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INTRODUCCION

La enfermeria medico quirdrgica desempefia una funcién importante no solo como parte del
personal del area quirtrgica sino también con los pacientes, pues es la encargada de
brindarles la seguridad que ellos necesita antes y durante la realizacion de alguna
intervencion, asimismo es la que se hara cargo de proporcionar los cuidados que el paciente
necesita durante y después de las intervenciones con la finalidad de detectar alteraciones y
prevenir los riesgos y complicaciones que causen dafio a su salud. En el presente ensayo
abordaremos temas relacionados con los cuidados a pacientes con alteraciones musculo
esquelético y del tejido conjuntivo, como también cuidados a pacientes con problemas en los
organos de los sentidos, los cuales son muy importantes para nuestra formacién como parte
del personal de salud ya que nos permitira brindarle la atencion adecuada y de manera
oportuna a nuestros pacientes y de este modo prevenir el desarrollo de enfermedades o

riesgos que alteren su esto de salud.



CUIDADOS A PACIENTES CON ALTERACIONES MUSCULO ESQUELETICO Y
DEL TEJIDO CONJUNTIVO

El sistema musculo esquelético esta conformado por los huesos que estdn compuestos por
células como osteoblastos, osteocitos y osteoclastos, por una matriz donde se halla la
sustancia intercelular, fibras de colageno y minerales, estos cumplen funciones importantes
en nuestro organismo, como lo es el soporte de tejidos, proteccion de los 6rganos vitales,
almacenamiento de las sales minerales etc. Por otro lado se encuentran las articulaciones
gue son las que unen a los huesos con otros y que en conjunto se encargan de los distintos
movimiento de nuestro organismo que pueden ser de flexion, extensién, rotacion, abduccion,
abduccién, circunduccion, supinacién y pronacion, todo ello a causa de la estimulacion que

genera el musculo al contraerse, la cual puede ser tdnica, isoténica o isométrica.

En caso de los pacientes que presenten alteraciones en este sistema es importante tomar en
cuenta sus datos demograficos, antecedentes de enfermedades o accidentes previos,
habitos alimenticios y deportivos, su ocupacion, antecedentes étnicos, culturales y si
presenta algin problema actual de salud, pues todos ellos son factores importantes para el
desarrollo de alteraciones o complicaciones en el sistema musculo esquelético, asimismo
debemos valorar su postura, si presenta dificultad en la marcha, la facilidad con la que
realiza actividades habituales y la condicién de sus musculos pues toso ello nos permitira
realizar el diagnostico pertinente de la patologia que pueda estar presentando, para ello en
importante la realizacion de estudios de laboratorio o el diagndstico por imagen. “Las
enfermedades y traumatismos que afectan el sistema musculo esquelético y generan
discapacidades, son considerados en la actualidad como un grave problema de salud publica

debido a su magnitud, impacto y trascendencia”. (IBARRA, 2013)

Por otra parte en las articulaciones se pueden desarrollar diversas enfermedades
degenerativas, inflamatorias, infecciosas o traumaticas las cuales pueden ser asintomaticas
o generar dolor y molestos sintomas en las personas y que en algunos casos las pueden
afectar gravemente ya sea limitando el movimiento adecuado del organismo o generando la

perdida completa de este.

En los pacientes con estas patologias es importante que como personal de salud llevemos a
cabo los cuidados pertinentes como fisioterapia para corregir o mejorar la atrofia muscular,

administracion de medicamentos para prevenir o aliviar la inflamacién o dolor, limitar el peso



corporal y favorecer el reposo, entre otros, todo esto con el objetivo de prevenir los riesgos y

complicaciones que pueden presentarse.

