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INTRODUCCION

La valoracion fisica constituye una herramienta fundamental para la obtencion de
una serie de datos relacionados con el estado de salud del paciente al proceso de
salud enfermedad.

Es por ello que en este presente ensayo se dara a conocer los métodos para una
buena exploracion fisica, con el fin de llegar al diagnéstico correcto del paciente y
brindar las intervenciones adecuadas para su mejoramiento.

La exploracidn fisica se practica a toda persona a fin de reconocer las alteraciones
0 signos producidos por la enfermedad, valiéndose de los sentidos y de pequefios
aparatos o instrumentos llevados consigo mismo, tales como: termémetro clinico,
estetoscopio, y esfigmomanometro entre los mas utilizados.

En la exploracion fisica intervienen cuatro métodos los cuales son:

Inspeccion: Es la apreciacion con la vista desnuda o con la ayuda de una lente de
aumento, este mide el aspecto, color, forma y movimiento del cuerpo

Palpacion: implica usar el sentido del tacto para recopilar la informacion. Mediante
el tacto la enfermera realiza juicios sobre los hallazgos esperados e inesperados en
la piel o los tejidos, los masculos y los huesos subyacentes.

Percusion: Consiste en la apreciacion por el oido, de los fendmenos acusticos,
generalmente ruidos que se originan cuando se golpea la superficie externa del
cuerpo.

Auscultacion: implica escuchar los sonidos que el cuerpo hace para detectar
variaciones de lo normal. Algunos sonidos como el habla y toser se pueden valorar
sin equipamiento adicional, pero es necesario un estetoscopio para valorar los
ruidos.

Cabe resaltar que antes de iniciar con la exploracion fisica debemos tener todo
nuestro material tales como: reloj, estetoscopio, termémetro etc; asi mismo tener en
cuenta el estado en el que el paciente se encuentra para no alterar los parametros
de los signos vitales y cuidar su privacidad usando bata y estar en un lugar aislado
para fomentar mejor la relacién enfermera-paciente.

Conclusion:

Este examen fisico obtiene una base de datos para confirmar los datos subjetivos
recabados de la entrevista clina para poder aplicar correctamente nuestro proceso
de enfermeria.



