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INSPECCION

La inspeccion consiste en el examen visual, en la que se incluye
la “observacion” y a partir de ello se puede detectar
caracteristicas normales, signos fisicos, hallazgos anémalos, en
relacidn a la persona como la edad y el sexo.

PALPACION

La palpacién permite corroborar los
datos obtenidos en la inspeccion
esta técnica se realiza mediante el
empleo de las manos y dedos o sea
del “sentido del tacto”.

La palpacidn se clasifica en dos
tipos “superficial o profunda”.

EXPLORACION FISICA: es el
conjunto de maniobras que
realiza un medico o enfermero
para obtener informacion sobre
el estado de salud de una
persona.

AUSCULTACION

La técnica de auscultacion es un método de exploracion
que proporciona datos mediante el “sentido auditivo” y
permite escuchar los sonidos que son producidos por los
6rganos en el interior del cuerpo.

llamado

instrumento

se lleva a cabo usando un
estetoscopio.

PERCUSION

Es un método que consiste
en dar golpecitos suaves en
partes del cuerpo con los

dedos, las manos o con
pequefios instrumentos
como parte de una

exploracion fisica. Se hace
para determinar:

El tamafio, la consistencia y
los bordes de dérganos
corporales.

La presencia 0 ausencia de
liquido en &reas del cuerpo.
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PRESION ARTERIAL: La presién sanguinea es la tension ejercida por la sangre que circula sobre las paredes de los vasos
sanguineos, y constituye uno de los principales signos vitales.

| PRESION SISTOLICA | PRESION DIASTOLICA
. EDAD | Hombre  Mujer | Hombre  Mujer
6 tBaos | 105-1% 100-1%0 | 60-86 | §0-3
19-24 | 105139 100130 | 62-88 | 60-85
-8 | - 01| 656 6006
*‘30-39 f0-145  106-139 | 68-90 | G5-89
049 | 0150 108080 | 096 | 6%
B89 | 1.1 0.5 | 0% | 0.9
omds | 115160 115-160 | 70-100 | 70-100

Para una toma correcta de la TA, es preciso seguir las siguientes
recomendaciones:

Tomarla tras cinco minutos de reposo por lo menos.

La persona debe estar relajada y no tener prisa.

Tampoco debe haber comido, bebido sustancias excitantes (café, té) ni fumado

durante la media hora previa a la medicion.

La posicién del cuerpo debe ser sentado, no estirado, con la espalda bien apoyada
en el respaldo de la silla. Las piernas deben estar tocando el suelo, no cruzadas, y
la mano relajada, sin apretar y en posicién de descanso.

Brazo de referencia o dominante apoyado mas o menos a la altura del corazén,
mano relajada. El brazo de referencia o dominante es aquel en el que la TA es mas
alta.

El manguito debe de estar en contacto con la piel, asi que el paciente debera
remangarse la camisa. Si es invierno y se llevan muchas capas de ropa, sera mejor
que se las quite porque si se remangan diferentes prendas a la vez se puede crear
un anillo que constrifia la zona Una vez posicionada la persona se colocara el

manguito, que se adaptara al diametro del brazo (pequefio, normal, grande). Es importante que mientras el manguito se infla el

paciente no hable, puesto que eso afectaria a los valores marcados.



RESPIRACION: La frecuencia respiratoria es el namero de

VALQRES NQRMALES DE respiraciones que realiza un ser vivo en un periodo especifico.
FRECUENC'A RESP'RATOR'A Movimiento ritmico entre inspiracion y espiracion, esta regulado

2. 2 X por el sistema nervioso.
Edad Respiraciones por minuto

“+Recién nacido 30— 80
“*Lactante menor 20 - 40
*Lactante mayor 20~ 30
“*Nifios de 2 a 4 afos 20~ 30
*+Nifios de 6 a 8 afos 20 - 25
“+Adufto 15~ 20

Frecuencia Respiratoria

W]Cantidad de respiraciones que una persona
realiza en un minuto.
"Normal 12-20 rpm (respiraciones por minuto)

Taquipnea |mayor a 20 rpm
Eupnea |12a20rpm
Bradipnea | menor a 12 rpm

oasmf WA Fammmmmr
TIPD DE RESPIRACION.




PULSO: 60 A 100 LATIDOS POR MINUTO.

Como tomarse el pulso:

1.-Coloque las puntas de los dedos indice y medio en la

Pulso de LA parte interna de la mufieca por debajo de la base del
la muneca | '

pulgar.

2.-Presione ligeramente. Usted sentira la sangre
pulsando por debajo de los dedos.

3.-Use un reloj de pared o un reloj de pulsera en la otra
mano y cuente los latidos que siente durante un minuto.
O durante 30 segundos y multiplique por dos. Esto
también se denomina frecuencia del pulso.

AAIAN.

VALORES NORMALES DEL PULSO

ARTERIAL pulso carotideo
y
Tt
v muy ligeramente al sentir
FETO 120 a 160 el pulso carotideo bajo el
angulo del menton
RECIEN NACIDO (HASTA LOS 28 130a140
DIAS)
INFANTE (MENOR DE 1 ANO) 10 a 130
NINOS 9o a 110
ADOLESCENTES 80
ADULTOS 70

ANCIANOS 65



TEMPERATURA

La temperatura normal del cuerpo varia segun el sexo, la
actividad reciente, el consumo de alimentos y liquidos, la hora del
diay, en las mujeres, la etapa del ciclo menstrual. La temperatura
corporal normal puede variar entre 97.8 °F (Fahrenheit)
equivalentes a 36.5 °C (Celsius) y 99 °F equivalentes a 37.2 °C

TEMPERATURA

éQué es? en un adulto sano. La temperatura corporal de una persona
p i el U S e puede medirse de cualquiera de las siguientes maneras:
VA LE i Es,_ - “':Ao RALES : En Ia} boca. LE'1 temperatura se pugde tomar en la boca_l_con un
Grupo | Edad " Grados Centigrados termometro clasico o con un termometro digital que utiliza una
s e R ssas7s sonda electronica para medir la temperatura corporal.
ey i —3reasrs—— EN el recto. La temperatura que se toma por via rectal (con un
e s : B-o13atos ‘ e . termdémetro de vidrio o digital) tiende a ser entre 0,5y 0,7 °F mas
" Adulto , 16 anos y mas _ 36.2a372 alta que cuando se toma por via oral.
VALORES ANORMALES En la axila. Se puede tomar la temperatura debajo del brazo con
%%; s A un termometro de vidrio o digital. La temperatura que se toma en
© Fiebre >37,5° esta zona suele ser entre 0,3 y 0.4 °F mas baja que la que se
¢ At toma por via oral.

HIPOTERMIA: 35° es una urgencia médica que ocurre cuando el cuerpo pierde calor mas rapido de lo que lo produce, lo que provoca
una peligrosa disminucién de la temperatura corporal.

FIEBRE: 37. 5° Aumento de la temperatura del cuerpo por encima de la normal, que va acompafiado por un aumento del ritmo cardiaco
y respiratorio, y manifiesta la reaccién del organismo frente a alguna enfermedad.

HIPERTEMIA: es el trastorno de la regulacién de la temperatura corporal que se caracteriza por una temperatura superior a 40 °. Se
debe a una falla en el mecanismo encargado de evacuar el calor y por falta de ajuste termorregulador del organismo.