La fractura escapular es un tipo de lesién que causa la rotura de la escapula, la cual puede
originarse por una lesién o traumatismo y en algunos casos puede afectar otras partes del
cuerpo que se encuentren cercanas a la lesidn, entre ellos se encuentran la clavicula, el
humero, los pulmones y el pecho, puede haber presencia de dolor, sensibilidad, inflamacion,
moretones, dificultad para mover el hombro o el brazo. Es en estos casos para diagnosticarla
es necesario llevar a cabo una tomografia computarizada, imagenes por resonancia
magnética o una radiografia con el objetivo de encontrar huesos rotos, en estas situaciones
dependiendo del dafio y el tipo de fractura se determinara el tratamiento correspondiente el
cual puede ser mediante medicamentos, férula, fisioterapia o si el dafio es grave puede ser
necesario corregir la realizacion de una cirugia escapular, la cual llega a tener riesgos si no
se realiza de manera correcta y con los cuidados pertinentes, entre estos se encuentran
sangrado o infeccién, formacion de coagulo de sangre en el brazo. Como enfermeros
debemos realizar las intervenciones que el paciente necesita para su recuperacion como lo
es administracion de medicamentos, promover el descanso y limitar la realizacion de
actividades que requieran de esfuerzo, en caso de dolor o inflamacién aplicar hielo, entre

otras.

De la misma manera también pueden presentarse lesiones en los miembros superiores o en
el cinturén pélvico entre las que se pueden encontrar lesiones de rodillas que en algunos
casos limitan la marcha, asimismo se presentan lesiones en los tobillos como una torcedura
0 esguince en donde se ven afectados principalmente los tendones que dependiendo de los
sintomas como dolor, inflamacion la clasificaremos como leve, moderada o grave. Para
ayudar al paciente en esta situacion es pertinente que como parte del personal de salud
realicemos los cuidados que necesita como aplicacion de frio local durante 10 minutos a
través de compresién moderada sobre la lesion mediante vendaje con una frecuencia de 1 a
2 horas evitando apretar demasiado ya que esto interrumpiria la circulacién. Por otra parte
en los pies suelen presentarse lesiones como golpes, contusiones o heridas que se
manifiestan por hinchazén y presencia de hematoma en la zona, para estas situaciones
debemos controlar principalmente el dolor y la hinchazén mediante la aplicacion de frio local
y vendaje. En cuanto a la pelvis esta es afectada a causa de un trauma el cual se manifiesta

con la presencia de hemorragia subcutanea, hemorragia genital o uretral, dolor y defensa de



la musculatura abdominal en el momento de la palpacién o pardlisis en extremidades

inferiores y dolor en la parte posterior de la pelvis.

En estas situaciones esta indicado como tratamiento principal la cirugia, ya que hay mayor
posibilidad de que el paciente vuelva a caminar y en caso de que la lesion se haya generado
en el cuello del fémur se recomienda la extirpacion de la cabeza femoral para posteriormente
colocar una protesis. Por nuestra parte es necesario que realicemos las actividades
necesarias como valorar de manera constante la presencia de dolor en la zona afectada,
valorar el color de la piel para detectar cualquier cambio, vigilar puntos de apoyo para
prevenir el desarrollo de ulceras por presion, control del dolor mediante la administracién de

los medicamentos prescrito, etcétera, todo esto con la finalidad de prevenir complicaciones.

En cuanto a las articulaciones se desarrollan alteraciones que pueden ser degenerativas
como artrosis que afecta el cartilago y osteoporosis que genera debilidad de los huesos,
inflamatoria como artritis que dafia la membrana sinovial causando rigidez de las
articulaciones, infecciosas donde destaca la osteomielitis que es la infeccién en los huesos
causada por la entrada de gérmenes o tuberculosis dsea producida por el bacilo de koch,
del mismo modo también se originan alteraciones consideradas traumaticas entre las que se
encuentran las fracturas, luxaciones o esguinces. Referente a su tratamiento puede ser a
través de la administracion de medicamentos para mejorar el estado de salud o en algunos

casos es necesaria la intervencion quirargica para corregir los dafios.

