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Ingresa paciente alerta, consiente, con pupilas normoreactivas y sucoicas al reflejo de la luz, mucosas
deshidratadas, ruidos respiratorios sin compromiso alguno, con estos signos vitales

T/A: 180/100 Fr: 32xt SPO2: 70%
Fc: 120x! Temperatura: 39°C

Abdomen blando depresible doloroso a la palpacion profunda, peristalcis presente, refiere escalofrios,
malestar general, pérdida del apetito e irradiacion del dolor abdominal, manifiesta tener diarrea, nauseas
y vomito, dolor que inicia al lado del ombligo y que se traslada del lado derecho, alérgico a la “penicilina”

20 afnos de edad, peso: 107Kg, talla: 165cm, glucosa: 90mmgldl

v' Problemas Reales Problema Potenciales
T/A: 180/100
Fc: 120x!
Fr: 32Xt
SPO2: 70%
Temperatura: 39°C
Peso: 165cm IMC: 39.3
Talla: 107Kg (Obesidad Tipo II)
v Intervencidén Qx

Se le realizara “apendicetomia”, la cual esta indicada para extirpar la apéndice, por medio de procedimiento quirurgico,
la cual se realiza empleando anestesia, ya sea:



Anestesia raquidea -- A usted le ponen un medicamento dentro de la espalda para insensibilizarlo de la cintura para
abajo. También le administraran un medicamento para hacerlo dormir.

Anestesia general -- Usted estara dormido y no sentir4 ningun dolor durante la cirugia.
El cirujano hace una incision pequefa en el lado inferior derecho del area abdominal y extirpa el apéndice.

Otra forma de extraer el apéndice: Se puede extirpar empleando pequefias incisiones quirirgicas y una camara. Esto
se denomina apendicectomia laparoscopica.

Si el apéndice se ha roto o se ha formado una cavidad de infeccidn (absceso), se lavara el abdomen completamente
durante la cirugia. Se puede dejar un tubo pequefio en el area ventral para ayudar a drenar los liquidos o el pus.

v Indicaciones para Qx

Historia del dolor abdominal persistente, fiebre y signos clinicos de apendicitis,

Si el cuadro clinico no es claro, esperar 4-6 horas a tomar TAC para acelerar el Dx
v' Contraindicaciones y Complicaciones de laintervencién Qx
Contraindicaciones:

Perforacion apendicular o ruptura de un obseso


https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/007413.htm
https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/007410.htm
https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/001353.htm
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