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INTRODUCCION

El siguiente trabajo es elaborado con la Unica finalidad de dar a conocer temas
importantes en la carrera de enfermeria y medicina ya que las dos van en una sola
rama de la salud, es por ello que se utilizan palabras claves y utilizando un método
cientifico para lograr un mejor entendimiento de los temas que son “CUIDADOS A
PACIENTES CON PROBLEMAS UROLOGICOS Y RENALES”™ CUIDADOS A
PACIENTES CON ALTERACIONES MUSCULO ESQUELETICO Y DEL TEJIDO
CONJUNTIVO” esperando que sea de mucho interés para el lector y de suficiente
informacion .lo cual debemos de tener en cuenta que una enfermedad renal cronica
es considerada actualmente un problema de salud publica en el ambito mundial por
su prevalencia e incidencia creciente en la poblacion, su importancia relativa en la
carga de enfermedad del pais, su comportamiento crénico o permanente, su
potencial letal, y su impacto en el paciente, su familia y los sistemas sanitarios. Por
lo tanto, requiere una atencion integral fundamentada en buenas practicas clinicas

basadas en la evidencia en el area hospitalaria y en el paciente.



CUIDADOS A PACIENTES CON PROBLEMAS UROLOGICOS Y
RENALES

ANATOMIA Y FISIOLOGIA DEL SISTEMA RENAL

> Los rifilones:

Los riflones estan situados en el abdomen a ambos lados de la region dorso lumbar
de la columna vertebral, aproximadamente entre la 122 vértebra dorsal y la 32
vértebra lumbar, situdndose el derecho en un plano inferior al izquierdo, debido a la
presencia del higado. El rifidn derecho se relaciona con la vena cava inferior, la
segunda porcién del duodeno, el higado y el angulo hepatico del colon, con los dos
altimos a través del peritoneo. El rifidn izquierdo se relaciona con la arteria aorta

abdominal, el estbmago, el pancreas, el angulo esplénico del colon y el bazo.

> Las nefronas:

Al observar microscopicamente el parénguima renal, se constata que cada rifion
esta constituido por mas de 1 millon de elementos tubulares plegados y
ordenados, sustentados por tejido conjuntivo muy vascular izado, que
denominamos nefronas. Distinguen las nefronas corticales (80% aprox.) con el
corpusculo situado en la zona mas externa de la corteza y el segmento tubular
denominado asa de Henle que penetra a penas en la zona superficial de la
piramide medular y las nefronas yuxtamedulares (20%) que tienen el corpusculo
situado en la zona de la corteza proxima a la médula y el asa de Henle larga que

penetra profundamente en la piramide medular

> Funciones endocrinas renales:



Se encuentran representadas principalmente en 3 hormonas: Renina, Vitamina D
activa y Eritropoyetina. El sistema renina angiotensina aldosterona se inicia en el
rinon con la sintesis de renina por las células yuxtaglomerulares 6 granulosas,
ubicadas en la arteriola aferente de los glomérulos, las cuales estan en estrecho
contacto con la macula densa, células epiteliales especializadas de la porcion final
de la rama ascendente gruesa del asa de Henle, que censan el contenido de cloruro

de sodio en su luz tubular.

» Insuficiencia renal aguda:

Es un sindrome clinico de inicio rapido, apareciendo aproximadamente en horas o
dias y caracterizado por una pérdida rapida de la funcion renal con aparicién de una
progresiva azoemia (acumulacion de productos residuales nitrogenados) y aumento
de los valores séricos de creatinina. Las causas de la IRA son multiples y complejas.
Puede aparecer tras episodios de hipovolemia, hipotensién grave y prolongada o

tras la exposicion a un agente nefrotoxico.

» Dialisis peritoneal:

La dialisis es definida como un procedimiento terapéutico por medio del cual se
eliminan sustancias toxicas presentes en la sangre. Como ya se ha referido, el
tratamiento de dialisis consiste en dos tipos de procedimientos: La hemodialisis y la
dialisis peritoneal. La didlisis peritoneal, es una técnica que usa el recubrimiento del
abdomen (llamado peritoneo) y una solucion conocida como dializado. El dializado

absorbe los deshechos y liquidos de la sangre, usando el peritoneo como un filtro.

e Liguido de dialisis: Una solucién equilibrada de electrdlitos que se introduce

a un lado de la membrana semi-permeable del dializador (el lado



opuesto al que ocupara la sangre del paciente) para que, durante la hemodialisis,

intercambie solutos con la sangre.

e Agua de dialisis: Agua purificada que se utiliza para mezclar con el liquido
de dialisis o para desinfectar, enjuagar, o reprocesar el dializador

> Hemodialisis:

El tratamiento de hemodidlisis (HD) consiste en dializar la sangre a través de una
maquina que hace circular la sangre desde una arteria del paciente hacia el filtro de
didlisis o dializador en el que las sustancias toxicas de la sangre se difunden en el
liquido de dialisis; la sangre libre de toxinas vuelve luego al organismo a través de

una vena canulada.

