar las causas posibles de los cambios en los 
signos vitales.  
 
 

- Vigilar el nivel de electrolitos en sangre.  

Vigila     

 


