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GENERALIDADES DE ENFERMERIA
MEDICO-QUIRUGICO

T
Que es

v

riesgo alto de

La enfermerfa médico-quirirgica es la parte de la enfermerfa que aporta los
conocimientos para el cuidado de las personas con trastornos fisioldgicos o con

desarrollarlos, y que requiere tratamiento médico o quirdrgico

I
Su objetivo es

v

Conseguir lo a
encuentran en

y el medio ambiente, porlo tanto, si el equilibrio se rompe aparece la enfermedad.

ntes posible el equilibrio con el medio, por que las personas se
equilibrio con la homeostasis interna (nuestras funciones bioldgicas)

[

|

|

en la enfermedad es importante para aplicar curas correctas se

saber

v

debe tener conocimiento de

v

o Etiologfa o patogenia e Anatomfa
(causas) . Fisiologfa

e  Signosy sintomas . Fisiopatologfa
(clinicadela e  Farmacologfa,
enfermedad) dietética

o Diagndstico médico
(tratamiento médico y
quirdrgico)

o Fase de resolucion

L T

VALORACION FISICA DEL PACIENTE

!
se trata de

v

Un proceso planificado, sistematico, continuo y deliberado
de recogida e interpretaciéon de datos sobre el estado de
salud del paciente, a través de diversas fuentes.

T
en enfermerfa quiere decir que es

— Un "proceso". Constituye la primera fase del proceso enfermero.
—" Planificada”. Esta pensada, no es improvisada.

— “Sistematica”. Requiere un método para su realizacion.

—” Continua”. Comienza cuando la persona entra en contacto con
el sistema de cuidados enfermeros y continia durante todo el

tiempo que necesita de ellos.

— “Deliberada”. Precisa de una actitud reflexiva, consciente y con
un objetivo por parte de la persona que larea

los tipos de valoracién son

l

Valoracién Inicial

Valoracién Continua, Posterior o Focalizada

v

v



de las intervenciones.

Es la base del plan de cuidados y se realiza
en la primera consulta (primer contacto
con la persona) y permite recoger datos
generales sobre los problemas de salud
del paciente y ver qué factores influyen
sobre éstos, porlo que facilita la ejecucion

Se realiza de forma progresiva durante toda la
atencién, por lo que es la realizada
especfficamente sobre el estado de un
problema real o potencial. Tiene como objetivo,
recoger datos a medida que se producen los
cambios, observando el progreso o retroceso
de los problemas, se realiza revisiones vy
actuaciones del plan, para obtener nuevos
datos y detectar nuevos problemas de salud.

EXAMEN FISICO

I

es

v

La exploracién que se practica a toda persona a fin de reconocer las alteraciones o
signos producidos por la enfermedad, valiéndose de los sentidos y de pequefios
aparatos o instrumentos llevados consigo mismo, tales como: termdmetro clinico,

estetoscopio, y esfigmomandmetro entre los mas utilizados.

T
los métodos son

A 4

Inspeccién

es

v

v
Palpacion

es

v

La apreciaciéon con la vista
desnuda o cuando mas con
la ayuda de una lente de
aumento, del  aspecto,
color, forma y movimiento
del cuerpo y de su superficie
externa, como también de
algunas cavidades e}
conductos accesibles por su
amplia comunicacion,
ejemplo: bocay fauces.

La apreciacién manual de la
sensibilidad, temperatura,
consistencia, forma,
tamano, situacion y
movimientos de la region

'

Percusion

es

v

!

Auscultacion

es

v

La apreciaciéon por el oido,
de los fendmenos aclsticos,
generalmente ruidos que se
originan cuando se golpea la
superficie externa del

explorada, ello valiéndonos cuerpo. Puede ser
de la sensibilidad tactil, practicada golpeando la
térmica y vibratoria, asf superficie del
como de los sentidos de cuerpo  con manos

presion y estereognosico
de las manos.

desnudas, o valiéndose de
un martillo especial.

