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INTRODUCCION.

Desde hace mucho tiempo la sociedad ha venido sufriendo de ciertas enfermedades
y problemas que le acjean su salud y bienestar, lo cual le provoca muchas
complicaciones en su estilo y forma de vida, sin embargo, con ayuda de la tecnologia
y las actualizaciones en el ambito de enfermeria se puede realizar un cambio y
modificacion en la salud para que esta sea mejor, ademas con la realizacion de ciertas
herramientas se puede contribuir con la mejora de salud, como son las escalas de
valoracion. En el trabajo diario de enfermeria es imprescindible la valoracion de
nuestros pacientes para poder administrar cuidados de calidad. Para ello se suelen
utilizar escalas de valoracién, que nos ayudan a ajustar la atencion en funcion de los

distintos tipos de pacientes y sus necesidades.

Aungue también las personas tienden a sufrir un accidente por eso es necesario
conocer los protocolos de PAS que es llamado proteger, alertar y socorrer. Existen
multitud de situaciones en las que la salud de una persona puede verse afectada pero
solo algunas de ellas requieren de los primeros auxilios. Los traumatismos, las asfixias
o las hemorragias son alguna de las catalogadas por los servicios médicos como

peligros y donde las personas pueden tener riesgo inmediato de muerte.

Escalas de valoracion.

Cuando hablamos de una valoracion de escala nos referimos a la valoracion que es el
primer paso del proceso de enfermeria en el cual el enfermero debe llevar a cabo una
evaluacion de enfermeria completa y holistica de las necesidades de cada paciente,

sin considerar la razon para el encuentro.
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Glasgow es la medicion del estado de conciencia del paciente mediante escalas
validad tiene como objetivo determinar el nivel de conciencia del paciente, la escala de
Glasgow se clasifica en donde leve tiene una puntuacion de 15 a 13, moderado 12 a
9 y grabe de 8. Hay otros tipos de escala como por ejemplo la de Ramsay es una
escala subjetiva utilizada para medir el nivel de sedacién en pacientes, con el objetivo
de evitar la sedacion o excesiva. Presenta 6 grados de sedacion la primera es si esta
despierto, ansioso y agitado, no descansa, segunda despierto, cooperador orientado
y tranquilo, la tercera es si esta dormido con respuesta a Ordenes, la cuatro si esta
somnoliento con breves respuestas a la luz y el sonido, dormido con respuesta solo al
dolor , la cinco es si estd dormido con respuesta solo al dolor y por ultimo
profundamente dormido sin respuesta a estimulos, también esta la escala de silverman
esto valora la gravedad de afectaciones respiratorias esta afectacion es muy frecuente
en prematuros se clasifica en cinco criterios las cuales son movimiento toraco,traje
intercostal, retraccion xifoidea, aleteo nasal y quejido espiratorio, la siguiente escala
es la Eva que permite medir la intensidad del dolor que describe el paciente con la
maxima reproducibilidad entre los observadores. Consiste en una linea horizontal de
10 centimetros, en cuyos extremos se encuentran las expresiones extremas de un

sintoma.

La intensidad se expresa en centimetros o milimetros. La valoracion sera:
1 Dolor leve si el paciente puntta el dolor como menor de 3.

2 Dolor moderado si la valoracion se sitla entre 4y 7.

3 Dolor severo si la valoracion es igual o superior a 8.

En neonatologia, la valoracién o test de Capurro o método de Capurro es un criterio
utilizado para estimar la edad gestacional de un neonato. El test considera el desarrollo
de cinco parametros fisioldgicos y diversas puntuaciones que combinadas dan la
estimacion buscada. La escala de Apagar es una prueba para evaluar a recién nacidos
poco después de su nacimiento. Por lo general, la prueba de Apgar también conocida

como test de Apgar se le administra al bebé en dos ocasiones: la primera vez, un
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minuto después del nacimiento, y de nuevo, cinco minutos después del nacimiento.
También esta la escala de Escala de Crichton para valorar el riesgo de caida. Esta
permite estimar la limitacion fisica, el estado mental alterado, el tratamiento
farmacolégico que implica riesgo, los problemas de idioma o socioculturales, asf como

pacientes sin factores de riesgo evidentes.
EL AYUDISTA EN PRIMEROS AUXILIOS ANTE LAS URGENCIAS MEDICA.

