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DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA PARA PACIENTES CON: 

 
DOMINIO: 11 seguridad / protección  
CLASE: 1 infección 
PÁGINA: 405 

  RESULTADO (NOC) INDICADOR ESCALA DE 
MEDICION 

PUNTUACION 
DIANA 

 
 
Etiqueta Dx. (Problema) (P): 00266 

riesgo de infección de la herida 
quirúrgica  

 
 

 
Definición: Susceptible a una invasión 
de organismos patógenos en el sitio 
quirúrgico lo que pueden 
comprometer la salud. 
 
 
 

Factores Relacionados (Etiología o 
causas) (E): 

• Tipo de procedimiento 
quirúrgico 

• Profilaxis antibiótica ineficaz 
 

 
 
Características Definitorias (signos y 
síntomas) (S): 
 

•  

   
RESULTADO:1102 
curación de la herida: 
por primera intención  
DOMINIO: 11 salud 
fisiológica  
CLASE: L integridad 
tisular  
Página: 320 
 
 
 
RESULTADO:1913 
severidad de la lesión 
física   
DOMINIO: 11salud 
fisiológica  
CLASE: L integridad 
tisular  
Página: 564 
 
 
 
RESULTADO:  
DOMINIO:  
CLASE:  
Página:  
 
 
 
 
 

 
110211 olor de la 
herida  
 
110210 aumento de la 
temperatura cutánea  
 
110202 supuración 
purulenta  
 
 
 
 
 
191302 hematoma 
 
191325 tumefacción  
 
191323 hemorragia  

Extenso 1 
Sustancial 2  
Moderado 3 

Escaso 4 
Ninguno 5 

 
 
 
 
 
 
 
 
Grave 1 
Sustancial 2 
Moderado 3 
Leve 4 
Ninguno 5 

 
MANTENER A: 

2 
 

AUMENTAR A: 
5 

 
 

 
 

MANTENER A: 
1 
 

AUMENTAR A: 
5 
 

 
 

 
 

MANTENER A: 
 
 

AUMENTAR A: 



 

 

 

INTERVENCIONES (NIC): 6540 control de infecciones  
CAMPO: 4 Seguridad 
CLASE: V control de riesgo 
DEFINICION: Minimizar en contagio y transmisión de agentes 
infecciosos. 
Página:113 

INTERVENCIONES (NIC): 2395 control de medicación   
CAMPO: 4 seguridad 
CLASE: V control de riesgo 
DEFINICION: comparación de las medicaciones que el paciente 
toma en casa con la prescripción al ingreso traslado y/o alta para 
asegurar la exactitud y la seguridad del paciente.  
Página: 

 
ACTIVIDADES 

 

•  Fomentar una respiración profunda y tos  

•  Fomentar una ingesta nutricional adecuada 

•  Fomentar la ingesta de líquidos  

•  Fomentar el reposo  

•  Garantizar una manipulación aséptica de toda las I.V 

•  Asegurar una técnica de cuidados  
 

  
 
 
 

 
 

 
ACTIVIDADES 

•  Controlar las medicaciones en todos los puntos de transición 
como ingreso traslado y alta.  

•  Determinar cuándo se tomó la medicación por ultima vez  
•  Controlar las mediaciones con los cambios de estado de 

paciente o con los cambios de medicación  
•  Enseñar al paciente y la familia a obtener todas las 

medicaciones de una farmacia para disminuir el riesgo de 
error  

 

  

 



DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA PARA PACIENTES CON: 

 
DOMINIO: 11 Seguridad / Protección   
CLASE: Lesión física  
PÁGINA: 428 

  RESULTADO (NOC) INDICADOR ESCALA DE 
MEDICION 

PUNTUACION 
DIANA 

 
Etiqueta Dx. (Problema) (P):00206 

Riesgo de sangrado  
 
 

 
Definición: susceptible a una 
disminución del volumen de sangre 
que puede comprometer la salud 
 
 
 
 

Factores Relacionados (Etiología o 
causas) (E): 

Régimen de tratamiento  
 
 
 
Características Definitorias (signos y 
síntomas) (S): 

   
RESULTADO: 0401 
Estado circulatorio  
DOMINIO: ll Salud 
fisiológica  
CLASE: E 
cardiopulmonar  
Página: 372 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
RESULTADO: 0413 
Severidad de la perdida 
de sangre  
DOMINIO: ll salud 
fisiológica  
CLASE: E cardio 
pulmonar  
Página: 664 
 
 

 
040103 presión del 
pulso  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
191323 hemorragia  
 

Desviación grave 
del rango normal 
1 
Desviación 
sustancial del 
rango normal 2  
 
