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UCIA= Unidad de
Cuidados Intensivos
para Adultos

UCEA= Unidad de Cuidados
Especiales para Adultos.

UCIN= Unidad
de Cuidados
Intensivos
Neonatales.

UCI= Unidad
de Cuidados
Intensivos.
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Proporcionar atencion médica
multi e interdisciplinaria

ESTADO AGUDO CRITICO: alteraciones
fisioldgicas que ponen en peligro
inmediato la vida de los pacientes.

e MEDICINA CRITICA: principal
atencion de los estados
fisiopatoldgicos que ponen en
peligro inmediato la vida.

MODULO DE CUIDADOS
INTENSIVOS NEONATALES:
ubican el mobiliario y
equipamiento necesarios para el
estado agudo critico

PACIENTE EN ESTADO
AGUDO CRITICO: presenta
alteracién de uno sistemas

UCI: proporciona atencién médica
a pacientes en estado

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS (UCI)

PROTOCOLO DE INGRESO
ACTIVIDADES PREVIAS

& Comprobar la correcta dotacion del box:

& Monitor de ECG

& Pulsioximetro

@ Respirador

& Caudalimetro de oxigeno

Actividades en el ingreso:

ECG

Pulsioximetro.

Toma de constantes

Tranquilizar e informar al enfermo
seguridad del enfermo en el cambio

FF

Derivadas de drdenes médicas:

e Extraccién de muestras para
analitica de ingreso, cultivos

o ECG
¢ Radiografia de térax

e Sonda vesical, nasogdstrica.

RECOMENDACIONES.

e La priorizaciéon en las
acciones,

e El trabajo en equipo.

e Tranquilizar e informar
al paciente y a la familia.

PROTOCOLO DE ALTA

e Informar al paciente de
su préxima alta.

e Pedir cama en admision.
e Higiene general del
paciente.

e Curas

Actividades en el ingreso

+ Colocar en su nueva habitacién
sueros, drenajes, oxigeno

#+ Presentarnos ante sus nuevos
compafieros de habitacién.

# Entregar los objetos personales a
la familia.

4« Despedirnos del enfermo.

*+ Hacer entrega del Historial
Clinico a la enferma de planta.

% Hacer un breve resumen verbal
sobre la historia del enfermo.

MONITORIZACION

MONITORIZACION NO INVASIVA

INVASIVA

Consiste

PROCEDIMEINTO QUE SE VA
REALIZAR

En la vigilancia continua de las
presiones intravasculares del
paciente critico.

Preparacion de la piel
Coloque los electrodos en areas planas Equipo de monitorizacion

Asegurar la calidad de la sefial y cambie
los electrodos si la sefial del ECG se

degrada
El catéter: Transductor
Colocacion de los Trasmite
Instrumento

eRoio: |{ . .

Rojo: Linea media clavicular derecha, - que transforma

i i i resiones ~
directamente debajo de la clavicula. ; una sefal

intravasculares mecanica

° Linea media clavicular y sus cambios
izquierda, de una forma
. Linea media clavicular brecisa v fiable
izquierda, 62-72 espacio intercostal.

e Negro: Linea media clavicular monitor:

derecha, 62-72 espacio intercostal.

Amplifica esa sefial eléctrica que
sale del transductor.

e Blanco: 42 espacio intercostal, borde
izquierdo del esternon.

Monitorizacion mediante
telemetria éQué es?

Cuidados diarios en px

Permite monitorizar el electrocardiograma
continuo desde un control de enfermeria de U.C.I.

Cuidados
sistematizados

Cuidados continuos

Tension arterial no invasiva

Al ingreso se monitoriza la TA fijando intervalos cada
5-15 minutos hasta estabilizacidn.