El protocolo estandar ha sido llamado es el llamado Proteger, Alertar y Socorrer. Esto
indica el orden en el que tenemos que seguir las instrucciones hasta que puedan acudir
los equipos de emergencia para comenzar las operaciones de rescate. Lo primero que
es proteger en primer lugar se debe mantener la calma y recordar la medida adecuada
para evitar males mayores, asegurar el bienestar inmediato, el segundo que es alertar
se debe identificar la zona en la que, el nUmero de heridos tipo de un accidente y
catastrofe y la tercera que es socorrer un consejo, a la hora de asistir al accidentado o
herido, es que mantenga la calma eso tranquilizara también al herido. No mover al
accidentado, eso podria provocar mas lesiones. En una primera exploracion
comprobar sus signos vitales, es decir, estado de consciencia y si existe respiracion,
pulso y posibles hemorragias. Ademas, comprobar sintomas en una exploracion
secundaria, buscando puntos dolorosos, heridas o contusiones, deformidades,

sensibilidad y movilidad

Como atender una emergencia.

Una situacién de emergencia es aquella que se produce de forma inesperada y que
requiere una actuacion inmediata. Son aquellas derivadas de actos terroristas,

incendios, inundaciones y derrames de productos quimicos.
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Existen multiples de situaciones en las que la salud de una persona puede verse
afectada pero solo alguno de ellas requiere de los primeros auxilios como los
traumatismos, las asfixias o las hemorragias son algunas de las catalogadas por los
servicios médicos como peligrosa y donde la persona puede tener riesgo inmediato de
muerte. Para una solicitud de atencién de emergencia y urgencia médica debera ser
realizada por el brigadista de cada piso, 0 en su ausencia, por el primer respondiente.
Dentro de una emergencia esta la valoracion primaria que es la actividad que ejecuta
el brigadista o el responsable del inmueble, quien tiene conocimiento en primeros

auxilios como se define a continuacion:

1: Despejar vias aéreas. Se hace un barrido en la cavidad bucal rapida con los dedos,
con el fin de percatarse gue no tenga ningun objeto que puede obstaculizar la via aérea
superior se debe tener en cuenta que la paciente en cualquier momento puede

ocasionar una lesiéon al morder.

2: respiracion. Evaluar la calidad de la respiracion el ritmo y la dinamica de la

oxigenacion.

3: circulacién: si hay reparacion hay circulacion. Evaluacién del ritmo bajo el siguiente

criterio. Ritmo intensidad y amplitud del latido cardiaco.

Principal emergencia uno de ellos es el ahogamiento se define como el proceso
conducente a la imposibilidad de respirar debido a sumersion en un liquido. Existe una
interface liquido aire en la entrada de la via de la victima impidiendo que la misma
aspire aire. Tipos de ahogamiento el primero es ahogamiento primario es el tipo mas
comun, no presentando en su mecanismo ninguno factor desencadenante del
accidente y el segundo el ahogamiento secundario. Se produce por patologias
asociadas que precipita el accidente, lo que imposibilita a la victima mantenerse en la
superficie en la cual representa el 13% de los casos de ahogamiento. Las causas
involucradas son empleo de drogas las mas frecuentes son las siguientes como el
alcohol, crisis convulsivas, traumatismo y enfermedades cardiopulmonares. El proceso
de ahogamiento es un continuo que comienza cuando la via aérea de la victima se

encuentra por debajo de la superficie del liquido, habitualmente el agua, cuyo momento
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la victima en forma voluntaria interrumpe sus movimientos respiratorios. La suspension

de la respiracion es habitualmente seguida por periodo involuntario de laringoespasmo

secundario a la presencia de liquido en la oroeringe o laringe. Durante este periodo la

victima es incapaz de aspirar gases. La cantidad de liquido inhalado varia considerable

de individuo a individuo, inmediatamente se produce cambios en los pulmones, liquido

corporales, gases en la sangre acido base y concentracion de liquido aspirado y de la

duracion de la sumersion.

Los signos y sintomas de ahogamiento son las siguientes: obstruccion de la via aérea,

respiracion inadecuado o ausente, ausencia de pulso, lesion espinal y lesion craneal.
Los cuidados de enfermeria en ahogamiento son:

» Imprescindible estabilizar la via aérea buscando la permeabilidad de la misma
en primer lugar, eliminado cualquier material extrafio, manteniendo la
ventilacion y la administracion de oxigenoterapia y liquidos.

» Especie atencién si presenta traumatismo craneal y lesiones a nivel cervical,

hipotermia y baro trauma.

A\

Tratar las complicaciones que pueden sugerir, derivar del pulmoén o del edema
cerebral secundario de constante hipoxico.