» Catéter central: Los catéteres venosos centrales solo deben usarse para
proveer acceso de corto plazo para HD en una situacion de emergencia,
mientras se espera que una fistula sane o en preparacion para un injerto.
Este dispositivo conlleva un mayor riesgo de infeccion.

» Fistula: Una conexién entre arteria y vena creada

a2 e

mediante intervencion quirdrgica (generalmente en
el brazo). Al momento de realizar HD, se accede a
ella a través de una aguja. Presenta el mas bajo

riesgo de infeccion.

» Injerto vascular: Un tubo artificial entre una arteria

y una vena, que se instala via intervencion SN
quirurgica (generalmente en el brazo). Al momento
de realizar HD, se accede a él a través de una aguja. Conlleva un riesgo

intermedio de infeccion.

HEMODIALISIS



ANATOMIA Y FISIOLOGIA EL SISTEMA URINARIO

El aparato urinario normal esta compuesto por dos RINONES vy las VIAS
URINARIAS: dos uréteres, una vejiga y una uretra; su funcion es la de mantener la

excrecion de agua y varios productos de desecho.

» Rifiones;
Son dos 6rganos macizos, uno derecho y otro izquierdo, situados en la regién
lumbar, uno a cada lado de la columna vertebral y algo por delante de ésta. Su
tamafio es de 11 x 3 x 5 cm, aproximadamente y su peso oscila entre 110 y 180

gramos.

» Uréteres:
Son dos largos tubos, uno izquierdo y otro derecho, que comunican por su extremo
superior con la pelvis renal y por su extremo inferior con la vejiga urinaria. Tienen

una longitud aproximada de 30 cm.

» Vejiga:

Es una especie de saco membranoso que actlua como reservorio de orina entre

cada dos micciones. Situada detras de la sinfisis del pubis tiene forma de pera.

> Uretra:

Representa la parte final de las vias urinarias. En la mujer la uretra es muy corta (4
cm aproximadamente). En el varén mide unos 20 cm aproximadamente. En el varén
hay que diferenciar tres segmentos, a saber: uretra prostatica, uretra membranosa
y uretra cavernosa. la uretra prostatica mide unos 3 cm de longitud.Atraviesa el
espesor de la prostata y en ella desemboca la préstata y los dos conductos

diferentes. la uretra membranosa es muy corta (2,5 cm), y presenta un



engrosamiento de fibras musculares esqueléticas que corresponde al esfinter

externo

© Classe Qsl - V. Barceld

> Infecciones de vias urinarias

Con el término infeccidn urinaria (1U) se define a una serie de procesos que asientan
en el aparato urinario y que tienen como comdn denominador la presencia de
microorganismos en la orina, generalmente bacterias en una proporcion

determinada

» Cirugia urolégica
La cirugia uroldgica incluye todas las técnicas quirdrgicas que tratan las patologias

y anomalias del sistema genitourinario del hombre, y el sistema urinario de la mujer.

» La nefrectomia
Es una cirugia uroldgica, minimamente invasiva, para el tratamiento del cancer de
riidn avanzado. Su objetivo es extirpar el riidn completo junto con el tejido graso

que lo rodea.

» La prostatectomia:



Es una cirugia urologica que se realiza en casos de cancer o tumores benignos que
provoquen un agrandamiento de la prostata y una obstruccion del flujo urinario. Se
realiza a través de 5 pequefas incisiones en el abdomen, contrasta con la técnica
abierta en la que es necesaria una incision en la linea media de la parte baja del

abdomen

» La ureterolitotomia laparoscopica:

Es un procedimiento de cirugia urolégica eficaz para la extraccion de litiasis uretral
en la que han fallado otras técnicas como la litotricia extracorpérea por ondas de

choque o la ureteroscopia.



CUIDADOS A PACIENTES CON ALTERACIONES MUSCULO Y
DEL TEJIDO CONJUNTIVO

» Anatomia y fisiologia del aparato musculo esquelético

El sistema Osteo-artro-muscular esta integrado por los huesos, los ligamentos, los
cartilagos y los musculos. Determina la talla y
modela el cuerpo de la persona. Los huesos
son piezas Oseas, resistentes y duras, que se
relacionan entre si. El conjunto de huesos se

llama esqueleto

e Las articulaciones son un conjunto de
partes blandas que unen dos o mas
huesos.

e Los musculos cubren casi totalmente el
esqueleto (salvo la parte del craneo);

sus extremos se insertan en los

huesos. Estan atravesados por venas

y arterias, que llevan glucosa y oxigeno a sus células.

