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INTRODUCCION

El presente trabajo se tratara sobre los que es la exploracion fisica y la
evaluacion de la conciencia, lo cual abarca lo que son, las 4 métodos
de valoracion que son palpacién, percusion, inspeccién y auscultacion,
lo cual es de vital importancia, la exploracién nos sirve para confirmar la
orientacion, diagnosticar lo que nuestro pacientes siente, de manera de
gue podemos utilizar nuestra escala de coma de Glasgow. Es
importante porque asi podemos inspeccionar a nuestro paciente de
como esta su estado de salud, lo cual se dara a conocer a continuacion

por, medio del ensayo.

Presenta



EXPLORACION FISICA O VALORACION FISICA: dentro de lo que es los primeros

auxilios se basa también, lo que son la exploracién fisica se basa los 4 métodos de

la exploracion fisica lo cual se dard a conocer a continuacion:

LA EXPLORACION FISICA ES: un método sistematico para detectar
problemas de salud o evidencias fisicas de capacidad o incapacidad
funcional.

LA EXPLORACION FiSICA: con frecuencia, la exploracion fisica completa se
puede iniciar por la cabeza y continuar de forma sistematica en sentido
descendente (cefalocaudal), sin embargo el procedimiento varia en funcion
de la edad del paciente, gravedad del problema, practicas de la enfermeria,
lugar de la exploracion, procedimientos y prioridades de la unidad de salud.
Dentro de lo que es la exploraciéon se basa los cuatro métodos de exploracion
fisica.

INSPECCION: es el método de exploracion fisica que se efectia por medio
de la vista.

o Objetivo: detectar caracteristicas fisicas y emocionales significativas.
PALPACION: es el proceso de examinar el cuerpo se utiliza el sentido del
tacto.

o Objetivo: detectar la presencia o ausencia de masa, dolor,

temperatura, tono muscular y movimiento.

o Corroborar los datos obtenidos durante el interrogatorio e inspeccion.
PERCUSION: es el método de exploracion fisica que consiste en golpear con
suavidad la mano instrumentos cualquier segmento del cuerpo.

o Objetivo: producir movimientos, dolor y obtener sonidos para
determinarla posicion, tamafo y densidad de una estructura subyacente.

o Determinar la cantidad de aire o material solido de un 6rgano.

AUSCULTACION: es el método de exploracion fisica que se efectia por

medio del oido.

EVALUACION DE LA CONCIENCIA

El nivel de conciencia se evalia en funcidon de la intensidad del estimulo
requerido y el tipo de respuesta obtenida. Si el paciente se despierta



debemos valorar la capacidad de respuesta verbal a preguntas sencillas
(nombre, orientacion) y de respuesta a ordenes sencillas (abrir y cerrar de
0j0S).

EXPLORACION FISICA: Laexploracion fisica o examen clinico es el
conjunto de maniobras que realiza un médico o enfermero para obtener
informacion sobre el estado de salud de una persona. La ciencia encargada

de su estudio se denomina semiologia clinica.

e Examen fisico segmentario:

e Cabeza( tamafio ,perimetro y forma)

e Cuero cabelludo ( integridad, higiene)

e Cara (simetria aumento de volumen y movimientos involuntarios etc.).
e Frente

e Arco peri orbitario

e Parpados

e Pestafnas

e Ojos

e Globo ocular

e Conjuntiva

e Esclera
o lris

e Pupila
e Cornea

¢ Reflejo foto motor
e Nariz
e Oidos

e Boca



ESCALA DE COMA DE GLASGOW: (evaluacion del estado de

conciencia).

% Objetivo: proporcionar los conocimientos necesarios para valorar el nivel de
conciencia del paciente.

