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Aparato digestivo

l

esta formado por el

tracto digestivo

l

una serie de organos huecos
que forman un largo vy

tortuoso tubo que va de la

|

Boca al Ano

!

. N
Infecciones
gastrointestinales,
complicaciones y
tratamiento
son infecciones viricas,
bacterianas o0 parasitarias que
causan gastroenteritis, una

inflamacion del tubo digestivo que
afecta tanto al estbmago como al
intestino delgado

l

Sintomas

dolor

l

7 A

Atencion de
enfermeria en las
infecciones
9 gastrointestinales.
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Aparato
respiratorio

Y

l

es una inflamacién de la
membrana interna del intestino
causada por un virus, una
bacteria o parasitos

Esta compuesto por
organos que realizan

la
l importancia

Infecciones
respiratorias
agudas.

l

enorme

que estos drganos

poseen

Se disemina a través de
alimentos o agua que estén
contaminados y el contacto con
una persona infectada.

La mejor prevencion es lavarse

l

es la capacidad de
intercambiar diéxido de

constituye un
enfermedades que se producen

l

grupo de

diversas funciones en el aparato respiratorio,

causadas por diferentes

l microorganismos como Vvirus y
bacterias

l

comienzan de forma
repentina y duran
menos de 2
semanas

y otros oOrganos que
ayudan al cuerpo a
transformar y absorber los
alimentos

Los 6rganos
que forman

diarrea )
abdominal

vomito

i

La deshidratacion es el mayor
peligro de las infecciones
gastrointestinales, por lo que la

las manos frecuentemente.

|

Los sintomas de gastroenteritis
incluyen diarrea, dolor
abdominal, vomitos, dolor de
cabeza,fiebre y escalofrios. La
mayoria de las personas se

carbono y oxigeno con
el Medio

l

Las vias nasales
se conforman de

|

|

La mayoria de estas infecciones
como el resfriado comun son leves,
pero dependiendo del estado
general de la persona pueden
complicarse y llegar a amenazar la
vida, como en el caso de las
neumonias

l

La boca
El Esofago
El Esofago
Delgado
El intestino grueso
. El recto
. El recto

el intestino delgado contiene
glandulas diminutas que producen
jugos que contribuyen a la
digestion de los alimentos.

La digestion comprende la mezcla de los
alimentos, su paso a través del tracto
digestivo y la descomposicion quimica
de las moléculas grandes en moléculas
mas pequenas.

coli O157:H7

rehidratacion es importante

|

pueden ser causadas
por un gran numero de
microorganismos,

Adenovirus <«—+—> Campylobacter

Clostridium Escherichia
difficile coli
Escherichia

<«—F—> Rotavirus

Salmonella y Staphylococcus
Shigella aureus
\ 4
Cuando los sintomas

apuntan a una posible
infeccion gastrointestinal

l

recupera sin tratamiento.

l .

El problema mas comun
con la gastroenteritis es
la deshidratacién.
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La deshidratacion es mas comun

Ocurre si no ingiere

suficientes liquidos en bebés, nifos pequenos,
para sustituir los que se ancianos y personas con un
pierden con los vomitos sistema

y la diarrea. inmunitario débil.

l

Cuidados de
Enfermeria

El manejo de los casos
——>de diarrea consta de
cinco pasos

Evaluar determinar el estado de hidratacion y
la presencia de otros problemas <
o complicaciones asociadas a la diarrea

Rehidratar al paciente por via oral o
intravenosa y monitorizarlo.
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Células sensitivas.
Nervio olfativo.

Fosas nasales.

Comienza en la boca,
cuando masticamos vy
comemos, y termina en el
intestino delgado.

diagnostico se puede confirmar
mediante pruebas de laboratorio
utilizadas para el coprocultivo o la
deteccion de antigenos en muestras de
Heces

Actividad en enfermeria
1. Administrar terapia intravenosa segun prescripcion.

2. Realizar registro preciso de ingesta y eliminacién (control de orina,

Pleur-evac y sueros).

3. Vigilar estado de hidratacion (mucosas membranas, pulso, presion

sanguinea ortostatica.

Mantener al
reemplazando las pérdidas con solucion<—j
de rehidratacién oral (SRO).

paciente hidratado,

Administrar un antibiotico u otros
tratamientos cuando
indicacion expresa.

exista<«—

Hipofisis.
Cornetas.

Los organos del sistema
respiratorio cumplen un conjunto de
otras funciones importantes no
relacionadas con el intercambio
gaseoso como hijo

Termorregulacion y humectacion del
aire inspirado.

