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Unidad de cuidados intensivos 

Protocolo de ingreso Protocolo de Alta 
Monitorización no 

invasiva  
Monitorización invasiva  

Cuidados diarios del 

paciente de U.C.I 

Tranquilizar e informar 

al enfermo, si está 

consciente.  

 

Colaborar en el paso del 

enfermo de la camilla a la 

cama de nuestra unidad  

 

Procurar la seguridad 

del enfermo en el 

cambio de cama.  

 

Vigilar durante el cambio de 

cama vías periféricas, 

sondas, drenajes, férulas  

 

Monitorización básica del 

enfermo:  

ECG  

Pulsioximetro  

 

 
Toma de constantes y 

apertura de gráfica. 

 

Actividades de alta  

Actividades derivadas de 

órdenes médicas 

Extracción de muestras 

para analítica de ingreso, 

cultivos...etc. ECG  

 

Radiografía de tórax  

 

Sonda vesical, 

nasogástrica.  

 

Colaboración con el facultativo 

en: canalización de vía central, 

vía arterial, intubación, drenaje 

torácico, etc.  

 

Actividades previas 

Informar al paciente de su 

próxima alta. 

 

Pedir cama en admisión 

 

Higiene general del 

paciente. 

 

Retirada de vías centrales 

si procede y cultivo 

 

Retirada de catéter 

arterial. 

 

Cierre y recogida de 

gráficas de enfermería y 

hoja de cuidados 

 

Avisar a la familia del 

traslado y pedir que nos 

acompañe. 

 

Traslado de cama del 

enfermo, procurando su 

seguridad, y la de vías, 

drenajes, etc. 

 
Acompañar al enfermo 

hasta su nueva 

habitación. 

 

Colocar en su nueva 

habitación sueros, 

drenajes, oxígeno, etc 

 

Presentarnos ante sus 

nuevos compañeros de 

habitación. 

 
Entregar los objetos 

personales a la familia. 

 Cumplimentar hoja de alta 

de enfermería. 

Llamar a planta para 

coordinar el traslado (hora, 

dieta, etc). 

Hacer entrega del Historial 

Clínico a la enferma de 

planta. 

 Resaltar los cuidados de 

enfermería para lograr la 

continuidad de los mismos. 

Electrocardiograma  

 

Monitorización mediante telemetría 

Tensión arterial no invasiva (ta) 

Saturación de 02. 

Monitorización de Etco2 

(Capnografía) 

Monitorización del nivel de sedación 

Monitorización de las constantes 

neurológicas 

Vigilancia continua de las presiones 

intravasculares del paciente crítico. 

Catéter 

Transductor 

Monitor 

Requiere cuidados continuos y sistematizados, 

bajo un criterio de prioridad. 

Es importante tener en cuenta, las tareas a 

realizar en cada turno de trabajo (mañana, tarde 

y noche) 

Así como diferenciar los cuidados a realizar en 

las diferentes áreas (Polivalente, Coronaria) 

para facilitar la estandarización de cuidados 


