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PASION POR EDUCAR
Es un sistema de planificacidn en la ejecucién de los

cuidados de enfermeria, compuesto en cinco pasos.
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Valoracion Diagnostico Planificacion
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J
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recogida y organizacién de de Enfermeria. corregir los problemas, programados. objetivos establecidos.
los datos que conciernen a asi como para
las personas, familia y promocionar la Salud.
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Entrevista Clinica.

Es una técnica de recogida de informacién que
utilizamos constantemente en nuestra profesidn.

Etapas de las entrevistas clinicas.

Exploracion fisica.

En el examen fisico intervienen 4 métodos de
la exploracion clinica los cuales son.

|| Palpacion. || Percusion. || Auscultacion.

' | | Inspeccion.
FASE INICIAL | | FASE INTERMEDIA | | FASE FINAL I '
1 ] [ ] Esla Esla Consistes en
Es aquella que se Es larelacién de la Se determina a L s la
i ) ) preciacion apreciacién
produc.e cuando el entrevista cierre a la fase final con la vista manual de la apreciacién
entrevistador propiamente dicha, de la entrevista. desnuda o sensibilidad, por el oido.
interacciona “caraa donde se abordan las 4
. ) ) cuando mas temperatura De los
cara-con el d|fer’e.ntes areas con la ayuda consistencia, fenémenos
en'.cre.vlstado, con el teméticas a las c.u‘al.es de lentes de forma, acusticos,
f)bjetlvo de recoger nos queremos dirigir. aumento, del tamafio generalmen
informacién sobre el aspecto, situacion y te ruidos
esta.do y problema del color, forma y movimiento. que se
paciente. movimiento originan
del cuerpo. cuando de
golpea la
superficie

Recogidas de muestras
bioldgicas.

Las muestras bioldgicas son fracciones que se

obtienen de un organismo para su posterior estudio.

Recogida de

muestras

La orina pueden
informarnos del aparato
urinario y otros érganos.

Recogida de

muestras haces.

Muestras de sangre

externa del
cuerpo.

PASION POR EDUCAR
Signos vitales.

Son valores que permiten estimar la efectividad de la
circulacién de la respiracion y de las funciones
neuroldgicas basales y su réplica a diferentes
estimulos fisiolégicos y patoldgicos.
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Consiste en
la
apreciacion
con el
sentido de
la audicion,
de los
fenémenos
acusticos
que se
originan en
el
organismo

Material y equipo

Se investiga, alteraciones de
la digestion, presencia de
sangre parasitos y
microorganismo.

Se obtiene de la
sangre arterial, venosa
o capilar.

Paraban, Sabana.

Estetoscopio clinico, Esfigmomandmetro,
Termdmetro clinico, Depresor, Torundas,

Pulso arterial Temperatura Frecuencia Presion
y frecuencia corporal. respiratoria. arterial.
cardiaca.
] | | |
Esla onda Se define como Es el nimero Resulta
pulsatil de la el grado de de veces que dela
sangre, calor por el una persona fuerza
originada en la equilibrio respira por ejercida
contraccidon del entre el calor minuto. (FR) por la
ventriculo generado frecuencia column
izquierdo del (termogesis) y respiratoria. ade
corazény que el calor sangre
resulta en la perdido impulsa
expansiony (termdlisis) por da por
contraccién el organismo. el
regular del corazén
calibre de las hacia
arterias. los
vasos
sanguin
eos.




