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MAPA CONCEPTUAL   
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                                                      Formación  

 

 

 

    donde  

    Además  

 

       

 

 

 

                                                                                                          

                                                                                                         Síntomas   

 

 

             

 

                                                      Causas  

 

 

 

 

 

 

 

El sodio es un electrolito y ayuda a regular 

la cantidad de agua qué hay adentro y 

alrededor de las células  

Hiponatremia   

La hiponatremia uno o más factores, 

desde una enfermedad oculta hasta beber 

demasiada agua, hacen que el sodio de tu 

cuerpo se diluya, esto sucede que el agua 

del cuerpo empieza abundarse y las 

células se comienzan hincharse.  

Náuseas y vómitos  

Dolor de cabeza 

Desorientación 

Agitación e irritabilidad  

convulsiones  

Coma    

  

 

Es cuando la concentración de 

sodio en la sangre es 

anormalmente baja.   

Un nivel normal de sodio en la 

sangre oscila entre 135 y 145 

miliequivalentes por litro 

(mEq/L). La hiponatremia se 

produce cuando el sodio en el 

cuerpo se encuentra por debajo 

de 135 mEq/L. 



 

  

UNIVERSIDAD DEL SURESTE 3 

 

 

                                                        Es  

 

 

 

 

         Cuando                              

 

 

 

 

                                                                      

                                                   Síntomas       

 

 

                                                                                                                                 

                                                                                                                    

                                 

 

                                                                  

    Causas  

 

 

 

                                       

                                                                                                                        

 

 

Hipercalcemia  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   Esto provoca lo siguiente: 

Glándulas paratiroides 

hiperactivas 

(hiperparatiroidismo). 

Cáncer. 

Factores hereditarios. 

Inmovilidad. 

Deshidratación grave. 

Suplementos. 

  Los riñones: El exceso de calcio hace 

que los riñones trabajen más duro hasta 

filtrarlo, causando mucha sed. 

Huesos y músculos: el exceso de 

calcio, puede causar debilidad en los 

huesos y debilidad muscular. 

Cerebro: la hipercalcemia provoca 

confusión, letargo y fatiga. 

   

 Una enfermedad en la que el nivel 

del calcio en la sangre está por 

encima de lo normal. 

 El calcio en la sangre es 

demasiado puede debilitar los 

huesos, formar cálculos renales e 

interferir en el corazón y cerebro.  
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 Consiste   

                                                                      

 

 

                                                 Se divide en       

 

  

 

  

 

                    Síntomas  

                             

 

 

 

                                                        Causas  

 

                                                                                  

 

                  

Hipocalcemia  

En la falta de calcio en la sangre, inferior a 

8,5 mg/dL. 

Por reducción de 

calcio ionizado. 

Por deficiencia de la 

hormona paratiroidea  

Parestesias, hormigueo en 

los dedos, espasmos 

faciales, reflejos hiperactivos, 

irritabilidad   

Hipoparatiroidismo 

Pancreatitis aguda 

Alcoholismo crónico 

Hipoalbuminemia 

Hiperfosfatemia 

Síndrome de Di George 
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 Se refiere  

 

 

 

 

  

                   Material a utilizar  

                                                       

 

 

 

 

           

                                             Técnica a realizar  

 

 

 

 

 

 

   

  

Introducción de líquido a la luz de una 

vena y se refiere a establecer una vía 

permeable entre un contenedor de 

solución y el torrente sanguíneo 

venoso. 

Venoclisis  

Mesa auxiliar, esponja jabonosa y 

toalla, empapador, comprensor, 

catéter endovenoso, tira 

adhesiva, gasas estériles, 

solución antiséptica, guantes no 

estériles y contenedor de material 

punzante. 

    

   

Asepsia del personal  

Selección del catéter  

Elección del punto de inserción 

Ejecución.  
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                                               Conformado por  

 

 

 

 

                                        

                                                    

 

 

 

 

 

 

 

  

  

 

Una dieta de 

transición, se 

considera una 

etapa intermedia 

entre el ayuno y 

el inicio de la 

alimentación  

Dieta de líquidos 

claros  
Dieta de líquidos 

generales  

Tipos de dieta hospitalarias  

Dieta licuado 

o enteral  
Dieta 

semisólida  

 

Dieta intermedia 

entre los líquidos 

claros y dieta 

blanda, el cambio 

debe ser de 

acuerdo a la 

tolerancia del 

paciente  

Aquella nutrición 

completa, y que 

es liberada en 

alguna sección 

del tracto 

digestivo, puede 

ser estomago o 

intestino, que 

pasa a través de 

un dispositivo 

enteral  

  

 

 una dieta 

completa, en 

cuanto logra 

cubrir los 

requerimientos 

nutricionales del 

enfermo 

Es  Se considera  Es  Es  

En etapa pre y 

post operatoria. 

En exámenes de 

colonoscopía y 

otras pruebas 

diagnósticas 

En trastornos de 

deglución, como 

estenosis de 

esófago 

Cuando el 

paciente ya ha 

tolerado la dieta 

líquida clara, se 

puede iniciar la 

liquida general, 

esta dieta es por 

vía oral 

Está indicada en 

pacientes que 

requieren apoyo 

nutricio, por no 

alcanzar su 

requerimiento 

nutricional por vía 

oral, o tienen 

imposibilitada la vía 

natural para el 

consumo de 

alimentos. 