Para mejorar la salud y estilo de vida de nuestros pacientes con estas patologias es
fundamental que como parte del personal de salud realicemos las intervenciones y que cada
uno de ellos necesita de acuerdo a sus necesidades como lo es el alivio del dolor a través de
la administracion del medicamento indicado, realizacion de fisioterapia como aplicacion de
calor o frio y realizacion de masajes, limitar el peso corporal y la realizacion de actividades
gue requieran de mucho esfuerzo y generen riesgo para la salud del paciente, de igual
manera debemos fomentar la adopcion de una alimentaciébn adecuada, la realizacion de
ejercicio si esta indicado por el medico ya que esto beneficiara en la rehabilitacién o en caso
graves indicar el reposo con el objetivo de prevenir algun dafio traumatico y que ponga en
riesgo la salud de nuestro paciente. “Los cuidados de enfermeria son la razén de ser de la
profesién y constituyen el motor del quehacer diario y por lo tanto su objeto de estudio”.
(RODRIGUEZ, 2009)



CUIDADOS A PACIENTES CON PROBLEMAS EN LOS ORGANOS DE LOS
SENTIDOS

Entre estos 6rganos encontramos el ojo que es muy importante para nuestra vision, se
encuentra formado por la cérnea, esclerética, coroides y en la parte anterior se haya el iris,
cristalino y la retina la cual contiene a los dos tipos de correceptores, los bastones que
cumplen una funcion muy importante al permitirnos la vison durante la noche o con niveles
bajos de iluminacion y los conos que se encargan de la visién durante el dia o fotopica. Asi
mismo se distinguen cuatro tipos neuronales que son las neuronas bipolares, neuronas
ganglionares, neuronas horizontales y neuronas amacrinas. De igual manera en la retina
también se encuentra la macula litea que influye de manera significativa en la vision del
color y por otro lado el disco o paila 6ptica que es considerado como el punto ciego ya que
carece de fotorreceptores para la formacion de las imagenes los rayos luminosos necesitan
ser refractados dependiendo los medios de densidad que atraviesen, para ello actian el foco
principal donde convergen los rayos refractados, el eje principal que pasa por los centros de
curvatura de la lente, de la misma manera en la manera en que percibimos las imagenes

influye la distancia focal principal que es la distancia entre la lente y el foco principal.

Para diagnosticar las alteraciones y problemas generales que se desarrollan en los ojos, es
necesario que realicemos la valoracion correspondiente, se puede realizar mediante un
equipo de rutina, este incluye un oftalmoscopio estandar, un examen minucioso que requiere
del uso de un equipo especial y de igual manera es precisa la valoracion por parte del
oftalmdlogo, para ello tomaremos en cuenta la informacion que nos proporciona el paciente
durante la anamnesis en cuanto a la localizaciéon de la alteracion, velocidad de inicio y
duracion de los sintomas y si ha tenido antecedentes de sintomas oculares previos, como
también si presenta dolor y su naturaleza, evaluaremos si hay presencia de secrecion o
enrojecimiento y si han ocurrido cambios en la agudeza visual. Entre los sintomas que el
paciente nos puede referir o detectar se encuentran luces destellantes, duchas de moscas
volantes, diplopia y pérdida de la vision periférica. Es importante llevar a cabo la exploracion
fisica pues esta nos ayudara a evaluar y detectar otras alteraciones presentes en la vista, en
caso de los pacientes que hacen uso de lentes se medird la agudeza visual con los lentes y
sin ellos valorando individualmente cada ojo, para llevar a cabo esta evaluacion haremos
uso del test de Snellen la cual consiste en identificar correctamente las letras en una grafica,
si el paciente no pudiera leer la escala superior de la gréfica la valoracion se llevara a cabo

mediante la muestra de distintos nUmeros de dedos para detectar si el paciente los cuenta



