
 

 

 

 
Nombre de alumnos: Azucena Ramírez Hernández  

 

 

Nombre del profesor: Javier Gómez galera  

 

Nombre del trabajo: mapa conceptual   

 

Materia: práctica clínica de enfermería  

 

Grado: “7" 

 

Grupo: “a” 

 

 

pichucalco, Chiapas a 19 de septiembre de 2021. 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

Monitorización del paciente de la U..C.I 

Cuidados diarios del paciente en la  U.C.I 

La monitorización incluye tanto 

técnicas no invasivas como 

invasivas que van desde la 

medición manual al pulso y 

presión arterial  

Equipo necesario Un pequeño 

radiotransmisor que funciona a 

batería de cinco latiguillos 

(permite dos canales de ECG) 

o tres latiguillos  

Se participará en el parte 

oral, conociendo la 

evolución de los 

pacientes asignados 

durante las últimas 24 

horas, resaltando el 

último turno. Hasta la medición del débito 

cardiaco (DC) y de las 

presiones intracardiacas 

mediante cateterización   

Coloque los electrodos en áreas planas, no 

musculares, para aumentar al máximo el 

contacto de los electrodos y minimizar los 

artefactos del músculo y evite 

articulaciones y protuberancias óseas 

La telemetría permite monitorizar el 

electrocardiograma continuo desde un control 

de enfermería de U.C.I. a un paciente en una 

unidad de hospitalización preferentemente 

Cardiología 

El objetivo es evaluar el ritmo 

cardiaco del paciente y garantizar la 

asistencia urgente de cualquier 

situación de compromiso vital 

Al ingreso se monitoriza la TA fijando 

intervalos cada 5-15 minutos hasta 

estabilización. En nuestros monitores 

aparece como  

Cuando se comienza tratamiento 

con drogas vasoactivas, la TA se 

controlará cada 5 minutos como 

mínimo hasta la estabilización. 

El catéter: transmite las presiones 

intravasculares y sus cambios de una 

forma precisa y fiable desde el interior 

del vaso al exterior 

La monitorización hemodinámica 

invasiva consiste en la vigilancia 

continua de las presiones 

intravasculares del paciente crítico 

los Cuidados diarios del Paciente Crítico, 

algunos aspectos específicos del Paciente 

Coronario y sobre nuestras funciones 

respecto a pacientes de hospitalización 

en situación de Amenaza Vital Inmediata. 

Se planificarán los cuidados 

correspondientes a cada paciente 

para las próximas 24 horas (control 

de glucemia, control de constantes 

neurológicas, cambios posturales o 

los cuidados que procedan 

Se realiza una valoración y 

puesta en común de la situación 

actual de cada paciente por 

parte del médico y la enfermera 

responsable, viendo cómo ha 

evolucionado su estado en las 

últimas 24 horas 

Si hay cambios en el ECG 

y no cede el dolor avisar 

con urgencia al médico 

responsable o al de 

guardia y seguir con las 

órdenes médicas 

Estado mental 

confusional reversible 

secundario a la 

hospitalización en UCI. Se 

manifiesta por ansiedad, 

confusión, 

desorientación, 

alucinaciones, ideas 

paranoides, depresión, 

terror 


