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Escalas de valoracion *UDS

Son instrumentos de evaluacion construidos
con base en una serie de indicadores que
seflalan el grado de desarrollo de
conocimientos, habilidades, actitudes y valores
a partir de una progresion determinada.

ESCALA DE GLASGOW DE NIVEL DE CONCIENCIA

La escala de coma de Glasgow es una escala
disefiada para evaluar de manera practica el
nivel de Estado de Alerta en los seres
humanos.

Valoracion del estado de sedacion del paciente

RAMSAY

NIVEL CARACTERISTICAS

Espontanea 4 | Orientado 5 | Obedece 6rdenes 6
Orden verbal 3 | Confuso 4 | Localiza dolor 5
dEstlmqu 2 | Palabras inapropiadas | 3 | Retirada al dolor 4
oloroso
Ausente q |Palabras 2 | Flexion al dolor 3
incomprensibles
Ausente 1 | Extension al dolor | 2
Ausente 1
Puntuacién maxima: 15 Puntuacién minima: 3
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Despierto, cooperador, orientado y tranquilo
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Dormido con respuesta a 6rdenes

\\ @ Q
Somnoliento con breves respuestas a la luz y el sonido

La Escala de Ramsay, es una especie de escala
subjetiva utilizada para evaluar el grado de sedacion
en pacientes, con el fin de evitar la insuficiencia de la
sedacion o0 su exceso. Ha sido utilizada
principalmente para evaluar los pacientes en unidad
de cuidados intensivos.
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Dormido con respuesta sélo al dolor
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Profundamente dormindo sin respuesta a estimulos
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( . " | Valora la dificultad respiratoria de un recién nacido,
[ - i _" . . . ,
- f Tt Za3 e basadq en cinco criterios. Qada parametro .gs
7 I 2 _‘;O % cuantificable y la suma total se interpreta en funcion
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En lnspiracién SoIonslbla | SoIonsihlo Minimo So|oporesletoscop de d|f|Cu|tad
Siempre Visible Marcado Marcado Marcado ! Audible al oido
Puntaje Dr. Alex Velasco  |nterpretacién
0 puntos Sin dificultad respiratoria
1 a3 puntos Con dificultad respiratoria leve
4 a 6 puntos Con dificultad respiratoria moderada
7 a 10 puntos Con dificultad respiratoria severa

Escala de |n’ren5|dod del dolor
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Forma : l
de la OREJA ‘ 3 |
(Pabellon) el Vs
incurvaci a I Ll es una escala de respuesta psicometrica que puede
Jae e X b o 10 ser usada en cuestionarios. Es un instrumento de
MAMARIA ) ’ = A medicion de caracteristicas o actitudes subjetivas
N © Al Sl que no se pueden medir directamente
Formacion | jems e 5
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TEXTURA de | Muy fina

la gelatinosa
PIEL

PLIEGUES
PLANTARES

Es un criterio utilizado para estimar la edad gestacional de un neonato. El test considera
el desarrollo de cinco parametros fisioldégicos y diversas puntuaciones que, combinadas
entre si, dan la estimacion buscada.
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Test de
APGAR

Puntoacion

Pontoacion
1

Pontuacion
2

Color de
Piel
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Frecvencia
Cardiaca
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Respuestaa
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Tono
Moscuolar

e, Flécido

La prueba de Apgar es un
examen rapido que se realiza
al primer y quinto minuto
después del nacimiento del
bebé. El puntaje en el minuto
1 determina qué tan bien
toleré el bebé el proceso de
nacimiento.

Respiracion

Escala de funcionalidad de Crichton, empleada en poblacion adulta. Esta permite estimar la
limitacion fisica, el estado mental alterado, el tratamiento farmacolégico que implica riesgo, los
problemas de idioma o socioculturales, asi como pacientes sin factores de riesgo evidentes

ESCALA DE BRADEN
www.paraulcerasporpresion.com
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Fuentes bibliograficas

PDF fundamentos de enfermeria, Susana rosales y Eva reyes.

Internet explorer.

|
UNIVERSIDAD DEL SURESTE 5