con exactitud y en caso de no ser asi se evaluara si puede percibir el movimiento de las
manos y de igual manera si no logra distinguir aremos brillar una luz en el ojo para
determinar si la percibe. “La medida de la agudeza visual es indispensable en el examen
optométrico ya que es una variable basada en la precisién Optica que permite determinar la
cantidad visual, los angulos visuales y la capacidad de resolucion de los sistemas Opticos”.
En cuanto a la pupila examinaremos su reaccion ante la luz moviendo rapidamente una
linterna mientras que el paciente mira a lo lejos un punto fijjo y para los musculos
extraoculares pediremos al paciente que mire en ocho direcciones moviendo nuestro dedo o
un objeto a nivel de sus ojos hacia la izquierda y derecha, hacia arriba a la derecha e
izquierda, abajo y a la derecha e izquierda pero sin realizar movimiento de la cabeza, de esta
manera determinaremos si presenta desviacion de la mirada, limitacién del movimiento,
movimientos desconjugados de la mirada o anomalias que restrinjan el movimiento. También
mediante una lampara de hendidura exploraremos las estructuras del ojo, es decir, los
papados, la conjuntiva, la crnea, la cAmara anterior, el iris, el cristalino y el vitreo anterior
con la finalidad de localizar cuerpos extrafios, células e inflamacién en la camara anterior o la
presencia de edema cerebral, entre otros, ya que la vista puede alterarse a causa de lesion
en cualquiera de las vias nerviosas para detectarlas inspeccionaremos el campo visual a
través de una prueba de confrontacion donde el paciente nos mira fijamente a los ojos o la
nariz mientras se mueve un pequefio objeto desde la periferia del paciente en los 4
cuadrantes y se le pide que indique cuando empiece a verlo, para la confirmacion de

traumatismos es necesario hacer pruebas de imagen como una TC y RM. (MENDEZ, 2016)

Entre las distintas enfermedades que se puedes presentar el sistema oftalmolégico se haya
la conjuntivitis que causa inflamacion de la conjuntiva debido a la presencia de bacterias o
por alergias, cuerpos extrafios o irritacion, para esta el tratamiento consta de gotas
oftdlmicas de oximetazolina al 0.025% 1 gota en cada ojo y clorfenamina via oral para casos
graves, de ser producida por una bacteria o virus debemos promover la higiene personal
para que el paciente se recupere pronto. Otra patologia importante es el glaucoma que
consiste en la presién intraocular aumentada generando dolor ocular, pérdida de la vision,
enrojecimiento, el globo ocular se puede sentir duro y en situaciébn grave se presenta

nauseas y vomito.

Dependiendo de la gravedad, el tipo de patologia y la parte del ojo que se encuentre
afectada es probable que el tratamiento requiera de intervencién quirargica como son los

casos de ametropia que es una alteracidén ocular que produce que la imagen no se enfoque



de manera correcta en la retina a modo que esta se ve borrosa. Otros tipos de efectos
retractivos son la miopia donde la luz se enfoca antes de llegar a la retina, hipermetropia que
ocasiona que la imagen se enfoque detras de la retina y astigmatismo en el cual se forma
mas de un punto focal dificultando la visién. En las situaciones donde al paciente se le
realice una cirugia es primordial que realicemos los cuidados pertinentes para su
recuperacion como valoracion de las condiciones del paciente, nivel de conciencia, funcién
respiratoria, hemodinamicos, coloracion de la piel, signos vitales cada 15 minutos
dependiendo el estado en el que se encuentre nuestro paciente, entre otros. Esto nos
permitird prevenir los riesgos y complicaciones que se pueden presentar después de la
cirugia entre las que destacan nauseas, vomitos, inquietud, sed, estrefiimiento, flatulencia y

dolor, que comunmente se relacionan con la administracion de anestesia.

