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1. PACIENTE COMN QUIMIOTERAPIA,
INMUNOSUPRESION

PLAN DE CUIDADO DE ENFERMERIA

DISGNOSTIDCO DE ENFERMERIRIA (NANDA)

CLASIFICACION DE LOS ESTADOS DE
ENFERMERIA (NOC)

necesidad evitar peligro /seguridad

dominio: 11 seguridad / proteccion clase

1 infeccion

Cadigo: Nanda 00004

diagnostico: riesgo de infecciones R/C alteraciones
de las defensas secundaria

(disminucién de la hemoglobina, leucocito

y su presioén de la respuesta inflamatoria)
inmunosupresion agente farmacolégicos,

procedimiento, invasiva enfermedad crénica

Resultados esperados: estado inmune
Indicadores:

Estado gastrointestinal (070203) 3
Estado respiratorio (070204) 2
Temperatura corporal (070207) 2
Integridad cutanea (070200) 2
Integridad mucosa (070209) 2

Pérdida de peso (070206) 3

Clasificacion de intervencion de enfermeria (NIC)

Intervenciones: proteccion contra las infecciones (6550)

Fundamentacion.

Objetivo los signos y sintomas de infeccion sistema
Localizado, mantener la asepsia para el paciente de
Riesgo

Vigilar al estado nutricional

Vigilar la funcién gastrointestinal




2. TRANSFUCION SANGUINEA

PLAN DE CUIDADO DE ENFERMERIA

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA
(NANDA)

CLASIFICACION DE RESULTADOS DE
ENFERMERIA
(NIC)

NESECIDAD: TEMPERATURA

DOMINIO 11 SEGURIDAD / PROTECCION CLASE
6: TERMURREGULACION

CODIGO: NANDA 00007

DIAGNOSTICO IPERTERMIA R/C ENFERDAD
ENCOLOMACOLIGIA

PERFECTOS DE MEDICAMENTO ANTIOPLASICO
PROCESO DE INFECCION

M/P TEMPERATURA POR ENSIMA DEL LIMITE
ORMAL AMENTA LA FRECUENCIA
RESPIRATORIA, TAQUICARDIA'Y EN
RROGESIMIENTO DE LA PIEL

RESULTADOS ESPERADOS:
TERMUREGULACION (00800)
SEVERIDAD DE LA INFECCION (705
SIGNOS VITALES (0802)
INDICADORES
FIEBRE (070307)
TEMPERATURA CORPORAL (080201)
AUMENTO DE LEUCOSITOS (070326)
FRECUENCIA CARDICA (80017
DOLOR MUSCULAR (800°4)
CEFALEA (80003)

CLASIFICACION DE INTERVENCION DE
ENFERMRIA (NIC)

ACTIVIDAD: CONTROLAR LA TEMPERATURA'Y
OTROS SIGNOS VITALES

ABSERVAR EL COLORY LA TEMPERATURA DE
LA PIEL, COMPROBAR LOS VALORES EL
REENCUENTO DE LEUCOSITO ACMINISTRACION
DE MEDICAMEMTOS ANTIPIRETICO Y BPARA LA
CAUSA DE LA FIEBRE CONTROL DE INGRE E
EGREO DE LIQUIDO OPERDIDA DE LO MISMO
VIJILAR SIGNOS Y SINTOMAS DE PERDIDA DE
LA CONCIENCIA




3. ANEMIA

PLAN DE CUIDADO DE ENFERMERIA

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA (NANDA)

CLASIFICACIONES DE RESULTADOS D
ENFERMERIA (NOC)

DOMINIO: 11SEGURIDAD / PROTECCION
CLASE 2 LECION FICICA
CODIGO: NANDA 00206
DIAGNOSTICO: RIESGO SANGRADO
SUCEPTIBLE AUNA DISMUNICION DEL
VOLUMEN E SANGRE A QUE PUEDA
COMPROMETER LA SALUD. R/C TRANSTORNO
GASTROINTESTINALES TARUMATISMOS
M/P DISMINUCION DE LOS VALORES
PLAQUETARIOS, PALIDES EN TEGUMENTO Y
PRESION BAJA

SEVERIDAD DE LA PERIDA DE SANGRE. (0413)
INDICADORES:
PERDIDASANGUINEA VISIBLE (041301) 2
HEMATURIA (041302) 2
PALIDEZ DE LA PIEL MUCOSA (041313) 3
DISMINUCION DE HEMOGLOBINA HGB
(0413169) 2

CALSIFICACION DE INTERVENCION DE
ENFERMERIA (NIC)

PREVENCION DE HEMORRAGIA (4010)

