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Introduccion:

Este tema de cuidado de enfermeria abordaremos que en En la practica clinica el
significado y la naturaleza de los cuidados de enfermeria son eclipsados por las distintas
técnicas y actividades que desarrolla la enfermera asistencial. El proposito del estudio es
comprender el significado de los cuidados de enfermeria por las enfermeras en la clinica.
Conocer como ensamblan las técnicas y los cuidados de enfermeria. Es un estudio de
investigacion cualitativa desde la metodologia de la Teoria Fundamentada, con
entrevistas semiestructuradas a enfermeras asistenciales sobre cuidados bésicos en el
ambito hospitalario.

La valoracion de enfermeria es una recolecciéon de informacién acerca del estado
fisiologico, psicologico, socioldgico y espiritual del paciente llevada a cabo por el
enfermero.

El lavado gastrico es una técnica que permite vaciar el contenido del estbmago para
evitar gue pase al resto del tubo digestivo y se absorba. Para ello se introduce una sonda
a través de la nariz o la boca, y se extiende a través del es6fago hasta llegar al estbmago
Succibén gastrica. Es un procedimiento habitual en los cuidados de enfermeria y utilizado
durante décadas con el fin principal de evacuar sustancias toxicas del estbmago

Desarrollo:

Técnicas especiales de enfermeria

Entre las actividades mas comunes de la practica asistencial de enfermeria se encuentra
la realizacion de técnicas y procedimientos con finalidades diagnésticas, terapéuticas o
preventivas.

Las técnicas de enfermeria no solo se basan en la ejecucion correcta de la técnica,
causando las minimas molestias posibles al paciente, sino que también deben
fundamentarse en la correcta seleccién de los recursos materiales, en el conocimiento de
los diferentes controles que, en relacién a la técnica, deben efectuarse en cuanto al
procedimiento en si mismo y en cuanto al paciente, y en la prevencidén y reconocimiento
precoz de las complicaciones potenciales.

-Anestesia.

-Aspiracion oro-naso-faringo-traqueal.
-Constantes vitales.
-Desfibrilador.
-Electrocardiograma.
-Enema.

-inyecciones
-lavado gastrico

-Epistaxis. Succion géstrica


http://enfermeriablog.com/anestesia/
http://enfermeriablog.com/aspiracion-oro-naso-faringo-traqueal/
http://enfermeriablog.com/constantes-vitales/
http://enfermeriablog.com/desfibrilador/
http://enfermeriablog.com/electrocardiograma/
http://enfermeriablog.com/enema/
http://enfermeriablog.com/epistaxis/

El lavado gastrico es una técnica que permite vaciar el contenido del estbmago para evitar
gue pase al resto del tubo digestivo y se absorba es por eso que se introduce una sonda a
través de la nariz o la boca, y se extiende a través del eséfago hasta llegar al estbmago.
Con esta sonda se puede absorber el contenido estomacal y por eso al lavado géstrico
también se le llama “succién gastrica”, y se puede meter agua que limpie el interior del
estdbmago. Su uso es mas frecuente en los servicios de urgencias de los hospitales,

donde las intoxicaciones agudas pueden llegar a representar entre el 0,5%- 2% de los
motivos de asistencia, en la actualidad han variado los criterios para realizar este
procedimiento y se desaconseja emplearlo. Porque esto tiene como consecuencia el
sangrado menor por rasgar la pared del tubo digestivo al pasar la sonda, al pasar la sonda
por la traquea que provoca a veces neumonia, esto también impide la respiracion durante
unos segundos.

El objetivo es vaciar el contenido gastrico de solidos liquidos, gases o sustancias toxicas, la seccion
gastrica se realiza cuando se tiene que sacar del estbmago sustancias toxicas o venenos ingeridos
accidentalmente, extraer sobredosis de medicamentos, que pueden haberse tragado accidentalmente
o0 por voluntad propia, comprobar la presencia de sangre fresca dentro del estémago para poder
descartar un sangrado activo si no lo hay, limpiar antes de realizar una gastroscopia, o tomar
muestras de los jugos gastricos, para analizar su composicion quimica o buscar microorganismos.

La administracion de medicamentos son actividades de enfermeria que se realizan
bajo la preinscripcion médica, en donde la enfermera debe reafirmar conocimientos antes
de aplicar algtn farmaco al paciente, se debe de evaluar los factores fisiolégicos,
mecanismos de accion y las variables de individuales, asi como para la administracion de
medicamentos es de mucha importancia que se considere las precauciones, como
administrar el medicamento correcto, paciente correcto, la dosis correcta, via correcta,
hora correcta, asi como verificar la fecha de caducidad del medicamento, prepar y ser
administrado por la enfermera correspondiente, hacer el registro, velocidad e infusion
correcta, estar enterados de las posibles alteraciones

Medicamentos por via intramuscular

Administra medicacion por via intramuscular con seguridad y de manera inmediata para
mejorar el estado de salud del agente.

Concepto: Es la administracion de medicamentos introducidos por via parenteral,
depositados en el masculo para que de manera fisioldgica se absorban por medio de sus
capilares sanguineos. Objetivo: Proporcionar la farmacologia de una manera mediata al
agente. Principio: la correcta administracion de farmacos al agente minimiza errores y
potencializa la recuperacion de su estado de salud.