% La escala de coma de Glasgow: es una valoracion del nivel de conciencia
consiste en la evaluacion de tres criterios de observacion clinica: la respuesta

ocular, la respuesta verbal y la respuesta motora.

tipos de respuesta motora y su puntuacién
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% Procedimientos/ (precauciones): tener en cuenta que existe una serie de
limitaciones para aplicar la escala, como:
+ Edema de parpados
+ Afasia
+ Intubacién traqueal
4+ Inmovilizacion de algin miembro
4+ Tratamientos con sedantes y relajantes

< Preparacion del material
p



+ Escala de Glasgow
% Preparacion del paciente
+ Comprobar la identidad del paciente
+ Mantener un ambiente tranquilo, evitando interrupciones
+ Requerir la atencién del paciente
% Técnica
+ ldentificar al paciente
+ Higiene de las manos
+ Colocar el paciente en posicién comoda

+ Valorar

X/
°

Observaciones
+ Al valorar la respuesta motora, los estimulos se deben aplicar en
ambos hemicuerpos en las extremidades superiores, anotando la
puntuacion mas alta.
+ Para la valoracion utilizar 6rdenes concretas y sencillas.
% Registro del procedimiento
+ Anotar el plan de cuidados la peoricidad de la aplicacion de la escala
de Glasgow.
+ Registrar la puntuacién obtenida en la gréafica de signos vitales.
+ Registrar las variaciones y las medidas adoptadas en las

observaciones de enfermeria.

4

» Cuidados posteriores

L)

+ Comunicar al médico responsable en caso de producirse cambios
acentuados.

+ La frecuencia de esta valoracién dependera de la situacion del paciente.

Evaluacion primaria del paciente

1. Valoracién de la conciencia: se preguntara a la victima, como esta, como se
encuentra, si contesta, es simbolo inequivoco sin de que respira y tiene

pulso. En caso de no pellizcar levemente en los hombros; si reacciona, seguir



la conducta anterior. En caso de muerte llamar a los servicios de
emergencias cuanto antes. Una manera rapida de valorar la conciencia es
determinar si responde o no:

e ALERTA: esta despierto, habla.

e VERBAL: responde al llamado, cuando alzamos la voz y lo llamamos ¢ Como
esta?

e DOLOR: responde al dolor, le pellizcamos y reacciona con gestos o grufiidos.

e INCONCIENTE: no responde

2. Valoracion neurolégica mediante la escala de Glasgow: evaluacion de la
Respuesta motora.

3. VALORACION DE LA RESPIRACION: nos acercaremos a la boca de la
victima con la mejilla e intentaremos sentir el aliento a la vez que dirijamos la
mirada al torax (si respira se movera).

Ver: miramos el torax, si se eleva o no. Si se eleva y baja, respira.
Escuchar: con el oido escuchamos el sonido de la espiracion.

Sentir: con los dedos indices y medio sentimos el pulso carotideo (aun lado
de la trdquea) de la victima.

4. Activar el sistema medico de emergencia o0 urgencia
Valoracion del pulso: existen multiples lugares donde buscarlo se divide en
dos grupos.

o Pulso central

o Pulso periférico

En caso de no encontrar el pulso, iniciar el masaje cardiaco, es decir la reanimacion

cardiopulmonar (RCP).

o Objetivos: valorar ruidos o sonidos producidos en los d&rganos
(contraccion cardiaca, soplos cardiacos, peristaltismo intestinal, sonidos
pulmonares entre otro). Dentro de lo que son las 4 técnicas también se
relaciona lo que es la somatometria; la somatometria es: la parte de la

antropologia fisica que se ocupa de las mediciones del cuerpo humano.



» Somatometria se relaciona con: el peso, y talla, y lo que es los signos vitales

se relaciona con: la temperatura, pulso, respiracion y presion arterial.

CONCLUSION

Al concluir con esta actividad me di cuenta de la suma importancia que es la
exploracion y evaluacion de la conciencia, lo cual es de vital importancia realizar
esta actividad, de acuerdo con lo que es la escala de coma de Glasgow podemos
valorar el estado de salud de nuestro paciente de como se encuentra. Ya que tiene
como objetivo determinar el estado de salud que presenta cada paciente por eso de
e de gran utilidad la escala de Glasgow ya que nos ayuda para la valoracion, de

igual forma la exploracion fisica es de vital importancia realizar.
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