> Huesos de la cabeza:

El esqueleto de la cabeza comprende dos partes: el craneo y la cara. El craneo

consta de una cobertura, la boveda craneana, y de un fondo, la base del craneo. Es

una caja 6sea que contiene el encéfalo (cerebro, cerebelo.). Est4 constituido por 8



huesos constantes y por unas piezas 0seas inconstantes llamadas huesos

wormianos.
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Esqueleto del tronco:

En la parte media del tronco, se encuentra la columna vertebral, formada por 33

vértebras, que se disponen una sobre otra.

Huesos de la caja toracica

Sobre cada vértebra dorsal se articula una costilla, por lo cual hay 12 pares de
costillas, que se unen por delante al esternén. Las vértebras dorsales, las costillas
y el esterndn constituyen una gran cavidad, el térax, que protege el corazon, los
pulmones, el es6fago y la traquea. Esta cavidad se extiende desde el cuello hasta
el vientre. El esternén se ubica en la region anterior del térax, entre las primeras 7
costillas, llamadas costillas verdaderas. Es un hueso plano e impar, de 15 a 20 cm

de longitud y 5 a 6 cm de ancho.
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Huesos de la cintura escapular y miembros superiores:

La cintura escapular u hombro esta constituida por dos huesos: la clavicula y el
omoplato o escapula. La clavicula es un hueso largo, con forma de s italica. Se
encuentra entre el omodplato y el esternén, con los cuales se articula. Ubicadas a

ambos lados de la columna vertebral, forman la parte superior de los hombros

Cintura pélvica y miembros inferiores:

La cintura pélvica o cadera es una cavidad en forma de cuenca que esta conformada

por los huesos coxales, ubicados simétricamente con respecto a la columna

vertebral
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con el fomur)

ISQUION —\.— Agujero obturador

Sinfisis
plbica



» Osteoporosis y osteomielitis:

La osteoporosis (hueso poroso) es una enfermedad caracterizada por la pérdida de
masa 0sea, con lo que el hueso se vuelve mas delgado y fragil, resiste peor los

golpes y se rompe con facilidad.

» Luxacién de hombro:

El hombro es una articulacion compleja del cuerpo humano que esta formada por

tres huesos: escapula, clavicula y humero.

> Dislocacién de hombro:

Un hombro dislocado es una lesion en la que el hueso del brazo superior se sale de
la cavidad con forma de taza que forma parte del oméplato.

» Lesiones del miembro inferior (pélvico):

Es la pérdida de la continuidad de la piel secundaria a un traumatismo. Como
consecuencia, existe un riesgo de infeccién y la posibilidad de lesiones en érganos

o tejidos adyacentes como musculos, nervios 0 vasos sanguineos.

> Traumatismo 6seo:

Las fracturas son lesiones traumaticas que se definen como la pérdida de
continuidad en el hueso. La sintomatologia mas frecuente que acompafia a este tipo
de lesiones es el dolor (que se hace muy intenso cuando se pretende mover la
extremidad afectada), deformidad, desdibujo, acortamiento (dependera mucho del
tipo de rotura, de la cantidad y desplazamiento de los fragmentos), inflamacion,

aparicion de hematoma y marcada impotencia funcional.



» Traumatismos cartilaginosos:

Los meniscos son estructuras cartilaginosas con funcion amortiguadora (del choque
entre fémur y tibia) localizadas en el interior de la rodilla, tanto en la cara interna

(menisco interno) como en la externa (menisco externo).

> Traumatismos musculares:

Los desgarros musculares no son mas que roturas de las fibras constitutivas de los
musculos que se producen basicamente durante las practicas deportivas por dos
razones: preparacion fisica inadecuada (falta de elongacion y precalentamiento

antes de empezar la actividad deportiva) y sobreexigencia.

> Traumatismos articulares:

Como su nombre indica, dentro de este apartado se incluyen aquellos traumatismos
gue provocan lesiones en las articulaciones 6seas 0 en los elementos que las
componen. Dentro de ellas destacan luxaciones y esguinces. Puesto que un
esguince es una lesion de ligamentos, se puede producir en casi todas las

articulaciones



CONCLUSION

El estudio como el aprendizaje son métodos fundamentales para un gran desarrollo
del alumno, como se ha visto el aprendizaje engloba dos grandes formas de
aprendizaje una es el teérico como en este ensayo se estudid, asi también en el
lado del conocimiento, que es un punto que el estudiante debe tener para llevarlo a
cabo en la vida profesional. Se da por culminado el siguiente ensayo donde se tomo
en cuenta puntos importantes sobre los huesos, traumatismo, el sistema urinario y
entre otros que como personal de enfermeria y estudiantes debemos de saber, el
ensayo se elabor6 con la finalidad de que el estudiante tenga conocimientos
necesarios de las patologias, de cdmo esta compuesto y estructurado el musculo
esquelético y entre otros conocimientos se elaboré con palabras claves y explicitas

para un mejor desempefio académico.

Bibliografia

Libro de Enfermeria médico quirurgico de la Uds.






	UNIVERIDAS DEL SURESTE 1.pdf (p.1)
	ENSAYO quirurgico .pdf (p.2-15)