Desviación 
moderada del 
rango normal 3 
 
Desviación leve 
del rango 
normal4 
 
Sin desviación 
del rango normal 
5 
 
 
 
Grave 1 
Sustancial 2 
Moderado 3 
Leve 4  
Ninguno 5  

 
MANTENER A: 

 
2 

AUMENTAR A:  
 
5 

 
                           
MANTENER A: 

 
 

AUMENTAR A: 
 
 
 
 

 
 

MANTENER A: 
1 
 

AUMENTAR A: 
5 

 



INTERVENCIONES (NIC):  4020 Disminución de hemorragia  
CAMPO: ll Fisiológico  
CLASE: N control de la perfusión tisular  
DEFINICION: limitación de la perdida de volumen sanguíneo 
durante un episodio de hemorragia.  
Página:165  

INTERVENCIONES (NIC):3440 cuidados del sitio de incisión  
CAMPO: ll Fisiológico  
CLASE: L control de la piel heridas  
DEFINICION: limpieza seguimiento y fomento de la curación de 
una herida cerrada mediante suturas, clips o grapas  
Página:140-150  

 
ACTIVIDADES 

 

• Identificar la causa de la hemorragia   

•  Aplicar presión directa o un vendaje compresivo, si esta 
indicado  

•  Aplicar hielo en la zona afectada  

•  Observar la cantidad y naturaleza de la perdida se sangre  

•  Monitorizar el estado hídrico, incluidas las entradas y 
salidas  

•  Monitorizar la función neurología  

•  Mantener un acceso intravenoso permeable  
   

 
  

 
 
 

 
 

 
ACTIVIDADES 

•  Aplicar bandas adhesivas de cierre, según corresponda  

•  Aplicar un vendaje adecuado para proteger la incisión  
•  Retirar las suturas, grapas, o clips, si está indicado 

•  Mantener la posición de cualquier tubo de drenaje  

•  Observar si hay signos y síntomas de infección en la incisión  
 
   
  
 

  

 

 

DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA PARA PACIENTES CON: 



 
DOMINIO: 11seguridad / protección  
CLASE: ll lesión física  
PÁGINA: 426  

  RESULTADO (NOC) INDICADOR ESCALA DE 
MEDICION 

PUNTUACION 
DIANA 

 
Etiqueta Dx. (Problema) (P): 00246 
riesgo de retraso en la recuperación 

quirúrgica  
 
 

 
Definición: susceptible a un aumento 
del número de días del postoperatorio 
requeridos para iniciar y realizar 
actividades para el mantenimiento de 
la vida, salud y el bienestar que puede 
comprometer la salud  
 
 
 
 

Factores Relacionados (Etiología o 
causas) (E): 

• Respuesta emocional 
postoperatoria  

 
 
Características Definitorias (signos y 
síntomas) (S): 
 

• Nauseas persistentes  

• Edema en el sitio quirúrgico  

   
RESULTADO:1605 
control del dolor  
DOMINIO: lV 
conocimiento y 
conducta de salud  
CLASE: Q conducta de 
salud  
Página: 273 
 
 
 
 
 
 
 
RESULTADO: 1608 
control de los síntomas  
DOMINIO: lV 
conocimiento y 
conducta de salud  
CLASE: Q conducta de 
salud  
Página: 272-273 
 
 
 
 
 
 
 
 

160514 describe los 
factores que son 
responsables del dolor  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
160803 reconoce la 
intensidad del síntoma  

Nunca 
demostrado 1 
 
Raramente 
demostrado 2 
 
A veces 
demostrado 3 
 
Frecuentemente 
demostrado 4  
 
Siempre 
demostrado 5 
 
 
Nunca 
demostrado 1  
 
Raramente 
demostrado 2 
 
A veces 
demostrado 3 
 
Frecuentemente 
demostrado 4 
 
Siempre 5 

 
MANTENER A: 

1 
 

AUMENTAR A: 
 

5  
 

 
 
 
 

 
 
 
 

 
 

MANTENER A: 
1 
 

AUMENTAR A: 
5 

 



INTERVENCIONES (NIC):  2870 cuidados postanestesia   
CAMPO: ll fisiologico  
CLASE: J cuidados perioperatorios  
DEFINICION: control y seguimiento del paciente que a sido 
sometido recientemente a anestesia general o regional  
Página: 156 

INTERVENCIONES (NIC): 3000 cuidados de la circuncisión  
CAMPO: ll fisiológico  
CLASE: J cuidados perioperatorios  
DEFINICION: apoyo antes y después del procedimiento en los 
pacientes sometidos a una circuncisión  
Página: 124  

 
ACTIVIDADES 

 

•  Interpretar las pruebas diagnósticas, según corresponda  

•  Observar el nivel conciencia  

•  Controlar temperatura  

•  Vigilar el estado neurológico 

•  Comprobar oxigenación 

•  Satisfacer las necesidades de seguridad del paciente  

•  Proporcionar mantas calientes según corresponda  

•  Transferir al paciente al siguiente nivel de cuidados  

•  Sujetar al paciente si lo requiere el caso 
 

  
 
 
 

 
 

 
ACTIVIDADES 

• Monitorizar signos vitales .  