Material y equipo: Mesa Pasteur o de trabajo. Torundas con solucion antiséptica.
Frascos o ampolletas de medicamentos. Charola. Jeringas y agujas hipodérmicas en
namero suficiente. Recipiente de R.P.B.1. Tabla

Medicamentos por via intravenosa Sub competencia:

Realiza actividades de enfermeria para administrar medicamentos con seguridad y
proporciona cuidado terapéutico.



Concepto: Administracion de medicamentos liquidos directamente en una vena a través
de una aguja o catéter permitiendo su absorcién directamente en el torrente sanguineo.
Objetivo: Proporcionar de una manera inmediata la farmacologia en el agente. Principios:
Una correcta administracion de la medicacién intravenosa favorecera el mantenimiento
y/o recuperacion de la salud del agente.

Material y equipo: Mesa Pasteur o de trabajo.
Torundas con solucién antiséptica.
Frascos o ampolletas de medicamentos.
Charola. Jeringas y agujas hipodérmicas en numero suficiente.
Recipiente de R.P.B.I. Tabla 7 Pro

Valoracion de la salud en el adulto

La valoracion de geriétrica integral es un instrumento de valoracion multidimensional, que
permite identificar y priorizar de manera oportuna problemas y necesidades del anciano
con el fin de elaborar un plan de tratamiento y seguimiento oportuno. La valoracion
Geriatrica Integral, es un proceso diagndstico interdisciplinario multidimensional, enfocado
en determinar el deterioro en las areas médica, psicoldgica, funcional, social y familiar de
una persona de edad avanzada asi como sus recursos, con el fin de desarrollar un plan
integral de manejo y seguimiento.

Pero recientemente concluyo que los ancianos siguen vivos en su propia casa debido a la
realizacién de la valoracion Geriatrica Integral, por lo tanto se recomienda a realizar una
Valoracién Geriatrica Integral a todos los pacientes mayores de 60 y mas afios por lo
menos una vez al afio en atencion primaria, se realiza esto ya que muchas veces los
ancianos consumen diferentes medicamentos, y otra es la administracion de mas
medicamentos de lo que estan clinicamente indicados, asi como también el
envejecimiento altera la farmacocinética y la farmacodinamia e influye en la eleccién,
dosis y frecuencia de la administracion de muchos farmacos.

Asi que se recomienda que en cada consulta se analice la lista de medicamentos
prescritos y auto medicados, e incluso los herbolarios y homeopaticos con el propésito de
identificar las posibles alteraciones



Asegurarse de no prescribir los medicamentos considerados como se recomienda
empezar el tratamiento farmacolédgico en pacientes geriatricos con dosis Bajas dentro de
los limites terapéuticos y ajustarlas progresivamente asi como enumerar los
medicamentos que toma actualmente el paciente, tomando en consideracion el tiempo de
uso de los medicamentos, presentaciones, dosis e intervalos de administracién, asi como
los posibles efectos adversos para poder ajustar la dosis y retirar farmacos innecesarios
gue pueden provocar alguna reaccion.

Se recomienda en todo paciente anciano con polifarmacia recordar los tres principios,
como es: disminuir la cantidad de farmacos, iniciar con dosis bajas e incrementar
lentamente, al presentar un nuevo sintoma pensar en efectos secundarios

Succidn géstrica

El lavado gastrico es una técnica que permite vaciar el contenido del estbmago para evitar
gue pase al resto del tubo digestivo y se absorba es por eso que se introduce una sonda a
través de la nariz o la boca, y se extiende a través del eséfago hasta llegar al estbmago.
Con esta sonda se puede absorber el contenido estomacal y por eso al lavado gastrico
también se le llama “succién gastrica”, y se puede meter agua que limpie el interior del
estdbmago. Su uso es mas frecuente en los servicios de urgencias de los hospitales,

donde las intoxicaciones agudas pueden llegar a representar entre el 0,5%- 2% de los
motivos de asistencia, en la actualidad han variado los criterios para realizar este
procedimiento y se desaconseja emplearlo. Porque esto tiene como consecuencia el
sangrado menor por rasgar la pared del tubo digestivo al pasar la sonda, al pasar la sonda
por la traquea que provoca a veces neumonia, esto también impide la respiracion durante
unos segundos.

El objetivo es vaciar el contenido géastrico de sélidos liquidos, gases o sustancias toxicas,
la seccién gastrica se realiza cuando se tiene que sacar del estbmago sustancias toxicas
0 venenos ingeridos accidentalmente, extraer sobredosis de medicamentos, que pueden
haberse tragado accidentalmente o por voluntad propia, comprobar la presencia de
sangre fresca dentro del estbmago para poder descartar un sangrado activo si no lo hay,
limpiar antes de realizar una gastroscopia, o tomar muestras de los jugos gastricos, para
analizar su composicion quimica o buscar microorganismos.

Conclusion:
Una vez concluido conocemos sobre las técnicas de enfermeria y como podemos
utilizarlas hoy en dia ademas sabemos que las técnicas y procedimientos que no estén
integrados en los cuidados suponen una amenaza a los principios de la disciplina de la
profesion enfermera.
Un adecuado Proceso de Atencion de Enfermeria supone mayor calidad de cuidados para
el paciente y satisfaccion para el mismo. Ademas de las ventajas que supone para la
disciplina enfermera. Enfermeria debe concienciarse que el PAE es una herramienta util
en el trabajo diario.
Podemos decir que la indicacion de un lavado géstrico dependera ya que asi se aisla la
via aérea y se evita el riesgo de aspiracion
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