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CUARTA
ETAPA:

EJECUCION

o |

Profundizar en
la valoracion de

Continuar con la recogida datos

y valoracion de datos.
e Ejecucion de la

intervencion
Realizar las actividades Puede requerir °
de enfermeria. q
ayuda

Ejecutar las actividades
de acuerdo con el plan
de cuidados

Anotar los cuidados de
enfermeria

Comunican el

Dar los informes verbales )
estado del paciente

de enfermeria

Modificar el plan de
cuidado segun sea
necesario

Mantener el plan de
cuidados actualizado.

Fuente de
nuevos datos

Intervencion de
enfermeria por si solo
Dar vuelta a un paciente
Paciente obeso

Ejecutar una intervencion
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QUINTA
ETAPA:

EVALUACION

=

e Evaluar

p—

e Valoracion

e Comparacioén planificada

e Comparacién sistematizada

paciente/cliente.

correcciones.

e Lyer

—

e Medir los cambios del

e En relacién a los objetivos
marcados.

e Como resultado de la intervenciéon
enfermera

e Con el fin de establecer

Aspecto general y
funcionamiento del
cuerpo

Sefales y sintomas
especificos

Conocimiento

Capacidad
Psicomotora

Observacion directa,
examen fisico
Examen de la
historia clinica

Observacion directa
Entrevista con el paciente
Examen de la historia

Entrevista con el paciente
Cuestionarios (test)

Observacion directa
durante la realizacion de la
actividad
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e Conclusion

—

Estado
emocional

Situacion
espiritual

Observacion directa, mediante lenguaje
corporal y expresion verbal de
emociones.

Informacién dada por el resto del
personal

Entrevista con el paciente

Informacién dada por el resto del
personal

El paciente ha alcanzado el
resultado esperado

El paciente esta en proceso de
lograr el resultado esperado

El paciente no ha alcanzado el
resultado esperado
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e Entrevista de
la historia de
salud

e Juicios clinicos

e Entorno

—

|

1

Recopila datos
Observa la conducta
Manifestaciones
generales

Plan de cuidado para
cada situacion
Diagnostico
Resultado
Intervencion

—

Habitacion de un paciente
Sala de exploracién
Clinicas o centro de
consultas

Domicilio

Equipamiento
Preparacion fisica del
paciente

Colocacion

Preparacioén psicolégica
Organizacion de la
exploracion
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EXPLORACION
FISICA

Problema de
salud

Inspeccién

— °

Palpacion ™

Percusion

Auscultacion

Apreciacién con la vista desnuda
Color, forma

Movimiento del cuerpo y de su
superficie externa

Cavidades o conductos (boca)

Temperatura

Consistencia

Forma

Tamano

Situacion

Movimiento de la regidon explorada

Golpe suaves con los dedos,
pueden ser el térax o el abdomen
Determina el tamano, consistencia y
bordes de érganos corporales

Uso de estetoscopio
Sonidos del corazén
Pulmones
Intestinos
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Uso y cuidado del o
estetoscopio o

Examen general

Olivas auriculares
Soplar ligeramente el diafragma
limpiarlo

Imagen corporal

Estado emocional

Cambios recientes en el peso
Estado del desarrollo

e Sexoyraza

e Edad

e Signos de sufrimiento
Aspecto y e Tipo corporal
conducta e Postura

— e Marcha

e Higiene y aseo personal

e Vestido

e Afectoy estado de animo

e Habla

e Signos de abuso del paciente
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e Cuando
e Basede | o Donde
datosdela | ¢« Como

valoracion e Y por quien

e Alingresar a un centro de atencién sanitaria

e Cuando se valora a un paciente durante las visitas

e En un hospital en una rutina programada

—J e Antes y después de un procedimiento quirurgico

e Antes, durante y después de una transfusién de producto
sanguineo

¢ Antes, durante y después de la administracién de medicacion o
terapias

¢ Cuando la situacion fisica del paciente cambian

¢ Antes y después de las intervenciones de enfermeria que influyen
en las constantes vitales

e Cuando un paciente informa de sintomas no especificos de

- molestias fisicas

SIGNOS Constantes
VITALES Vitales
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Calor producido-Perdida de calor _[. Metabolismo

Normal 97.8 °F (36.5°C) y
99°F (37.2°C)

e Medicion en la boca
e Medicion en el recto
—< o Medicién en la axila
¢ Medicion en la ingle

Temperatura
corporal

Febricula { e 37.2a378°C

Fiebre { e 382a39°C

Hipertermia[ e 41°Ca mas
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Pulso
Arterial Y
Frecuencia
Cardiaca

e radial

e Frecuencia

— e Ritmo

Arteria

Sitios para
tomar el
pulso

Rango

Presion del
pulso

e Tension o dureza
e Amplitud
e |gualdad

e Pulso facial
e Pulso parietal
e Pulso pre-auricular
e Pulso carotideo
- o Pulso humeral
e Pulso femoral
e Pulso popliteo
e Pulso pedio
e Pulso tibial
—  posterior

-[ e 60 a 100 latidos/min.

_[. 30 a 50 mm Hg
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Presion arterial
sistematica o arterial

Presién arterial
sanguinea

Factores

Parametros {

Presién de -
pulso o

Gasto cardiaco

MaX|.r’na o Ere§|9n {. 120y 129

presion sistolica

Minima |e Presidn M q
.y [ ]

presion diastolica 8oe“°s €

Resistencia vascular

periférica

Volumen sanguineo

Viscosidad
sanguinea
Elasticidad arterial

Edad

Estrés

Etnicidad

Sexo

Variacion diaria
Medicacién
Actividad y peso
Fumar
Hipertension
Auscultacion

90/60 mm Hg hasta 120 /80 mm Hg normal
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Frecuencia
respiratoria

Fase de
inspiracion ¢

Fase de o
espiraciéon

Alteraciones

[ ]
Fase activa ‘|:.

Fase pasiva .[

Contraccion del diafragma
Musculos intercostales

Elasticidad pulmonar

e Bradipnea
e Taquipnea
e Apnea

- e Disnea

Rango {e

[}
Profundidad de .

ventilacion o

Ritmo de ventilacién
Pulsioximetro portatil

Proceso de enfermeria 'y
constantes vitales

e Tirajes
e Ortopnea
e Alteraciones del patrén y ritmo respiratorio

12-20 respiracion/min.

Profundo
Normales
Poco profundo —
¢ Intolerancia a la actividad
e Limpieza ineficaz de las
vias aéreas
. e Ansiedad
{ * Van_ramop —] e Patron respiratorio ineficaz
respiratoria e Deterioro del intercambio
de gases
e Dolor agudo
| * Perfusion tisular
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