Control de signos vitales.

Preservar la temperatura corporal.

Aspirar segun se requiera.

YV V V V

Alerta a la posibilidad a paro cardiaco o respiratorio.

Aborto espontaneo.

Es la perdida espontanea de un feto de la semana 20 del embarazo la pérdida del
embarazo después de 20 semanas a eso se le llama muerte fetal. Un aborto
espontaneo es un embarazo que ocurre naturalmente, a diferencia de los abortos

médicos o abortos quirdrgico. Un aborto espontaneo también se puede denominar
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aborto natural. Otros términos para referirse a una perdida temprana en el embarazo

son:

» Aborto consumado: los tejidos de la concepcion salen del cuerpo.
» Aborto incompleto: solo algunos de los productos de la concepcion salen de
cuerpo.
» Aborto inevitable: no se pueden detener los sintomas y se presenta el aborto
espontaneo.
» Aborto infectado séptico: el revestimiento del vientre Gtero y cualquier producto
restante de la concepcion resulta infectados.
La mayoria de abortos espontadneos son causados por problema cromosémicos que
hacen el desarrollo del bebe. En pocas ocasiones, estos problemas tienen relacién con

los genes del padre o de la madre.
Causas posibles de aborto espontaneo son:

+ Drogadiccion y alcoholismo.

% Exposicidn a toxinas ambientales.

% Problemas hormonales.

% Infeccion.

% Problemas con la respuesta inmunitaria del cuerpo,

« Enfermedades graves en todo el cuerpo sistemas de la madre como la diabetes

no controlada.

Entrando a otro tema de suma importancia como la apendicitis es muy importante
saber que es y mas que nada la apendicitis es una inflamacién del apéndice, una bolsa
en forma de dedo que se proyecta desde el colon en el lado inferior derecho del
abdomen. El apéndice no parece tener un propadsito especifico la apendicitis provoca
dolor en el abdomen bajo derecho. El apéndice tiene una longitud de 10 centimetros
consta con una cavidad angosta en el centro que se halla recubierta por una mucosa,
gue es muy abundante en tejido linfoide la inflamacion del apéndice recibe el nombre

de apendicitis, que se resuelve en la mayoria de los casos por cirugia ya que en caso
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de infeccion puede ocasionar peritonitis que es un problema de salud de mayor
gravedad la funcién del apéndice en el organismo es casi nula, sosteniendo algunos
cientificos que contribuye a la limpieza organica y a la actividad inmunologica.

Su causa.

El apéndice produce contantemente mucosidad que se mezcla con las heces el
problema que se plantea es que es el Unico 6rgano del tracto intestinal que no tiene
salida, por lo que cualquier obstruccion en el drenaje de la mucosidad hace que esta

se acumule y por tanto se produzca una dilatacion en el apéndice.

En si las causas de la apendicitis son el aumento de los tejidos linfaticos por infeccion
viral o bacteriana y obstruccién por otras circunstancias mas complejas tumores o

lombrices intestinales.

Los cuidados de enfermeria mas que nada son los cuidados pos-operatorios: La
recuperacion del paciente posoperatorio es rapida si es tal caso la apendicetomia es
simple la salida del hospital es de 1 a 3 dias de haber sido sometido a la cirugia las
actividades que se realizan normalmente puede n ser reanudadas de 2 a 4 semanas

al salir del hospital.

Entre los cuidados que podemos brindar al paciente después de la cirugia

encontramos:

¢+ Manejo del dolor, para mejorar el confort fisico.

X/
o

Cuidado de la herida quirdrgica. para evitar la aparicion de infeccion.

X/
o

Administraciéon de medicamentos.
% Ensenfar sobre el uso de la faja abdominal.

++ Deteccion de signos y sintomas de infeccion.
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CONCLUSION.

La valoracion de enfermeria es la parte mas importante en la realizacion de los planes
de cuidado, ya que, en una buena valoracion inicial, se detectaran los problemas de
salud que se traduciran posteriormente en los diagnosticos enfermeros y ayudaran a

determinar la salud de un paciente.

En este ensayo también se hablo acerca del aborto, un aborto es un procedimiento
para interrumpir un embarazo. Se utilizan medicinas o cirugia para retirar el embrion o
el feto y la placenta del atero. También se a bordo de los proctélogos PAS que es
proteger, alertar y socorrer estos tres indica el orden que se debe llevar a cabo para

comenzar una operacion de rescate.
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