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CUIDADOS A PACIENTES CON PRLOBLEMAS UROLOCGICOS Y RENALLS

Anatomia

SISTEMA RENAL

Rifiones

drgano par que se ubica en la
region retroperitoneal, entre el

nivel de la doceava vertebra
toracica y la tercera vértebra
lumbar

El seno renal es la cavidad de
riidn que contiene las arterias
venas renales segmentarias

El parénquima renal es la parte del
rifidn que asegura sus funciones,
esta constituido por las nefronas

Funciones endocrinas

principalmente son 3 hormonas:
Renina, Vitamina D activa vy
Eritropoyetina

Insuficiencia renal aguda

sindrome clinico caracterizado por
una pérdida rapida de la funcién
renal con aparicion de una
progresiva azoemia y aumento de
los valores séricos de creatinina

>

tipos

e |RA prerrenal
e IRAintrarrenal
e |IRA postrrenal

Fases

e Fase de agresion o lesidn
e Fase oligurica

e Fase diurética

e Fase de recuperacion

Insuficiencia renal crénica

Destruccidn progresiva e
irreversible de las
nefronas de ambos
rifones. Los estadios se
definen segun el grado de
funcién renal, existen
hasta cinco estadios.

Causas

diabetes

de los riflones piloquisticos

mellitus, la
hipertension y la enfermedad

Dialisis Peritoneal

procedimiento terapéutico por
medio del cual se eliminan
sustancias toxicas presentes en la
sangre.

|

El dializado absorbe los deshechos
y liquidos de la sangre, usando el
peritoneo como un filtro. El liquido
de la didlisis se introduce en la
cavidad peritoneal a través de un
catéter previamente implantado
con una pequeia intervencion
quirdrgica, y se extrae una vez
pasado un tiempo, en el que se ha
producido el intercambio de
solutos en la membrana.

Hemodidlisis
|
técnica, en donde la sangre pasa
por un filtro a una maquina, que
sustituye las funciones del rifidn,
donde esta es depurada.

Accesos / técnicas

e Catéter central

e Fistula
e Injerto vascular

SISTEMA URINARIO

Anatomia

estd compuesto por dos rinones y
las vias urinarias: dos uréteres,
una vejiga y una uretra

Fisiologia
su funcién es la de mantener la
excrecion de agua
productos de desecho.

Infecciones urinarias

procesos que asientan en el
aparato urinario y que tienen
como comun denominador Ia
presencia de microorganismos en
la orina, generalmente bacterias
en una proporcién determinada

Causas

y varios

Cirugia Urolégica

técnicas quirdrgicas que
tratan las patologias vy
anomalias  del  sistema
|
Nefrectomia

Se extirpa el rifidn junto con

el tejido graso que lo rodea.
I

Prostatectomia

La prostata es extraida a
través de una incisién, se
realiza en casos de cancer o
tumores benignos

pieloplastia laparoscdpica

consiste en recortar el area
obstructiva y unir nuevamente
la pelvis del rifién con el uréter
mediante 3 o 4 incisiones

I

Bacteriana (E. Coli)

ureterolitotomia laparoscépica

Tratamiento

Antibidticos

consiste en localizar la piedra,

abrir el uréter, extraer la
piedra y volver a suturar el
uréter, mediante 3 o 4

incisiones pequefias.




CUIDADOS A PACIENTES CON ALTERACIONES MUSCULO Y DEL TEJIDO CONJUNTIVO

ANATOMOFISIOLOGIA DEL
APARATO MUSCULO ESQUELETICO

El sistema osteo-artro-muscular
estd integrado por los huesos, los
ligamentos, los cartilagos y los
musculos

|
Los huesos son piezas o&seas,
resistentes y duras, que se
relacionan entre si

|
Las articulaciones son un
conjunto de partes blandas que
unen dos 0 mds huesos

|
Los mdusculos cubren casi
totalmente el esqueleto sus
extremos se insertan en los

huesos
|

Funciones de los huesos

-Dan forma al cuerpo.

-Soportan y protegen los tejidos
blandos.

-Sirven de punto de insercion a

musculos, ligamentos y
tendones.
-Les dan estabilidad a las

articulaciones

-En ellos se producen los gldbulos
rojos, los glébulos blancos y las
plaquetas.

OSTEOPOROSIS Y OSTEOMIELITIS

Osteopoérosis

es una enfermedad caracterizada por
la pérdida de masa dsea, con lo que el
hueso se vuelve mas delgado y fragil

Osteomielitis

proceso infeccioso e inflamatorio del

hueso
|

Causas

formadoras de pus,

bacterias
micobacterias u hongos

‘ Factores de riesgo ‘

sistémicos: uso de nicotina, obesidad,

desnutricién, DM, artritis
reumatoide, UPP, drogas
intravenosas, hipoxia cronica,

alcoholismo, falla renal o hepatica.

