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“PLAN DE CUIDADO” 

 

TRASTORNO: INDIVIDUO CON COLECISTITIS CRÓNICA LITIASICA. 

 

ETAPAS DEL PROCESO DE ATENCIÓN DE ENFERMERÍA: 

 

*VALORACIÓN: Individuo que refiere dolor intenso en cuadrante superior derecho con irradiación, a epigastrio, 

quejumbroso, intolerante al tacto en la zona mencionada diaforético con cifras de hipertensión secundarias a dolor 

intenso.     

*DIAGNOSTICO: colecistitis crónica litiasica.  

*PLANIFICACIÓN: administración de analgésicos y antiinflamatorios e hidratación vía intravenosa, relación de estudios 

de laboratorios y estudio de gabinetes, control del dolor para iniciar protocolo de intervención quirúrgica en cuanto el 

paciente esté en condiciones y cumpla con todos los requisitos.  

*EJECUCIÓN: administrar lo siguiente: ketorolaco 30 mg iv c/6 hrs, metamizol igr iv c/8 hrs, butilhioscina 20 mg iv c/8 hrs, 

sol. Glucosa 5% 1000 ml p/8 hrs. Realizar bh, tp, ttp, grupo y rh, y ultrasonido vesicular y vías biliares.  

*EVALUACIÓN: paciente que evoluciona favorablemente al tratamiento con notable disminución del dolor, desaparece 

diaforesis solamente reacciona dolorosamente a la exploración física.  
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PLAN DE CUIDADO DE ENFERMERÍA  

DOMINIO: 12 confort.      CLASE: 1 confort físico  

DIAGNÓSTICO DE ENFERMERÍA NANDA  

ETIQUETA (PROBLEMA) (P): 

- Dolor agudo. 

 

FACTORES RELACIONADOS (CAUSAS) (E): 

- Agentes lesivos físicos. 

 

CARACTERÍSTICAS DEFINITORIAS 

(Signos Y Síntomas): 

- cambio físico en la presión arterial. 

- diaforesis.  

 

RESULTADO (NOC)       INDOCADOR     ESCALA DE MEDICION     PUNTUACION DIANA 

 Mantener A: 

 

 

 

 

 

Elevar A:  

 

INTERVENCION (NIC) 

ACTIVIDADES 

- Realizar una valoración exhaustiva del dolor que incluya la 

localización, características, aparición/duración, frecuencia, calidad, 

intensidad o gravedad del dolor y factores desencadenantes.  

- Explorar con el paciente los factores que alivian/empeoran el dolor.  

- Explorar el uso actual del método farmacológico de alivio del dolor 

por parte del paciente.  

- Verificar el nivel de molestias con el paciente, anotar los cambios en 

la historia clínica e informar a otros profesionales sanitarios que 

trabajen con el paciente.  

 

INTERVENCION (NIC) 

ACTIVIDADES 

- 184301 

(causas y 

factores que 

contribuyen 

en el dolor). 

- 184337 

(estrategias 

para el control 

preventivo del 

dolor). 

- 184323 

(técnicas de 

relajación 

efectivas).  

 

3-4 

 

 

2-3 

 

 

1-3 

- DOMINIO: 

Conocimiento sobre 

salud (IV). 

 

- CLASE: 

Conocimiento sobre 

salud (S). 

 

- RESULTADO: 

Conocimiento: 

manejo del dolor. 
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