PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA:

Dominio: Clase:

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA
(NANDA)

Etiqueta (problema) (P)

Conceptos de limpieza de las vias areas

Factores relacionados (causas) (E)

Cuerpo extraio

Caracteristicas definitorias (signos vy

sintomas)

Alteraciones en el patron respiratorio

PLACE:

RESULTADO
(NOC)

Prevencion de
la hiperglucemia

Severidad del a
perdida de
sangre

Importancia de
,mantener nivel
de glucemia
dentro del rango
objetivo

INDICADOR

Conocimiento
moderado
Conocimiento
esxtenso
Expresion de la
preocupacion

ESCALA DE
MEDICION

Nunca
demostrado

(1)

Demostrado
frecuentement
e(4)

Ningan
conocimiento
1)

PUNTUACION
DIANA

Mantener 15

Mantener 20



INTERVENCIONES (NIC): INTERVENCIONES (NIC):

PLACE: 2



Revisar cambios fisicos en el paciente
Explicar el propésito de la dieta

INTERVENCIONES (NIC):

PLACE: 3

Identificar causas posibles
Fomentar auto control y prevencién de la hiperglucemia

INTERVENCIONES (NIC):




INTERVENCIONES (NIC):

INTERVENCIONES (NIC):

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS Y ELECTRONICAS:

TAXONOMIA,NANDA,NIC Y NOC

ESTUDIANTE:

Elaboro:

AZUCENA RAMIREZ HERNANDEZ

Revision y validacion:

PLACE:



PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA:

(Dominio: Afrontamiento  Clase3

PLACE: 5



DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA
(NANDA)

Etitragueta (problema) (P)

Traumatismos fisico

Factores relacionados (causas) (E)

Bano de agua caliente

Caracteristicas definitorias (signos y

sintomas)

Aumento del pic

PLACE:

RESULTADO
(NOC)

Funcién
autbnoma
orentacion
conigtiva

INDICADOR

Satisfaccién con
el estado de la
salud

Comunicacion
apropiada ala
situacion

ESCALA DE PUNTUACION

MEDICION DIANA
Grave
comprometido  Venterats

P . Aumentar 5

comprometido
leve
No
comprometido



INTERVENCIONES (NIC):

Monitorizar los signos vitales
Comprobar el nivel de orientacion
Comprobar el estado respiratorio

INTERVENCIONES (NIC):

PLACE: 7

INTERVENCIONES (NIC):

Informar al paciente o familiar llegad
Ajustar las alarmas del monitor

INTERVENCIONES (NIC):




INTERVENCIONES (NIC):

INTERVENCIONES (NIC):

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS Y ELECTRONICAS:

TAXONOMIA,NANDA,NIC Y NOC

ESTUDIANTE:

Elaboroé:

AZUCENA RAMIREZ HERNANDEZ

PLACE: 8



Revisién y validacion:

PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA:

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA RESULTADO ESCALA DE PUNTUACION

INDICADOR MEDICION DIANA

(NANDA) (NOC)

PLACE: 9



Etigueta (problema) (P)

Traumatismo

Factores relacionados (causas) (E)

Caracteristicas definitorias (signos y sintomas)

Sigue las estrategias
del control de riesgo
Identifica los factores
de riesgo

Adopta las estrategias
de control de riesgos

Siempre de
mostrado aveses
demostrado

Mantener a 15
Maximo 20

INTERVENCIONES (NIC):

PLACE:

10

INTERVENCIONES (NIC):




Observar la capacidad del paciente para realizar las
actividades de autocuidados inplicar al paciente y la familia
en las actividades de motorizacion

INTERVENCIONES (NIC):

PLACE: 11

Responder ala luz llamada inmediata ayudar ala familia a
identificar riesgo de hojar y modificarlos

INTERVENCIONES (NIC):




INTERVENCIONES (NIC): INTERVENCIONES (NIC):

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS Y ELECTRONICAS:

TAXONOMIA,NANDA,NIC Y NOC

ESTUDIANTE:
Elaboro:

AZUCENA RAMIREZ HERNANDEZ

Revision y validacion:

PLACE: 12



PLACE:

13