Locales: traumatismo, arteriopatia
oclusiva, estasis venosa, arteritis,
fibrosis, cicatrizacion severa de una
cirugia  previa, colocacion de
implantes quirdrgicos.

LESIONES DEL MIEMBRO SUPERIOR
(ESCAPULAR)

Luxacion de hombros

lesion dolorosa que ocurre cuando el
hamero proximal se sale de lugar

Causas

Traumatismos como: caida o golpe
con otro objeto o persona en una
posicidon determinada

Dislocacién de hombro

lesién en la que el hueso del brazo
superior se sale de la cavidad con
forma de taza que forma parte del
omboéplato

Signos y sintomas

e Hombro visiblemente deformado
o fuera de lugar

e Hinchazén o hematomas

e Dolorintenso

e Incapacidad de
articulacion

mover la

LESIONES DEL MIEMBRO INFERIOR
(PELVICO)

Heridas

pérdida de la continuidad de la piel secundaria
a un traumatismo

Fractura

pérdida de continuidad en el hueso

Traumatismos cartilaginosos

Los meniscos son estructuras cartilaginosas
con funcién amortiguadora localizadas en el
interior de la rodilla, aunque este cartilago
presenta una elevada resistencia, con los afios
se va debilitando.

|

Traumatismos musculares

roturas de las fibras constitutivas de los
musculos, los musculos mas afectados son los
de la pantorrilla y el muslo.

Traumatismos articulares

traumatismos que provocan lesiones en las
articulaciones éseas o en los elementos que las
componen. Dentro de ellas destacan
luxaciones y esguinces



CUIDADO A PACIENTES CON PROBLEMAS EN LOS ORLCANOS DE LOS SENTIDOS

ANATOMOFISIOLOGIA DE LA VISTA

El globo ocular estd formado

por tres capas:
[

Esclerotica, coroides y retina

‘ Interior del ojo ‘

formado por el humor acuoso,
el humor vitreo y el cristalino

Vascularizacion

Arteria central

de
Penetra a través del

la retina:
Nervio
Optico y es una rama terminal.

Arterias ciliares posteriores:
Atraviesan la esclerdtica

alrededor de la [dmina cribosa
Arterias ciliares anteriores: Son

ramas terminales de las
arterias de los musculos rectos.

Queratitis —

invasion microbiana de la

INFECCIONES OFTALMICAS

CIRUGIAS OFTALMICAS ANATOMOFISIOLO ALTERACIONES OTORRINOLARINGOLOGICAS
| GIA DE LA NARIZ,
OIDO Y GARGANTA |

Ambioplia
Glaucoma | | OMA
| . Oido |
. reduccidn uni o bilateral de la
aumento de presion | enfermedad de
intraocular I se divide en oido externo, presentacion comun en la

I
queratoconjuntivitis sicca

Se define el ojo seco como una
alteracién en la pelicula lagrimal que
motivaria el dafio en la superficie
interpalpebral ocular suficiente para
producir molestias y disconfort ocular
[
enfermedades alérgicas oculares

abarcan desde reacciones leves o
moderadas como conjuntivitis alérgica
estacional o perenne hasta
secreciones mucosas de la
qgueratoconjuntivitis primaveral o los
problemas corneales con afectacion de
la vision en la queratoconjuntivitis
atodpica.

I
Infecciones oculares
|
son producidas por bacterias y con
menor frecuencia por virus
|

cérnea que conduce a la
formacién de un absceso
estromal asociado a signosy
sintomas inflamatorios.

Conjuntivitis

afeccidon conjuntival originada tanto
por microorganismos infecciosos como
por causas inflamatorias

Estrabismo oido medio y oido interno poblacién infantil

puede ser secundaria a una

pérdida de paralelismo de los Nariz
ejes visuales | complicacién durante una
| porcién del tracto infeccion respiratoria de
Blefaritis respiratorio  superior  al vias superiores

| paladar duro, incluye la nariz |

inflamacion/infeccion de los €Xternay cavidad nasal Rinitis alérgica

bordes palpebrales | |

| Faringe ) ]
inflamacién de la mucosa
Orzuelo | ) .
. .. . nasal que es inducida por
| continuacién hacia y
. . alérgenos
Infeccién aguda de las Posterior de la cavidad oral & |
glandulas sebiceas VY fosas nasales ) )
| ‘ Hipoacusia
dacriodenitis Se divide en: |
| | alrededor del 50% de los
Infeccion de la glandula e Nasofaringe nifios con sordera profunda
lagrimal principal e Orofaringe se pueden catalogar de
| i g. origen genético en el cual
Cataratas Congetitas * LarlngOfarlnge estan involucrados una
| ‘ gran cantidad de genes, que
Se denomina catarata Laringe son lacausa de la
heterogeneidad en Ia
cualquier opacidad en el | N
q P i . sordera hereditaria
cristalino 6rgano que nos permite

hablar, ya que contiene las
cuerdas vocales



