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INTRODUCCION 

 

En este trabajo se presenta un plan de cuidados de enfermería, en el cual se plasman los pasos siguientes. Las 

enfermedades que en este trabajo se abordan quemadura y anemia.  

 

Mencionaremos la etiología de las enfermedades mencionadas, sus signos y síntomas, el diagnóstico y tratamiento que 

se requiere para una recuperación favorable del cliente “paciente” se detalla las clases dominios y manejos que se debe 

de dar a cada uno de los antes mencionados según se presenta. Con este material como enfermeros nos daremos las 

pautas y pasos para hacer nuestro cuidado de enfermería adecuado para llevar a nuestro cliente al resultado óptimo 

esperado. 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ETIOLOGIA DE LA ENFERMEDAD 

 

Quemadura: lesión en la piel o los tejidos más profundos ocasionados por el sol, líquidos calientes, fuego, electricidad o 

químicos. Las quemaduras eléctricas son más difíciles de diagnosticar ya que pueden ocasionar lesiones importantes 

debajo de la piel sin mostrar signos de daños en la superficie. 

 

Anemia: se produce por la falta de glóbulos rojos o la presencia de glóbulos rojos disfuncionales en el cuerpo, lo que 

provoca una reducción del flujo de oxigeno hacia los órganos. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

SIGNOS Y SINTOMAS 

 

QUEMADURAS: los síntomas desde una leve incomodidad hasta una emergencia con riesgo de muerte, según el 

tamaño y profundidad (grado de la quemadura) pueden presentar ampolla, descamación, enrojecimiento o pérdida total 

del color. 

 

TODO EL CUERPO: rubor o sudoración, también comunes hinchazón, sensibilidad o sensibilidad a el dolor las 

quemaduras de primer grado externa causando dolor enrojecimiento e hinchazón, las quemaduras de segundo grado 

dañan capas externas y capas subyacentes de la piel. 

 

ANEMIA: los síntomas pueden ser fatiga, palidez, dificultad para respirar, aturdimiento, mareos, ritmo cardiacos 

acelerados. 

 

Todo el cuerpo aturdimiento ligero fatiga malestar o mareos. Corazón palpitación o frecuencia cardiaca rápida dificultad 

para respirar dolor de cabeza palidez o uñas quebradizas. 

 

 



REDACCIÓN DE DIAGNÓSTICO PRIORIZADOS 

 

 

DOMINIO/CLASE DIAGNOSTICO TIPO DE DX 

D.11 Seguridad/ Protección  

C:02 Lesión física  

00249 RIESGO DE ULCERA POR 

PRESIÓN  

R/C: DISMINUCIÓN EN LA 

MOVILIDAD  

RIESGO  

D:11 Seguridad/ Protección 

C:02  Lesión física  

00205 RIESGO DE SHOCK  

R/C HIPOVOLEMIA 

RIESGO 

D:04 Actividad/ Reposo 

C:03 Equilibrio de la energía  

00050 PERTURBACIÓN DEL CAMPO 

DE ENERGÍA 

R/C QUIMIOTERAPIA   M/P CAMBIOS 

DE TEMPERATURA 

REAL  

D:11 Seguridad/ Protección 

C:06 Termorregulación  

00007 HIPERTERMIA 

R/C ENFERMEDAD       M/P 

AUMENTO DE LA TEMPERATURA 

CORPORAL  

REAL  



PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERÍA: QUEMADURAS  

DOMINIO: 11 Protección/ seguridad CLASE: 02 Lesión física  

DIAGNÓSTICO DE 

ENFERMERÍA 

 ( NANDA) 

RESULTADO (NOC) INDICADOR ESCALA DE MEDICIÓN PUNTUACIÓN 

DIANA  

00086  Riesgo de 

disfunción 

neurovascular 

periférica 

 

R/c: Quemaduras  

1913 Severidad de 

la lesión física  

- Laceración 
 

- Quemaduras  

1. Nunca 
demostrado 

2. Raramente 
demostrado 

3. A veces 
demostrado 

4. Perfectamente 
demostrado  

5. Siempre 
demostrado  

4 - 3 

 

4 - 3 

 

            = 8 - 6  

INTERVENCIÓN (NIC) ACTIVIDADES  

- Monitorizar la presión arterial, pulso, temperatura y estado respiratorio, según corresponda 
- Monitorizar y registrar si hay signos y síntomas de hipotermia e hipertermia 
- Monitorizar periódicamente el color, la temperatura y la humedad de la piel 
- Monitorizar signos vitales  

 

 

 



PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERÍA: ANEMIA  

DOMINIO: 01 Promoción a la salud CLASE: 02 Gestión de la salud  

DIAGNÓSTICO DE 

ENFERMERÍA (NANDA)  

RESULTADO (NOC) INDICADOR ESCALA DE MEDICIÓN PUNTUACIÓN DIANA  

00043  

Protección ineficaz  

R/c: Perfiles 

hematológicos  

(anemia) M/p: -

Debilidad 

          -Escalofríos 

7 Nivel de fatiga  - Agotamiento 
 

 

- Saturación de 
oxigeno  

1. Nunca 
demostrado 

2. Raramente 
demostrado 

3. A veces 
demostrado 

4. Perfectamente 
demostrado 

5. Siempre 
demostrado  

4 - 3 

 

3 - 2 

 

 

= 7 - 5  

INTERVENCIONES  (NIC) ACTIVIDADES  

- Monitorizar signos vitales 
- Monitorizar de acceso venoso periférico 
- Monitorizar aumento o disminución de signos y síntomas 
- Determinar cuáles son los fármacos necesarios y administrarlos de acuerdo con la autorización para prescribirlo 
- Observar si se producen efectos adversos derivados de los fármacos  

 

 