La apreciacion con el sentido
de la audicion, de los
fendmenos acusticos que se
originan en el organismo, ya
sea por la actividad del
corazén, o por la entrada y
salida de aire en el sistema
respiratorio, o por el transito
en el tubo digestivo, o
finalmente por cualquier otra
causa.

INFLAMACION

X

es

v

Un proceso tisular constituido por una serie de fendémenos
moleculares, celulares y vasculares de finalidad defensiva

frente a agresiones fisicas, quimicas o bioldgicas.

sus fases son

.

A A A4
Liberacién de Efecto de los Llegada de moléculas y Regulacion del
mediadores mediadores células inmunes al foco proceso
inflamatorio inflamatorio

Reparacion

INFECCION




es

y

El proceso en el que un microorganismo patégeno invade a otro
llamado hospedador y se multiplica pudiendo provocar dafio
(produciendo enfermedad) o no provocarlo.

v

Infeccién Nosocomial
I

son

v

Infecciones adquiridas durante la estancia en un hospital y
que no estaban presentes ni en el perfodo de incubacidn ni
en el momento del ingreso del paciente.

los efectos que causa son

!

Que agravan la discapacidad funcional y la tensién emocional del paciente y, en algunos
casos, pueden ocasionar trastornos discapacitantes que reducen la calidad de la vida, son
una de las principales causas de defuncidn. Las infecciones nosocomiales agravan el
desequilibrio existente entre la asignacion de recursos para atencion primaria y secundaria
al desviar escasos fondos hacia el tratamiento de afecciones potencialmente prevenibles.

AISLAMIENTO

X

son

v

Medidas de separacion de un individuo que padece una enfermedad infecciosa del
resto de las personas, sin incluir los profesionales sanitarios, con el objetivo de evitar
la transmision de enfermedades infecciosas de pacientes contagiados a pacientes

sanos.
\
tipos de aislamiento
| { { \ \ |
Aislamiento Aislamiento Aislamiento de Aislamiento Aislamiento Aislamiento Aislamiento
estricto respiratorio contacto protector o inverso entérico parenteral domiciliario
[ [ [ [ [ [ \
Se aplica cuando Se aplica cuando Se utiliza cuando Se aplica en Se aplica para Destinado a El aislamiento
se prevea la se prevé la existe la sospecha pacientes prevenir la prevenir la domiciliario consiste en
presencia de presencia de de una enfermedad severamente transmision de diseminacion de mantenerse  en el
aerosoles en el gotas de origen transmisible por neutropénicos, enfermedades enfermedades propio domicilio y no
aire con alto rango respiratorio con contacto  directo con el fin de por contacto transmisibles por la salir a espacios
de difusién y que bajo rango de con el paciente o protegerlos  de directo o indirecto sangre o liquidos publicos. EI objetivo
quedan en difusion (hasta 1 con elementos de adquirir con heces organicos u objetos fundamental de las
suspension. metro). su ambiente. infecciones. infectadas y, en contaminados  con medidas de aislamiento
algunos Casos, los  mismos. Por es mantener aislado el
por objetos ejemplo:  Hepatitis virus, evitar su
contaminados. viica B y C, Sida, propagacién y limitar
Sffilis, Paludismo. los contagios.




ULCERAS POR PRESION

X

es

:

Una lesion de origen isquémico, localizada en la piel y tejidos
subyacentes con pérdida de sustancia cutdnea producida
por presion prolongada o friccion entre dos planos duros.

[
Epidemiologfa

La incidencia y prevalencia de las UPP
varfa ampliamente dependiendo de su
ubicacion.

\

Fisiopatologfa

las UPP se producen como
consecuencia del aplastamiento tisular
entre una prominencia dsea y la

superficie externa durante un perfodo
prolongado.

cuidados para las UPP

v

Para evitar complicaciones por las Ulceras por
presion es importante mantener limpia y seca la
piel del paciente y lo mas importante es revisar
la piel frecuentemente, como minimo una vez al
dfa.




