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1.1.2. Monitorizacion del paciente en UCI

Hay 2 tipos de monitorizacion
que son:

Monitorizacion no invasiva

Dentro de esta las acciones
aue se hacen son:
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ECG y FC continua, monitorizacion de TA no invasiva,
saturacion de oxigeno, CO2, nivel de sedacion
mediante escala SAS, constantes vitales mediante
escala de Glasgow
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Monitorizacion invasiva

En este tipo de monitorizacion

lo que se hace es:
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Vigilancia continua de las presiones
intravasculares del PX critico
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¢,Cual es el
objetivo?

/
Recibir a la
familia,
proporcionar
informacion y

cuidados que
precisen
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1.1.3. Protocolo de atencién a
familiares en UCI
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¢, Que se debe hacer en el
primer contacto?
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familiares a la paciente horario de visitas : . facilitar que haya del paciente
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1.1.4. Cumplimiento de los registros de
enfermeria

u Gréfica horaria

=

B
. Sirve para el registro grafico de los signos vitales del .
paciente realizados por la enfermera. Existe la gréafica .
La conforma: i lizad Ly e | f La conforma
polivalente y grafica coronaria
) \ J | )
Cara anterior Incl ]
nciuyen: Cara posterior
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fecha de nac, correspondiente de medicacion volumen si es drenajes. Se farmacos, \| cuidados
fecha ingreso, para llevar con dosis, via, en hrs pautadas registra todo hemoderivadosy \_ )
DX médico, tel registro en cada pauta horaria. o con linea en sumatorio cant de liquido a 5
particular, peso, columna horaria Sueroterapia: se continua si es de pérdidas limento ingerido
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