•  durante el procedimiento, colocar al paciente en una posición 
cómoda.  

• Verificar que el consentimiento quirúrgico esta correctamente 
firmando.    

•  Disponer las adaptaciones culturales.  
•  Proporcionar analgesia tras el procedimiento cada 4-6 horas 

durante 254 horas.  

•  Controlar si hay hemorragia cada 30 minutos como misión durante 
las 2 horas posteriores al procedimiento.  

•  Verificar la identificación correcta del paciente.  
•  Durante el procedimiento, poner música suave apropiada . 

•   

•  

  

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA PARA PACIENTES CON: 

 
DOMINIO: 11 seguridad / protección  
CLASE: 1 infección 
PÁGINA: 405 

  RESULTADO (NOC) INDICADOR ESCALA DE 
MEDICION 

PUNTUACION 
DIANA 

 
Etiqueta Dx. (Problema) (P): 00266 

riesgo de infección de la herida 
quirúrgica  

 
 

 
Definición: Susceptible a una invasión 
de organismos patógenos en el sitio 
quirúrgico lo que pueden 
comprometer la salud. 
 
 
 

Factores Relacionados (Etiología o 
causas) (E): 

• Tipo de procedimiento 
quirúrgico 

• Profilaxis antibiótica ineficaz 
 

 
 
Características Definitorias (signos y 
síntomas) (S): 
 

•  

   
RESULTADO:1102 
curación de la herida: 
por primera intención  
DOMINIO: 11 salud 
fisiológica  
CLASE: L integridad 
tisular  
Página: 320 
 
 
 
RESULTADO:1913 
severidad de la lesión 
física   
DOMINIO: 11salud 
fisiológica  
CLASE: L integridad 
tisular  
Página: 564 
 
 
 
RESULTADO:  
DOMINIO:  
CLASE:  
Página:  
 
 
 
 
 

 
110211 olor de la 
herida  
 
110210 aumento de la 
temperatura cutánea  
 
110202 supuración 
purulenta  
 
 
 
 
 
191302 hematoma 
 
191325 tumefacción  
 
191323 hemorragia  

Extenso 1 
Sustancial 2  
Moderado 3 

Escaso 4 
Ninguno 5 

 
 
 
 
 
 
 
 
Grave 1 
Sustancial 2 
Moderado 3 
Leve 4 
Ninguno 5 

 
MANTENER A: 

2 
 

AUMENTAR A: 
5 

 
 

 
 

MANTENER A: 
1 
 

AUMENTAR A: 
5 
 

 
 

 
 

MANTENER A: 
 
 

AUMENTAR A: 



 

 

 

INTERVENCIONES (NIC): 6540 control de líquidos 
CAMPO: 4 Seguridad 
CLASE: V control de riesgo 
DEFINICION: Minimizar en contagio y transmisión de agentes 
infecciosos. 
Página:113 

INTERVENCIONES (NIC): 2395 control de medicación   
CAMPO: 4 seguridad 
CLASE: V control de riesgo 
DEFINICION: comparación de las medicaciones que el paciente 
toma en casa con la prescripción al ingreso traslado y/o alta para 
asegurar la exactitud y la seguridad del paciente.  
Página: 

 
ACTIVIDADES 

 

•   

•   

•   

•   

•   

•   

•   

•   

•   

•  
  

 
 
 

 
 

 
ACTIVIDADES 

•   
•   

•   

•   
•   

•   

•   
•   

•   

•  

  



 

DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA PARA PACIENTES CON: 

 
DOMINIO: 11 Seguridad / Protección   
CLASE: Lesión física  
PÁGINA: 428 

  RESULTADO (NOC) INDICADOR ESCALA DE 
MEDICION 

PUNTUACION 
DIANA 

 
Etiqueta Dx. (Problema) (P):00206 

Riesgo de sangrado  
 
 

 
Definición: susceptible a una 
disminución del volumen de sangre 
que puede comprometer la salud 
 
 
 
 

Factores Relacionados (Etiología o 
causas) (E): 

Régimen de tratamiento  
 
 
 
Características Definitorias (signos y 
síntomas) (S): 

