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Causa 

 

 

ENDOCRINOS 

Alteraciones oculares 

Valoración del paciente 

Constantes vitales 
(aumento o 
disminución), peso 
y curva ponderal, 
cambios de 
comportamiento  
 

Grado de fatiga, ritmo 
de eliminación intestinal 
y urinaria, capacidad 
para la actividad diaria, 
capacidad de controlar 
el estrés. 
 

Datos 

objetivos 

Datos 

subjetivo 

CUIDADOS AL 

PACIENTE CON 

PROBLEMAS 

ENDOCRINOS, 

NEUROLOGICO, 

NEUROLOGICO 

Es un fenómeno de vasodilatación que se 
produce ante cualquier inflamación ocular, 
debido habitualmente a patologías de la 
córnea, conjuntiva, esclerótica, por una en 
oftalmitis o debido a la hipertensión 
arterial, la diabetes, colesterol elevado o 
problemas de coagulación. 

Examen fisico 

Pelo: vellosidad anormal, ojos: afectación de la 
visión, cara: enrojecida, oídos: sordera, cuello: 
crecimiento visible, boca: voz ronca, abdomen: 
protuberante, piel: crecimiento de pelo donde no 
debe haber, Diuresis: poliuria/oliguria, cambios de 
humor, depresión, cambios de conducta. 
 

Pruebas diagnósticas más frecuentes  
 

Cuidados en enfermería 

Dar el tratamiento farmacológico: 
levotiroxcina (T4) por vía oral, se deberá 
iniciar el TX farmacológico en dosis, 
desaparecer el edema, evitar el estreñimiento 
y fomentar su independencia y autocuidado. 
 

Analítica de sangre y orina: glucosa, niveles 
plasmáticos de hormonas: hormona tiroidea 
y catecolaminas, pruebas radiológicas: RX 
de cráneo y esqueleto, resonancia 
magnética, ecografías y gammagrafías 
 

Una variedad de trastornos, se proporcionan al 

paciente que cursan con un padecimiento de 

este tipo, requieren de un amplio conocimiento 

de la patología de la enfermedad. 

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

Patologías neurológicas 
 

 Hipertensión intracraneana. 

 Hematomas intracraneales. 

 Enfermedad vascular cerebral. 

 Lesión aguda de la médula espinal. 
 Aneurismas intracraneales. 

 Antecedentes 
familiares 

 Antecedentes y 
hábitos sociales 

 Antecedentes 
farmacológicos 

 Exploración del 
paciente 

 Nivel de conciencia 
 

 Estudios diagnósticos 

 Mielografía 

 Estudios de flujo sanguíneo 
cerebral 

 Electroencefalografía 

 Estudios diagnósticos 

 Cuidados de enfermería 
 

Equimosis o hemorragia subconjuntival 

Tipos de ojo rojo 

 Depósito de sangre extravasada por la 
rotura de un vaso sanguíneo. 

 Mancha roja, plana y de extensión 
variable. 

 Indolora: Equimosis. 
 No afecta a la visión ni produce secuelas 

en el ojo. 
 No precisa tratamiento médico, 

 Por un traumatismo en el ojo. 
 De origen infeccioso. 
 De origen espontáneo.  
 Por maniobra de Valsalva 

Signos y 

sintomas 

Edema 

Secreción 

Inflamación del párpado por un orzuelo, conjuntiva y córnea, 
afectación de la agudeza visual, dificultad de abrir los ojos con 
tendencia a cerrarlos, producción excesiva de lágrimas, fotofobia: 
sensibilidad a la luz que produce dolor. 
 

Amarillo-verdosa, lagrimeo constante y alérgicas 
agudas, dolor ocular, picor, dolor ocular. 
 


