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paciente en estado crítico postoperados de cirugía cardíaca puede presentar alteraciones generadas por el uso de la circulación extracorpórea, los fenómenos de 

isquemia-reperfusión en el corazón, la hipotermia, trastornos en el sistema de coagulación y los efectos adversos de las transfusiones y el sangrado que generan daño e 

incluso pueden llevarlo a la muerte. Es prioritario que el profesional de enfermería proporcione cuidados especializados basados en la evidencia. 

Objetivo: Conocer las diferentes intervenciones de enfermería que se brindan al paciente en estado crítico postoperado de cirugía de corazón. 

 

 

 

• Conservar la vida del paciente 

* Colaborar en conseguir los objetivos terapéuticos 

. Mantener una ventilación y oxigenación adecuadas 

* Mantener un gasto cardiaco adecuado 

* Mantener temperatura corpo 

OBJETIVOS ASISTENCIALES 

POSTOPERATORIO INMEDIATO 

(0-24H) 

 

  

PAPEL DE ENFERMERÍA 

 

El personal de enfermería debe tener los conocimientos necesarios para el manejo del propio 

dispositivo y de los valores hemodinamicos 

. Mantener al paciente informado, recordar postura decubito supino, ayudar en cambios de posición e informar 

del sonido continuo de la consola. 

• Vigilancia de la sutura del catéter-balón a la piel 

. Cura estéril del punto de inserción 

NO es recomendable utilizar la luz interna del catéter-balón para extracción de muestras sanguineas. 

• Vigilancia de la extremidad: pulso pedio y tibial posterior, coloración temperatura, sensibilidad movilidad. 

.• Comprobar la presencia de pulsos en MSI 

Rxtx 

• Sincronización latido/consola c/2h o si cambios significativos en la stuación hemodinámica. 

Comprobar periodicamene la correcta colocación de electrodos. 

. Colaborar en conseguir los objetivos terapéuticos Evitar el dolor 

• Evitar la infección 

* Restablecer un patrón respiratorio normal 

Restablecer una tolerancia a dieta 

 

OBJETIVOS ASISTENCIALES EN 

PERIODO POSTERIOR (24-72H) 
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Cuidados similares al 

paciente crítico 

 

• Mayor atención a la piel del enfermo 

* Movilización entre al menos 4 personas 

* Minimizar los procedimientos que pueden causar 

sangrado 

• Bypass para mejorar la perfusión del MMII 



 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CONCLUSIÓN 

Se evidenció que existen intervenciones de enfermería que se brindan a 

pacientes en estado crítico postoperado de cirugía de corazón por lo que 

se creó un modelo re-lacionado  a  la  atención  del  paciente  en  estado  

crítico  postoperado de cirugía de corazón, en donde se mencio-nan 

algunas de las complicaciones, como las infecciones y el delirio, se habla 

de modelos teóricos, algunas pato-logías de tipo congénitas, el tratamiento 

del dolor, pro-cedimientos de enfermería e incluso de la humanización del 

cuidado, cabe mencionar que a pesar de la búsqueda la  información  

encontrada,  aún  carece  de  rigor  meto-dológico,  por  lo  que  fue  

complejo  encontrar  evidencia  científica en el área de enfermería  
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