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SISTEMA ENDOCRINO [<

4

Los trastornos endocrinos se deben
a la alteracion de la regulacion

Son

CUIDADOS DE ENFERMERIA AL PACIENTE CON
PROBLEMAS ENDOCRINO.

Alteracion
dela

Alteracion de la
célula efectora.

glandula

andnrrina

Alteracion de los mecanismos de

regulacion

Hiposecrecion

Hipersecrecién

Por factores

inhibidores como
la agenesia (se

nace sin la
glandula o la
atrofia

por factores
estimuladores
como hipertrofia
(no siempre se
corresponde con la
hipersecrecion
hormonal) o

hiperplasia (tumor)

Pruebas
diagnosticas

VALORACION
Examen fisico
Alteraciones
Datos
Mediciones o
subjetivos
Datos
objetivos
Grado de
astenia/fatiga,
Perimetro, ritmo de
y distribucion de eliminacidn
Constantes grasas (acumulacion intestinal y
vitales en algunas zonas), urinaria, ingesta de
(aumento o proporciones alimentos,

disminucion)
Peso y curva
ponderal,
balance
hidrico

corporales
(descompensacion),
cambios de
comportamiento (se
achacan muchas
veces a problemas
psicolégicos

capacidad para la
actividad diaria,
capacidad de
controlar el estrés

Pelo: vellosidad anormal,
ojos: edema, exoftalmos,
oido: sordera, cuello:
engrosamiento, boca:
voz ronca, abdomen,
extremidades, piel,
diuresis, peso, cambios
de conducta

l

CUIDADOS DE
ENFERMERIA

Analitica de
sangre y orina

Aumentar la
ingestion de calorias
y proteinas (por su
estado
hipercatabolico),y
recibir la ansiedad

Niveles
plasmaticos
de hormonas

Dar el tratamiento
farmacoldgico:
levotiroxcina (T4) por

’ .
via aral "nicamente

Cambios en el
apetito,
intolerancia al
calory al frio,
cambios de

Hormonas
suprarrenales

I

Hormonas
pancreaticas.

Desaparecer el
edema, mejor el
apetito, evitar
estrefimiento,
fomentar
independenciay
autocuidado

humor,
irritabilidad,
depresion,
sintomas de
enfermedad
mental y
cambios en las

Pruebas dindamicas
que evaltan la
capacidad de una
glandula para
responder cuando
se la estimula o
inhibe

fases sexuales

Pruebas radioldgicas

Se deberd
iniciar el tx
farmacoldgico
en dosis bajas,
aumentando
cada 223
semanas
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Enfermedad Hematomas Hipertensién

Intracraneal

vascular cerebral intracraneales

/Comprenden una amplia variedad de\

trastornos, los cuidados de enfermeria
gue se proporcionan a los pacientes
gue cursan con un padecimiento de
este tipo, requieren de un amplio
conocimiento de la patologia de la
enfermedad

g J

\
(Pasa cuando el \ Definicic
volumen Acumulacion de ertinicion
excede la sangre en los espacios Interrupcion de
capacidad intracraneales flujo, lesion
compensatoria cerebral
CUIDADOS DE ENFERMERIA
Tres tipos De tipo EN PACIENTES CON
PROBLEMAS
Factores de riesgo \
[ Hematoma subdural ]
\4
(" )
\ Isquémico o Diagnostico
[ Hematoma epidural } hipoxia L J
Aumento de volumen ( )
encefalico Estudio del flujo
sanguineo cerebral
\ Hematoma [ Oclusiva } . J
f intracerebra

Hematomas subdurales }

\

Tumores, abscesos y aumento de

.

s

liquido encefalico

a D
Angiografia cerebral

\ v

4 )

Tomografia

computarizada

VALORACION }

Antecedentes familiares

1))
O,
[6) .
= Como Diabetes,
c) hipertensién
[ .
(2 arterial
©
W

N

~

Exploracién

Anticonvulsivantes,
del paciente tranquilizantes,
sedantes,

anticoagulantes

. J

Nivel de conciencia

| Patrones respiratorios

[ Constantes vitales }

Rx. de crdneoy
columna

funcién motora de
ojos y d pupilas

4[ Electroencefalograma ]
. J




PROBLEMAS
OCULARES SINTOMAS
Dolor ocular
Cataratas TIPOS DE
0JOS ROJOS |
| Dolor ocular
conjuntivitis verdadero
| Equimosis o | Edema
hemorragia su
Error de la conjuntival Picor
refraccién
Parpados
Trastornos
del nervio
optico Accién de la Conjuntivay

Mancha roja
planay extensa

Depodsito de
sangre extra
basada

agudeza

S Fotofobia

> Lagrimeo

cornea

—> Blefaroespasmo

Secrecion

Purulenta

Acuosa

CUIDADOS DE ENFERMERIA AL
" PACIENTE CON ALTERACIONES

Algunos problemas oculares son menores

y efimeros. Pero otros, pueden causar

pérdida de la visidn permanente

seguir estrictamente
la pauta médica

Oclusién ocular
durante 48 hrs.

Evitar frotarse los
0jos

Realizara un

masaje en los

parpados T

Higiene

CUIDADOS

\
diaria de

los parpados y

del fondo

conj

untiva

Queratitis

Educacion para
la salud

Utilizar gafas de

proteccién

Blefaritis

Higiene de los lentes

de contacto

/

Proteccion con

gafas de sol

Higiene
diaria de los
parpadosy

pestanas

Utilizarse compresas de agua tibia o

caliente y dejarlas puestas encima de los

ojos cer

evitar molestias

rados

Lagrimas artificiales para /

Lavarse
muy bien
las manos

Conjuntivitis

Evitar tocarse o
frotarse los oios

Evitar
maquillarse

No se debe
utilizar la
misma
botellita
para el ojo

<Ann

Utilice una toalla
para su uso
individual

Evitar acudir a
centros
deportivos o
piscinas



