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-Es una inflamacion de la membrana interna del intestino

-La gastroenteritis viral la segunda enfermedad mas comun en los Estados Unidos, causada por norovirus
-Causada por { Virus, bacteria o parasitos

-Sintomas{ Diarrea, dolor abdominal, vomitos, dolor de cabeza, fiebre y escalofrios

-Deshidratacion {Niﬁos pequefios, bebes, ancianos y personas con un sistema inmunitario débil

-Evaluar el estado de deshidratacion y presencia de otros problemas o compilaciones asociados a la diarrea
-Rehidratar al paciente por via oral o intravenosa y monitorizado

-Mantener al paciente hidratado

-Administrar antibiético cuando exista indicacion expresa

-Manejo de diarrea en el hogar, educacion, prevencion, instrucciones de rehidratacion oral y alimentacion

2.3. ATENCION DE ENFERMERIA EN LAS | -Cuidados de Enfermeria
INFECCIONES GASTROINTESTINALES Diarrea consta de 5 pasos

—

I Objetivo {Proporcionar seguridad en relaciéon padecimiento
—<
-Facilitar la intimidad adecuada para la eliminacion
DX Incontinencia Fecal | Intervencién de Enfermeri -Ayuda para la eliminacién
-Diagndésticos Enfermeros -Limpiar la piel perianal después de cada episodio de incontinencia fecal
-Monitorizar regularmente el sacro para detectar ulceras por presion
— -Colocar protectores de sabanas en la cama
P
Objetivo { Evitar el déficit de volumen de liquidos
— ., L ., . — . .
DX Alteracion en la Eliminacion Intestinal -Observar y anotar el nimero de las heces por dia
-Intervenciones de Enfermeria_| -Valorar la presencia de deshidratacién
-Aconsejar comidas frecuentes y d época cantidad
-observar la piel perianal y ver si hay irritacién o ulceracion
-Objetivo {Mantener el estado nutricional en condiciones optimas
-Ayudar a proporcionar una dieta equilibrada en soélidos y liquidos
UNIDAD lI L DX Desequilibrio Nutricional por Defecto | -Intervenciones de enfermeria

-Comprobar y registrar la tolerancia oral
-Determinar en colaboracion con el dietista

-Enfermedad de Reflujo Gastroesofagico {Afeccién en la cual los contenidos estomacales se devuelven desde el estbmago hacia el eséfago

-Célculos BiIiares{Son depdsitos endurecidos de flujo digestivo

-Enfermedad Celiaca {Daﬁa el Intestino Delgado y altera la absorcion de vitaminas, minerales y demas nutrientes
-La Enfermedad de Crohn {Afecta el recubrimiento del Tracto Digestivo

— 2.3.1. PRINCIPALES INFECCIONES GASTROINTESTINALES ) -Colitis Ulcerosa {Inflamacién y ulceracion de la pared interior del colon

-Sindrome del Intestino Irritable {Dolor en el abdomen y cambios en el intestino

-Hemorroides{ Venas hinchadas en el ano y la parte inferior del recto, similares a las venas varicosas

-Diverticulitis { Bolsas abultadas y pequefias que se pueden formar en el revestimiento del Sistema Digestivo

-Intolerancia a la Lactosa {Incapacidad de digerir latosa debido a una carencia de la enzima lactasa
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-Compuesto -Organos que realizan diversas funciones

-Es la capacidad de intercambiar diéxido de carbono y oxigeno con el medio

-Tipo de Respiracion del Hombre -Pulmonar ‘

2.4. APARATO RESPIRATORIO -Su Aparato Respiratorio Consta de | -Sistema de Conduccidén | Fosas nasales, boca, epiglotis, faringe, laringe, traquea,
bronquios principales, segmentarios, lobares y bronquiolos
— =
— -Sistema de Intercambio {Conductos y sacos alveolares, lleva principalmente, mediante la contraccion y relajacion del diafragma
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-Las Vias Nasales se Conforman de {Células Sensitivas, Nervio Olfativo, Pituitaria, Cornetes y Fosas Nasales
P

-Funcion -Desplazar volumenes de aire desde la atmosfera a los pulmones y viceversa

