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CUIDADOS DE ENFERMERIA
EN PROBLEMAS ENDOCRINOS

son transtornos de la regulacion

alteracion de la glandula encrinaL ) i ;
( g ) como alteracion de la celula efectora y del mecanismo de regulacion

hipsec\recion

[factor estimulador de J

hipertrofia

Datos objetivos

l
Yalogackonigel pac'e”te\b[pruebas diagnOSticaSchidados de enfermeria |
\ \

analitica aumentar la

Examen fisico

(ingestion de calorias y proteinas]

l

tratamiento farmacologico
levotiroxina(t4) via oral

de sangre y orina

constantes vitales pelo, cambios de bellosidad

peso y curva ponderal (ojos: afectacion de la vicion J {electrolitos : NAK,CA ]
[

(acumulacion de grasa J

proporcionels —— (glucosa/hormona de tiroida] en dosis vajas

( descompensacion ) [ \

dolc voz ronca , extremidades /edemasj T —
ast%;aiao/ faeti 3 [€como ’ [ Hormmioa pz?ncreaticasJ (para evitar el hiper‘ciroidismo}
: piel/ hirsutismo
I

[ritmo de eIiminacionJ [ crecimiento de pelo ] [

de intestianl urinaria donde no debe de haber e e J [

) RX de craneo y esqueleto
(cambios de conducta y peso)*Otras —P diuresis/poliuria

cara de luna ,enrojecida

evitar esrefiimiento y fomentar
independencia y autocuidado




CUIDADOS DE ENFERMERIA
EN PACIENTE ONCOLGICO

|

€S un cancer

se caracterisan por dichas enfermedaes—] due Puede afectar que puede invadir localmente y { —y,| tambien se denomina
la alteracion de crecimiento cualquier organo desiminarse a distancia tumores malignos

1
control ?e cancer

son estrategias para reducir la carga involucra acciones aplicable desde la promocion y prevencion ) ) .
que produce la enfermedad ala sociedad a diferentes niveles atravez de factores de riesgo (cwdados de pacientes °C°°|°9'C°5)

para el control de sintomas b . i i '
por el tumo o por el tratamiento [€-as terapias van dirijidas{crec'm'e”to tizular mahgnoJ{ RSB RRAcTES

7 N
C
e apaCId\ad - (intervenciones de enfermeriaj
se denomina asi por uno o mas [invacion y destruccion de organosJ
agentes citotoxico antineoplasico | oracoh sl dolr
DATOS OBJETIVOS———————{ Datos subjetivos \

como consecuencia mascara facial comprobar historial de alergias
fatiga , agitacion [ dolor abdominal J \

/ [ administracion de analgesicos ]

( produce una serie de efectos toxicosj conducta defensiva . )
\ control de signos vitales antes y despues
, (respuestas mediadas por el nervio simpatico] de la administracion de analgesicos
Irritabilidad
la mayoria desaparece al finalizar conductas de proteccion z
¢l tratamiento disminucion de la precion \ saturacion de oxigeno
y volumen del pulso, disminucion de diuresis manejo de liquidos electrolitos
/ informes vervales de dolor > |
informe de tristeza profubda (TP ' )
. ‘ sequedad de a piel identifcar cambios de ansiedad
(vomltos y hemorraglaj aumento de la temperatura corporal \ monitarizacion de liquido
estado nutricional |

y manejo de hipoglucemias

(tiempo de protrombina anormal) U monitorizar la perdida y ganacia de pesoj




