((C

UDS

[ PASION POR EDUCAR |

Nombre del alumno:
CRISTIAN LOPEZ ROBLERO

Nombre del profesor:
LIC. LUDBI ISABEL ORTIZ PEREZ
Maestria:

Administracion en Sistemas de Salud
Materia:

ENFERMERIA DEL ADULTO

Nombre del trabajo:
MAPA CONCEPTUAL:

“CUIDADOS AL PACIENTE CON PROBLEMAS ENDOCRINQOS,
NEUROLOGICO, ALTERACIONES OCULARES”

FRONTERA COMALAPA, Chiapas a 05 de JULIO del 2020.



CUIDADOS AL PACIENTE CON PROBLEMAS
ENDOCRINOS, NEUROLOGICO,
ALTERACIONES OCULARES.

NEUROLOGICO
D

Una variedad de trastornos, se proporcionan al
paciente que cursan con un padecimiento de
este tipo, requieren de un amplio conocimiento
de la patologia de la enfermedad.
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ENDOCRINOS
D
Valoracion del paciente
D D
Datos Datos subjetivos
objetivos
N D
Constantes vitales Grado de fatiga, ritmo
(aumento 0 de eliminacién intestinal

disminucién), peso
y curva ponderal,
cambios de

y urinaria, capacidad
para la actividad diaria,
capacidad de controlar

Utilizacion en muchas ocasiones de
técnicas sofisticadas, equipos complejos
y procedimientos invasivos para la
vigilancia intensiva de los pacientes

ALTERACIONES OCULARES
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Es un fendmeno de vasodilataciéon que se
produce ante cualquier inflamacion
ocular, debido habitualmente a patologias
de la cérnea, conjuntiva, esclerética, por
una en oftalmitis o debido a la
hipertensibn  arterial, la  diabetes,
colesterol elevado o problemas de

D
Tipos de ojo rojo

Equimosis o] hemorragia
subconjuntival
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. 4 -
comportamiento el estres. _
] Patologias neuroldgicas
EXAMEN FISICO gl
Pelo: vellosidad anormal, ojos: afectacion de la 4 Hipertension intracraneana.
visién, cara: enrojecida, ofdos: sordera, cuello: 4 Hematomas intracraneales.
crecimiento visible, boca: voz ronca, abdomen: ~ Enfermedad vascular cerebral.
protuberante, piel: crecimiento de pelo donde no A Lesion aguda de la médula espinal.
debe haber, Diuresis: poliuria/oliguria, cambios de a Aneurismas intracraneales.
humor, depresién, cambios de conducta.

Depoésito de sangre extravasada por la
rotura de un vaso sanguineo.

Mancha roja, plana y de extension
variable.

Indolora: Equimosis.

No afecta a la visidn ni produce secuelas
en el ojo.

Pruebas diagndésticas mas frecuentes

de craneo

Analitica de sangre y orina: glucosa, niveles
plasméticos de hormonas: hormona tiroidea
y catecolaminas, pruebas radiolégicas: RX
esqueleto, resonancia
magnética, ecografias y gammagrafias
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CAUSAS
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» Por un traumatismo en el ojo.
De origen infeccioso.

De origen espontaneo.

Por maniobra de Valsalva
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