-Termorregulacién y humectacién del aire inspirado

___) -Descontaminacion del aire inspirado de polvo

-Elaboracion y secrecion de IgA

— -Participacion en la regulacion de la presion arterial

-Participa en la fonacion
—

—

-Constituye{ Un grupo de enfermedades que se producen en el Aparto Respiratorio

2.5. INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS -Causada -Diferentes microorganismos como virus y bacterias

-Duran menos de 2 semanas
_<

-Afecta {Niﬁos menores de 5 aflos

-Fiebre, malestar general
-Sintomas -Congestion y secrecion nasal
-Dolor de garganta
__ -Expectoracion y dificultad para respirar
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-Inflamacion de la parte baja de las vias respiratorias (bronquiolos finos y sacos alveolares de los pulmones)

-Es producida por microbios (virus y bacterias)
-Primera causa de muerte infantil

-Surg e{ de otras enfermedades como resfrios mal cuidados, influenza, bronquitis

-Producen {Trastornos pulmonares y respiratorios

-Se contagia{Por vecindad, persona a persona, por gotas de saliva, secrecion y manos sucias

—Afecta{Niﬁos de sala cuna, jardin infantil y de colegios y mayores de 65 afios
J—

2.5.1. BRONCONEUMONIAS
_<

2.6. ATENCION DE ENFERME
CON INFECCIONES RES

2.5.2. FARINGO TRAQUEO BRONQUITIS

-Fiebre
-Frecuencia Respiratoria Aguda

-Hundimiento o retraccion de las costillas
-La Fosas Nasales se abren y se cierran como un aleteo rapido con al r espiracion

-Escalofrios

-Taquicardia

-Estertores respiratorios

-Respiracion bronquial

-Tos con esputo purulento y sanguinolento
-Dolor toracico intenso

-Distension abdominal
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-Sintomas

-Control periédico de la salud
-Plan de vacunas al dia
-Prevenir la desnutricion y disminuir la contaminacion ambiental y domiciliaria

-Evitar fumar
-Evitar el contacto con la polucién extra domiciliaria

-Prevencion
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-Es una inflamacion de los bronquios grandes (vias aéreas de tamafio mediano) en los pulmones

-Causada | -Virusy bacterias
-Viene de un resfriado o una enfermedad pseudo gripal
-Por adenoviridae
-Tos
-Sintomas -Produccién de esputo (flema)

-Falta de aire y silbido al respirar

-Diagnostico {Examen clinico y andlisis microbiolégico de la flema

-Permeabilidad de las vias aéreas
-Prevencién de la aspiracion
-Estado respiratorio de la ventilaciéon

-Manejo de la via aérea
-Aspiracion de la via aérea, cuidados en la emergencia

-Vigilancia de la via aérea y prevencion de la aspiracion

-Estado respiratorio: permeabilidad de las vias aéreas
-Estado respiratorio: ventilacion
-Signos vitales

-Manejo, aspiracion de la via aérea
-Monitorizacion respiratoria, oxigenoterapia
-Ayuda a la ventilacion y precauciones para evitar la aspiracion

-Estado respiratorio: intercambio gaseoso
-Objetivos -Perfusion tisular pulmonar y signos vitales

-Monitorizacion respiratoria
-Administracién de medicacién

-Oxigenoterapia

-Estado respiratorio

-Aspiracioén de la via aérea
-Identificacion de riesgos
-Sondaje Nasogastrico

_<
-Radiografia
-Tipos de Andlisis -Muestra de esputo
-Andlisis de sangre
-Duracién {Pocos dias o semanas
-Tratamiento | -Antibi6ticos
-Dejar de fumar
-Antihistaminicos
¥ _—
-objetivos
_— -Limpieza Ineficaz de las Vias Aéreas
—<
DIAGNOSTICOS -Riesgo de Asfixia
-Riesgo de Lesidn -intervenciones
RIA EN PACIENTES -Patréon Respiratorio Ineficaz -Objetivos
PIRATORIAS
-DIAGNOSTICOS —=
-Deterioro de la Ventilacion Espontanea | -Intervenciones
_<
-DIAGNOSTICO -Deterioro del Intercambio de Gases
o -Intervenciones
-DIAGNOSTICO -Riesgo de Aspiracion -Objetivos -Control del riesgo
—< —<
-Intervenciones
-Vigilancia
— T ~—




