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UNIDAD 

III 

PATRON 

ELIMINA

CION 

Elimin

ación 

intestin

al 

Elimina

ción 

urinaria 

Valoración  

Diagnostico 

Planeación 

Ejecución  

Evaluación  

Valoración  

Diagnostico 

Planeación 

Ejecución  

Evalu

ación  

exploración física del abdomen, recto y ano, entrevista 

paciente familia hora, número, características, cantidad 

de heces, descripción de la ingestión diaria de líquidos, 

uso de fármacos para evacuar el intestino,  cirugías o 

enfermedades que afectan el aparato digestivo, 

presencia de una ostomía, estado emocional, ejercicio, 

estudios de laboratorio y gabinete, 

 NANDA etiquetas DX: Incontinencia 
intestinal, Estreñimiento, Estreñimiento 
colónico, Riesgo de estreñimiento. 

 

Brindar ambiente terapéutico, regulación de hábitos 
higiénicos, posición sedente durante la evacuación 
o proporcionarle comodidad si se encuentra 
nmovilizado, control hídrico y electrolítico, dieta 
apropiada, medidas terapéuticas. 

NANDA etiquetas: Incontinencia urinaria 
funcional, incontinencia urinaria refleja, 
incontinencia urinaria de esfuerzo, 
incontinencia urinaria total, incontinencia 
urinaria de urgencia, retención urinaria, dolor.  

 

Observar: cambios en los hábitos del paciente 
para la eliminación intestinal, si los problemas 
se han solucionado y qué tratamientos han sido 
más efectivos medir la ingestión, excreta de 
líquidos, características de la defecación, si los 
signos de flatulencia y dolor han disminuido. 

 
Evaluación física, características 
signos y síntomas urinarios, revisar 
los diferentes estudios de y gabinete 

Ayudar al paciente: prácticas de autocuidado, 
tomar la posición natural o normal para la 
micción, para ir al sanitario, proporcionar un 
cómodo, concederle el tiempo conveniente 
para miccionar, aplicar una bolsa con agua 
caliente o fría en el hipogastrio, aliviar el dolor.  

Mantener o restablecer un patrón normal de 
micción, evitar desequilibrio hidroelectrolítico, 
lesiones cutáneas, infecciones, enseñar 
autocuidado con o sin dispositivos de ayuda. 

Mantener o restablecer: el patrón normal de 
eliminación intestinal en el paciente y la 
consistencia normal de las heces, conseguir la 
comodidad, evitar distensión abdominal y dolor. 

Observar: cambios en el patrón de micción, 
disminución o desaparición de signos o 
síntomas urinarios, compararán los 
resultados esperados con los planeados. 
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Manejo de los trastornos de alimentación, diarrea, 
controlar la ingesta y eliminación de líquidos, 
ayudar a ganar peso, proporcionar alimentos por 
medio de sondas nasogástricas o nutrición 
parenteral, mantenimiento de dispositivos de 
accesos venosos, eliminación de la humedad 
excesiva en la piel causada por la transpiración, 
drenaje de heridas e incontinencia fecal o urinaria, 
ropa de cama seca, limpia y sin arrugas. 

EJECU
CION 
DE 
ELIMIN
ACION 
INTEST
INAL 

Cuidados al 
paciente con 
problemas de 
eliminación 

Medidas 
terapéuticas 

Enema 

evacuante 

Instalación de 

sonda rectal. 

Es la instilación de una solución 
dentro del recto y colon 
sigmoides 

Nor

mas  

Tipos 

Conocer la estructura y el 

funcionamiento del aparato 

digestivo y su relación con el 

sistema nervioso, alteraciones en 

la eliminación intestinal, orientar 

a la persona sobre hábitos 

higiénicos en la eliminación 

intestinal, conocer los factores 

que influyen en la eliminación 

intestinal 
De limpieza 

Carminativos 

De retención 

De flujo de retorno o 
irrigación de colon 

Tratamiento en problemas 

intestinales que causan 

distensión abdominal. 

Disminuir la flatulencia. 

Con

cept

o  

 
. 

Obje

tivos  

Es la instalación de 

una sonda rectal 

para disminuir la 

distensión abdominal 

Con

cept

o  

 
. 
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VALOR
ACIÓN 
DE LA 
ELIMIN
ACIÓN 
URINA
RIA  

Anuria,oliguria, 
poliuria, 
polaquiuria  
 

Retención urinaria en la vejiga, 
disuria, nicturia, incontinencia 
urinaria, tenesmo, enuresis  
 

Problemas funcionales: 
 

Problemas por volumen 
urinario o producción de 
orina: 
 

Problemas por presencia 
de componentes 
anormales: 
 

Hematuria, piuria, 
albuminuria, proteinuria, 
cilindruria, glucosuria  
 

EJECU
CIÓN 
DE LA 
ELIMIN
ACIÓN 
URINA
RIA  

Medid

as 

terapé

uticas  

Ayudar a aliviar la distensión de la 
vejiga, monitorización/ manejo de 
líquidos, control de micción, vigilar 
globo vesical, estimular micción, 
sondaje evacuador, vigilar 
características de la orina, registro 
de número y aspecto de micción.  

Cuida

dos 

Obtener una muestra de orina 
exenta de contaminación, vaciar la 
vejiga en caso de retención urinaria, 
preparar para intervenciones 
quirúrgicas, evitar micciones 
involuntarias en pacientes 
inconscientes, ayudar la eliminación 
urinaria en inmovilizados, facilitar la 
eliminación urinaria en el 
posoperatorio o con edema uretral. 
 

Vaciar la vejiga en 

pacientes con vejiga 

neurogénica. 

Catet

erism

o 

vesic

al 

Cateteris
mo 
vesical a 
permane
ncia 
 

Con

cept

o 

Obje
tivos 
 

Es la inserción de una 
sonda estéril en la vejiga 
para drenar la orina 

Conc

epto 

Objet
ivos 
 

Es la inserción de una sonda 

estéril en la vejiga para drenar 

de forma continua la orina 

Dren

ajes  
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