REVISAR LA HISTORIACLINICA DEL PACIENTE
PARA VDETERMINMAR FACTORES DE RIESGO,
CIRUGIA TRAUMA} HUKCERAS X PECION.
ANOTAR LOS NIVELES DE HEMOGLOBINAS Y
HEMATICRITO ANTES Y DESPUES DE LA
PER4DIDAD DE LA SANGRE SEGUN SE INDICA,
MANTENER UN CONTROL DE LA IGESTAY LA
ELIMINACION MANTENER EL ACCESO SEGUN
CORRESPONDA COMTROLAR LOS SIGNOS
VITALES ORTOSTASTICO INCLIIDA LA
PRESION ARTERIAL
MANTENER REPOSO EN CAMA DURANTE LA
HEMORRAGIA ACTIVA

ACMISTAR HEMODIRIVADO PLAQUETAS Y
PLASMA FRESCOS Y CON GELADOS SEGUN
CORRESPONDA
PROTEGER L PACIENTE DE TARUMATISMOS
QUE PUEDAN OCASINAR HEMORRAGIA




4. TALESEMIAS

PLAN DE CUIDADO DE ENFERMERIA

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA (NANDA)

CLASIFICACION DE ENFERMERIA

(NOC)
DOINIO: 13 CRECIMIENTO / DIAGONAL DEL RESULTADO ESPERADO
DESARROLLO INDICADORES:

CODIGO: NANDA (00112)
SUPTECTIBLE ASUFRIR UN RETRASO DEL
25% O MAS EN UNA OMAS DE LAS AREAS DE
CONDUCTAS AUTORREGULADORAS R /C
TRANSTORNO GENETICO
M /P CRECIMIENTO LENTO, PALIDES,
DEVILIDADES Y FATIGA

CALIDAD DE VIDA (2000)
SASTIFACION CON EL ESTADO de la SALUD
(2000)

PRIVACIDAD (200013)

DIGNIDAD (200014)
SASTIFACCION CON EL ESTADODE ANIMO
GENERAL (00011)

CLASIFICACION DE LA INTERVENCION DE

ENFERMERIA (NIC)

INTERVENCIONES : MEJORAR LA CAPACIDAD
5540

VIJILAR EL ESTODO DEL PASIENTE
EMOCIONAL
DISMINUIR EL NIVEL DE GATIGA DEL
PASIENTE SEGUN CORRESPONDA




5. POLIGLOBULIAS

PLAN DE CUIDADO DE ENFERMERIA

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA (NANDA)

CLASIFICACION DE ENFERMERIA
(NOC)

DOMINIO 11 CLASE 1 ESTILO DE VIDA
CODIGO: NANDA 00168
DIAGNOSTICO INFORMA ASECA DE LOS
HAVITOS DE VIDAR/C
CONOCIMIENTO INSUFICIENTES DE LOS
BENEFICIOS M/ P MALAS CONDICIONES
FiSICAS

RESULTADOS ESPERADO: EQUILIBRIO EN EL
ESTILO DE VIDA INDICADORES:
RECOMOSE LA NECECIDAD DE

AACTIVIDADES DE LA VIDA EQUILIBRADA
201301
EVALUA EL AREA DEL DESEQUILIBRIO
PERSIVIDO EN EL ESTILO DE VIDA

CLASIFICACION DE LA INTERVENCION DE

ENFERMERIA (NIC)

INTERVENCIONES: EDUCACION PARA LA
SALUD 5510

IDENTIFICAR LOS GRUPOS | RIESGOS Y
RASGOS QUE SE BENEFICIAN MAS DE LA
EDUCACION SANITARIA
IDENTIFICAR LOS FACTORES INTERNOS
IMTERNOS Y EXTERNOS QUE PUEDAN
MEJORAR O DISMINUIR LA MOTIVACION PARA
CONSEGUIR CONDUCTA SALUDABLE




6. POLICITEMIAS

PLAN DE CUIDADO DE ENFERMERIA

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA (NANDA)

CLASIFICACION DE ENFERMERIA

(NOC)
NECECIDAD: PROTECCION / EFICAZ RESULTADOS ESPERADOS PROTECCION
DOMINIO 11 CLASE 2 CONCEPTO / FRENTE AL ABUSO 2501

PROTECCION
CODIGO NANDA 00043
DISMINUCION DE LA CAPACIDAD PAY
AUTOPROGRESARSE
R/C ALTERACION DE CAGULACION
M/ P ALTERACIONES DE LA TRANSPIRACION,
CANCER

SEGURIDAD PROPIA 250105
ROPTURA DE LA RELACION 250111
APQOYO SOCIAL 250116

CLASIFICACION DE LA INTERVENCION DE

ENFERMERIA (NIC)

PRESCRIBIR MEDICACION

EVALUAR LOS SIGNOS Y SINTOMAS DEL
PROBLEMA DE LA SALUD ACTUAL
DE TERMINAR LA HISTORIA DE LA SALUD Y EL
USO PREVIO DE MEDICAMENTOS IDENTIFICAR
LAS ALERY CONOCIDAS