   
RESULTADO: 0401 
Estado circulatorio  
DOMINIO: ll Salud 
fisiológica  
CLASE: E 
cardiopulmonar  
Página: 372 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
RESULTADO: 0413 
Severidad de la perdida 
de sangre  
DOMINIO: ll salud 
fisiológica  
CLASE: E cardio 
pulmonar  
Página: 664 
 
 

 
040103 presión del 
pulso  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
191323 hemorragia  
 

Desviación grave 
del rango normal 
1 
Desviación 
sustancial del 
rango normal 2  
 
Desviación 
moderada del 
rango normal 3 
 
Desviación leve 
del rango 
normal4 
 
Sin desviación 
del rango normal 
5 
 
 
 
Grave 1 
Sustancial 2 
Moderado 3 
Leve 4  
Ninguno 5  

 
MANTENER A: 

 
2 

AUMENTAR A:  
 
5 

 
                           
MANTENER A: 

 
 

AUMENTAR A: 
 
 
 
 

 
 

MANTENER A: 
1 
 

AUMENTAR A: 
5 



 

INTERVENCIONES (NIC):  4020 Disminución de hemorragia  
CAMPO: ll Fisiológico  
CLASE: N control de la perfusión tisular  
DEFINICION: limitación de la perdida de volumen sanguíneo 
durante un episodio de hemorragia.  
Página:165  

INTERVENCIONES (NIC):3440 cuidados del sitio de incisión  
CAMPO: ll Fisiológico  
CLASE: L control de la piel heridas  
DEFINICION: limpieza seguimiento y fomento de la curación de 
una herida cerrada mediante suturas, clips o grapas  
Página:140-150  

 
ACTIVIDADES 

 

•   

•   

•   

•   

•   

•   

•   

•   

•   

•  
  

 
 
 

 
 

 
ACTIVIDADES 

•   

•   
•   

•   

•   
•   

•   

•   
•   

•  

  

 

 



DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA PARA PACIENTES CON: 

 
DOMINIO: 11seguridad / protección  
CLASE: ll lesión física  
PÁGINA: 426  

  RESULTADO (NOC) INDICADOR ESCALA DE 
MEDICION 

PUNTUACION 
DIANA 

 
Etiqueta Dx. (Problema) (P): 00246 
riesgo de retraso en la recuperación 

quirúrgica  
 
 

 
Definición: susceptible a un aumento 
del número de días del postoperatorio 
requeridos para iniciar y realizar 
actividades para el mantenimiento de 
la vida, salud y el bienestar que puede 
comprometer la salud  
 
 
 
 

Factores Relacionados (Etiología o 
causas) (E): 

• Respuesta emocional 
postoperatoria  

 
 
Características Definitorias (signos y 
síntomas) (S): 
 

• Nauseas persistentes  

• Edema en el sitio quirúrgico  

   
RESULTADO:1605 
control del dolor  
DOMINIO: lV 
conocimiento y 
conducta de salud  
CLASE: Q conducta de 
salud  
Página: 273 
 
 
 
 
 
 
 
RESULTADO: 1608 
control de los síntomas  
DOMINIO: lV 
conocimiento y 
conducta de salud  
CLASE: Q conducta de 
salud  
Página: 272-273 
 
 
 
 
 
 
 
 

160514 describe los 
factores que son 
responsables del dolor  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
160803 reconoce la 
intensidad del síntoma  

Nunca 
demostrado 1 
 
Raramente 
demostrado 2 
 
A veces 
demostrado 3 
 
Frecuentemente 
demostrado 4  
 
Siempre 
demostrado 5 
 
 
Nunca 
demostrado 1  
 
Raramente 
demostrado 2 
 
A veces 
demostrado 3 
 
Frecuentemente 
demostrado 4 
 
Siempre 5 

 
MANTENER A: 

1 
 

AUMENTAR A: 
 

5  
 

 
 
 
 

 
 
 
 

 
 

MANTENER A: 
1 
 

AUMENTAR A: 
5 



 

INTERVENCIONES (NIC):  2870 cuidados postanestesia   
CAMPO: ll fisiologico  
CLASE: J cuidados perioperatorios  
DEFINICION: control y seguimiento del paciente que a sido 
sometido recientemente a anestesia general o regional  
Página: 156 

INTERVENCIONES (NIC): 3000 cuidados de la circuncisión  
CAMPO: ll fisiologico  
CLASE: J cuidados perioperatorios  
DEFINICION: apoyo antes y después del procedimiento en los 
pacientes sometidos a una circuncisión  
Página: 124  

 
ACTIVIDADES 

 

•   

•   

•   

•   

•   

•   

•   

•   

•   

•  
  

 
 
 

 
 

 
ACTIVIDADES 

• Monitorizar signos vitales   

•   
•   

•   

•   
•   

•   

•   
•   

•  

  

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