Por consiguiente la nariz es un 6rganos que nos permite percibir olores a través del olfato,
esta formada por el meato externo, los orificios nasales, el tabique nasal, las fosas nasales y
los senos paranasales que son las cavidades llenas de aire, se distinguen cuatro tipos, el
seno etmoidal, maxilar, frontal y esfenoidal. Respecto a la garganta es un tubo similar a un
anillo muscular la cual tiene una relacion importante con el sistema respiratorio, ya que
ademas de transportar los alimentos y liquidos, sirve como conducto para el aire, la
conforman la laringe, la epiglotis, las amigdalas y las adenoides. Con respecto al oido es el
organo de la audicion, este se divide en tres partes, la primera de ellas es el oido externo
formado por el pabell6n auricular, el conducto auditivo externo y la membrana timpanica en
el cual las ondas sonoras externas golpean el timpano para posteriormente pasar al oido
medio donde se ubican los huesecillos, el martillo, yunque, estribo y la trompa de Eustaquio
qgue se encargan de amplificar el sonido y transmiten las ondas sonoras al oido interno que
contiene la coclea, el vestibulo y los conductos semicirculares en donde las ondas se
convierten en impulsos eléctricos que el nervio auditivo envia al cerebro para que este los

convierta en sonido.

Entre los problemas o alteraciones otorrinolaringoldgicas se encuentran las infecciones de
las vias respiratorias altas entre las que destacan la gripe y los resfriados causados por la
inflamacién de las membranas que cubren la nariz y garganta manifestandose por el
aumento en la produccion de moco, inflamacién del revestimiento de la nariz, estornudos,
tos, congestién nasal, picazén y cosquilleo en la garganta, dolor de cabeza, escalofrio,
fiebre, entre otros. Para estas enfermedades el tratamiento esta indicado para aliviar los

sintomas, pues no hacen que el resfriado o gripe desaparezcan el cual incluye la



administracién de medicamentos, como también el consumo de liquidos, evitar la exposicidon
al humo pasivo. En los pacientes que presenten alteraciones en oido, nariz y garganta como
enfermeros debemos realizar los cuidados que necesite para ayudarlo a su recuperacion
como lo es preparar la unidad de recuperacion del paciente, verificar que el expediente
clinico sea el correcto, mantener las vias aéreas permeables, conectar y mantener el
funcionamiento de los equipos de drenaje, succion, etc. Control y registro de signos vitales,
deteccidbn de manifestaciones clinicas, entre otros. En las situaciones donde se haya
realizado ORL al paciente llevaremos a cabo los cuidados prescritos entre los que se
encuentran ayudarlo a la deambulacién, atencion a la diuresis, prevencion y deteccién de

complicaciones, etcétera, esto con la finalidad de ayudarlo en su recuperacion.

Asimismo en las vias respiratorias bajas se desarrollan enfermedades que si ho se detectan
a tiempo pueden presentar complicaciones graves para la salud del paciente, como por
ejemplo la neumonia que afecta a los pulmones generando fiebre alta, escalofrios, tos con
flema, falta de respiracion, dolor en el pecho al respirar o toser, para tratarla se recomienda
el uso de antibiéticos, otra patologia importante es la bronquitis que causa inflamacion de las
vias aéreas principales provocando tos con flemas, en tercer lugar se encuentra la EPOC
gue es una enfermedad cronica inflamatoria que se origina en los pulmones obstruyendo el
flujo de aire, presentando tos, mucosidad y silbido al respirar. “La atencion de una
enfermedad respiratoria debe ser constante, oportuna y eficaz debido que en esta
enfermedad se presentan fallas o insuficiencias de oxigeno que conllevan a fatiga muscular
respiratoria e hipoxemia”. (MENDOZA, 2020)



CONCLUSION

Para concluir es importante tener el conocimiento necesario del funcionamiento, la
composicion y las alteraciones que se presentan en los distintos sistemas y 6rganos de
nuestro cuerpo, ya que esto nos permitira que como personal de salud detectemos de
manera oportuna los signos y sintomas que cada una de estas enfermedades manifiesta, lo
cual es importante para la realizacion de las pruebas necesarias para confirmar el
diagnostico y de esta manera podamos llevar a cabo los cuidados pertinentes, asi como
también para proporcionar el tratamiento adecuado y de este modo contribuir en la
recuperacion de la salud de nuestros pacientes previniendo la aparicién de posibles riesgos y
complicaciones que causen dafios graves.
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