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PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA

Hipertension intracraneal

[ PASION POR EDUCAR |

Dominio ( 12 ) confort Case (1) confort
fisico
DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA
Dolor crénico

DEFINICION: experiencia sensitiva y emocional
desagradable ocasionada por una lesion tisular o potencial o
descrita en tales términos (international Association for the
Study of Pain); inicio subito o lento de cualquier intensidad
de leve a grave, contante o recurrente sin un final anticipado
o previsible y una duracién superior a 3 (>3) meses

Etiqueta (Problema)(P)

Expresion facial de dolor (p, ej., ojos con falta de brillo,
aspecto abatico, movimiento fijo o disperso, muecas)

Factores relacionados (causas) (E)

e Agentes que provocan lesiones (puede estar
presente per no es necesario; el dolor puede ser de
etiologia desconocida.
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RESULTADO

(NOC) INDICADOR

Reconoce el comienzo del dolor

Utiliza un diario para apuntar sintomas
de dolor

Control de dolor
Refiere cambios en los sintomas al
personal
sanitario

Identifica los factores de riesgo de
deterioro Visual

Control del riesgo: Busca informacién actual sobre el
deterioro visual deterioro visual

Reconoce los factores de riesgo
personales de deterioro visual

PUNTUACION

ESCALA DE MEDICION DIANA

Escala (u)

1.- Nunca demostrado

2.- Raramente demostrado
3.- A veces demostrado

4 .- Frecuentemente
demostrado

5.- Siempre demostrado

1.- Nunca demostrado
2.- Raramente demostrado
3.- A veces demostrado 3.4

4 .- Frecuentemente
demostrado

5.- Siempre demostrado



INTERVENCIONES (NIC): maneo de dolor
ACTIVIDADES

e Realizar una valoracion exhaustiva del dolor que incluya la localizacién,
caracteristicas, aparicion / duracion, frecuencia, calidad, intensidad o
severidad del dolor y factores desencadenantes.

e Utilizar un método de valoracion adecuado que permita el seguimiento de los
cambios en el dolor y que ayude a identificar los factores desencadenantes
reales y potenciales (hoja de informe y llevar un diario).

e Proporcionar informacién acerca del dolor, tales como causas del dolor, el
tiempo que durara y las incomodidades que se esperan debido a los
procedimientos.

e Colaborar con el paciente, seres queridos y demas cuidadores para
seleccionar y desarrollar las medidas no farmacolégicas del alivio del dolor, si
procede.

e Colaborar con el paciente, seres queridos y demas cuidadores para
seleccionar y desarrollar las medidas no farmacoldgicas del alivio del dolor, si
procede.

¢ Notificar al médico si las medidas no tienen éxito o si la queja actual
constituyen un cambio significativo en las experiencias pasadas del dolor del
paciente.

INTERVENCIONES (NIC): Manejo de la medicacion

ACTIVIDADES

Vigilar la eficacia de la modalidad de administracion de la medicacion.

Ayudar al paciente y a los miembros de la familia a realizar los ajustes necesarios
en el estilo de vida asociados a ciertos medicamentos, si procede.

Ponerse en contacto con el paciente y la familia después del alta, si procede, para
responder a preguntas y comentar inquietudes asociadas al régimen de medicacion

Consultar con otros profesionales de cuidados para minimizar el nimero y la
frecuencia de administracion de los medicamentos para conseguir el efecto
terapéutico.

Observar si hay signos y sintomas de toxicidad de loa medicacion.

Conocer si el paciente esta utilizando remedios caseros basados en su cultura y los
posibles efectos que puedan tener sobre el uso de medicamentos de venta libre y
medicamentos recetados.
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