En nifios menores de 5 afos, la
causa de la infeccion en el 95%
de los casos son los virus

siendo de buen prondstico

pero un pequeno
porcentaje pude padecer
complicaciones como
otitis, sinusitis neumonia

l

La poblacién mas
afectada son los
menores de 5 afos y los
principales sintomas
son:

. fiebre,

« Congestion

» secrecion nasal

« Congestion

secrecion nasal

|

también se

asimismo

para respirar
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Bronconeumonias

. J

l

Es la inflamacion de la
parte baja de las vias
respiratorias

l

(bronquiolos finos y
sacos alveolares
de los pulmones)

l

debido a una infeccion que,
generalmente, es producida
por microbios(virus y
bacterias)

Surge como una
complicacion grave de otras
enfermedades respiratorias
como resfrios mal cuidados,
influenza, bronquitis

5

Esta inflamacion
produce serios
trastornos pulmonares y
respiratorios

3

que, si no son tratados
oportunamente, causan la
muerte en forma muy
rapida.
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4 N
Faringo traqueo
bronquitis
L Y

l

La bronquitis aguda es una
inflamacion de los bronquios
grandes (vias aéreas de
tamafo mediano)

&

en los pulmones que por lo
general es causada por virus o
bacterias y que puede durar
varios dias o semanas.

l

Los sintomas caracteristicos son tos,
produccion de esputo (flema), falta
de aire y silbido al respirar como
consecuencia de la obstruccion
de las vias aéreas inflamadas

ﬁ

El tratamiento de Ia
bronquitis aguda suele
ser sintomatico

|

Dado que en la mayoria de los
casos suele estar causada por

virus, no suelen utilizarse
antibioticos
La bronquitis aguda

puede ser causada por
(patdégenos) contagiosos

\_¢

actividad en
actividad en enfermeria enfermeria
en Bronconeumonias l

’

Medir y anotar la

pueden
presentar sintomas como tos, dolor de
garganta, expectoraciéon y dificultad

temperatura del usuario

Valoracion inicial del paciente y de
los signos y sintomas que presenta

\_l N

Ensenar a incrementar los liquidos para

l

Atencién de enfermeria en
pacientes con infecciones
respiratorias.
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Comision permanente de
enfermeria. Planes de
cuidados estandarizados
de enfermeria

l

DIAGNOSTICOS

l

Limpieza
ineficaz de las
vias aéreas

l

m/p cianosis, apnea,
excesiva cantidad de
esputo o cambios en la
frecuencia respiratoria

|

Riesgo de
asfixia

|

cuyo FR seria el proceso
lesivo del accidente de
trafico o la  posible
introduccién de objetos en
la via aérea

rl

INTERVENCIONES

T

-Manejo de la Aspiracion de
via aérea la via aérea

\ 4

Cuidados en
la emergencia

Vigilar ~ las  constantes
vitales, la saturacion de
oxigeno y el nivel de

prevenir la hipertermia y la deshidratacion

i

Administrar la medicacion adecuada para
evitar o controlar los escalofrios

|

Administrar medicamentos
antipiréticos, si esta indicado

conciencia

l

Asegurar la permeabilidad

de la via

aérea y

desobstruirla si es preciso

l

e Aspiracion
secreciones

de

l

Aparatos
urinarios

l

comprende una serie de
organos, tubos, musculos vy
nervios que trabajan en

conjunto  para  producir,
almacenar y transportar
orina.

l

consta de dos rifnones,
dos uréteres, la vejiga,
dos musculos esfinteres
y la uretra

l

Su cuerpo absorbe los
nutrientes de los alimentos y
los usa para el
mantenimiento de toda
funcion corporal, incluida la
energia y la auto reparacion

|

El aparato urinario trabaja
con los pulmones, la piel y
los intestinos los cuales
también excretan desecho

|

para mantener en
equilibrio las sustancias
quimicas y el agua en el
cuerpo

La urea, junto con el agua y otras
sustancias de desecho,forma

la orina mientras pasa por las
nefronas y a través de los
tubulos renales del rifidn

l

Desde los rifiones, la orina viaja a
la vejiga por dos tubos delgados
llamados uréteres. Los uréteres
tienen 8 a 10 pulgadas de largo

|

Los musculos en las paredes del
uréter se aprietan y relajan
constantemente para forzar la
orina hacia abajo y fuera de los
rinones
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