Parálisis cerebral 

infantil. 

Acalasia. 

Carcinoma de 

esófago. 

Accidente cerebro 

vascular 

Indicaciones  

Indicaciones  

Indicaciones  

Indicaciones  
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      Se divide 

            

 

 

 

 

 

    

 

                                                                         Indicaciones  

    Indicaciones  

 

 

 

 

 

 

 Administración  

Nutrición parenteral 

y enteral.  

En primer lugar, hay que 

indicar la necesidad de un 

soporte nutricional 

específico y posteriormente 

se indicará la nutrición 

enteral si fuera necesario. 

Está indicada en pacientes 

cuyo tracto gastrointestinal 

no es utilizable para la 

administración, digestión o 

absorción de nutrientes 

debido a alguna causa 

patológica 

La Np se puede clasificar 

según sea la vía de 

administración en central o 

periférica. 

La Np está la forma de 

nutrición seleccionada 

cuando la vía enteral 

no pueda usarse de 

una forma segura y 

con garantías 

La nutrición enteral 

técnica de soporte 

nutricional que consiste 

en administrar los 

nutrientes directamente 

en el tracto 

gastrointestinal 
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j 

 

                                                            es     

 

 

 

 

 

                                       

                                                   Uso medicinal  

 

 

                  

    

    

                                                           Tipos   

Es una pieza clave de la 

terapia respiratoria. En 

estas circunstancias el 

oxígeno se administra 

bajo prescripción médica.  

Oxigenoterapia 

normobárica 

Oxigenoterapia 

hiperbárica 

 Técnica de 

oxigenoterapia y 

aerosol terapia  

Tratamiento de prescripción 

médica en el que se administra 

oxígeno en concentraciones 

elevadas con la finalidad de 

prevenir o tratar la deficiencia 

de oxígeno   
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                                             Interviene    

 

 

                                                                                                 

 

 

 

 Consiste  

 

 

         

 

                                   Técnicas de distracción  

 

 

  

  

Cuidado de enfermería 

al paciente con dolor  

Encefalinas: capaces de 

inhibir la liberación de 

sustancias   
Dinorfinas: poseen 

gran efecto analgésico  

En intervenciones, 
independientes y de 

colaboración. 

Endorfinas: han 

demostrado poseer 

mayor potencia que las 

encefalinas 

Respiración lenta y rítmica 

Masaje 

Música 

Imaginación dirigida 
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                       Es  

 

 

 

 

                                                            Tipos  

 

 

 

 

 

 

 También  

 

 

 

 

     Unido por  

  

El enfermo en 

estado de shock  

Shock cardiogénico 

Ocurre cuando el corazón 

ha resultado tan dañado 

que es incapaz de 

suministrarles suficiente 

sangre y oxígeno a los 

órganos del cuerpo. 

Una afección potencialmente 

mortal que se presenta cuando el 

cuerpo no está recibiendo un 

flujo de sangre suficiente.  

Shock hipovolémico, es 

una afección de 

emergencia en la cual la 

pérdida grave de sangre 

o de otro líquido hace que 

el corazón sea incapaz 

de bombear suficiente 

sangre al cuerpo 

Shock anafiláctico es un 

tipo de reacción alérgica 

potencialmente mortal 

Shock séptico es una 

afección grave que se 

produce cuando una 

infección en todo el 

cuerpo lleva a que se 

presente presión arterial 

baja peligrosa. 
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        Consiste  

 

 

 

 

 

 

 

                                                     Lo conforma  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

     También  

  

Atención de enfermería en 

el preoperatorio  

Preparación psicológica: Asegurar 

que los pacientes estén disponibles 

y preparados para la cirugía 

programada. 

Reducción de los temores y la 

ansiedad al dar una explicación 

sobre el procedimiento.  

Informar al paciente y familiares.  

Establecer una buena 

comunicación con el paciente, 

basada en la confianza mutua y 

respeto. 

Exploración física Se 

tomarán inicialmente 

las constantes vitales. 

Higiene preoperatoria 

general y preparación de la 

zona que va intervenirse   

En la fase que intervención 

quirúrgica, abarca el espacio de 

tiempo comprendido desde que el 

paciente es informado de su 

problema de salud ha de ser 

tratado quirúrgicamente hasta que 

el enfermo es trasladado al área 

quirúrgica 
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           Se divide por  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                                    También  

 

Atención de enfermería en 

el postoperatorio  

Postoperatorio inmediato, 

transcurre en la unidad 

Recuperación Posanestésica 

desde que el paciente sale de 

quirófano hasta que se 

presenta en una condicione 

estable y se encuentra 

totalmente recuperado de la 

anestesia. 

Postoperatorio a corto plazo 

o general, transcurre en 

una unidad de 

hospitalización o de 

cuidados especiales   

Postoperatorio a largo plazo 

que el paciente pasa fuera 

del hospital y que finaliza 

una vez está recuperado de 

los efectos de la 

intervención quirúrgica 

Enfermera de la URPA 

miembro que aporta los 

cuidados al paciente 

inmediatamente después del 

procedimiento anestésico, 

quirúrgico o de otro tipo.   


