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AGENTE: obstrucción por 

fecalitos producto de la 

degradación de los alimentos  

HUESPED: se conserva en 

todas las edades, es más 

frecuente en el sexo masculino  

AMBIENTE: Hábitos 

alimenticios factores higiénicos   Inespecí

ficos  

s. Específicos 

complic

aciones 

Secue

las  

Muert

e 

HISTORIA NATURAL DE LA APENDICITIS  

Afección dolorosa en la que el apéndice se inflama 

Prevención primaria  Prevención secundaria  Prevención terciaria  

Promoción de 

la salud 

Protección 

especifica  Dx precoz Tratamiento oportuno  Limitación del daño Rehabilitación  

Periodo pre-patogénico

  

 Limitación del daño 

Periodo patogénico 

  

 Limitación del daño 

Nauseas, vomito, 

escalofrió, fiebre 

estreñimiento  

Dolor 

abdominal, 

en fosa iliaca 

derecha, 

sensibilidad 

dolorosa ala 

palpación   

Obstrucción 

intestinal 

perforación 

del apéndice, 

peritonitis, 

infección y 

absceso 

Resección 

colonia y 

sepsis 

abdominal  

Apendicitis 

aguda, 

apéndice 

gangrenado  

-Intervención quirúrgica  

-Apendicetomía 

laparoscopia 

-se trata con antibiótico  

-verificar datos de infección 

en la herida abdominal   

 

-Tratamiento 

médico basado en 

antibióticos para el 

control de la sepsis 

-Evitar ulceras por 

presión en caso de 

que el paciente no 

se puede mover  

-Lavar la herida 

-dieta blanda 

-Deambulación 

precoz 

-exploración física: 

palpación abdominal 

(fosa iliaca derecha)  

-realización de ultra 

sonido abdominal 

-exámenes de sangre 

-exámenes de orina 

 

-Fomentar 

los buenos 

hábitos 

- crear 

conciencia 

para tratar 

infecciones 

bacterianas  

 

 

-control 

sanitario en 

alimentos 

-visitar al 

medico 

-practica sobe 

la higiene 



 

 

  

TAXONOMIA NOC: 

FACTORES RELACIONADOS  

 

 

- Agentes lesivos (biológicos, 

químicos, físicos, psicológicos)  

 

 

Características definitorias  

- Cambios en el apetito 

- -Cambios en la frecuencia respiratoria 

- -Expresa dolor 

- -Post 

¿’0po- 

-  

-  

-  

 

DOMINIO: 

conocimiento y 

conducta de la salud 

  

CLASE: conducta 

de salud  

 

CODIGO: 1605 

 

PAG: 

336 

 

 

 -reconoce el 

comienzo del 

dolor  

-utiliza medidas 

de alivio no 

analgésicos  

-reconoce 

factores 

causales  

-  

NUNCA 

DEMOSTRADO 

1 

RARAMENTE 

DEMOSTRADO 

2 

AVECES 

DEMOSTRADO 

3 

FRECUENTEMENT

E DEMOSTRADO 

4 

SIEMPRE 

DEMOSTRADO 

5 

MANTENER A  

5 

 

 

AUMENTAR A 

4 

RESULTADO 

(NOC)  

 

INDICADOR 
ESCALA DE 

MEDICION  PUNTUACION 

DIANA  

TAXONOMIA NANDA: 

Diarrea (00013) 

Dominio 3: confort 

Clase 2: confort físico  

 

 

INTERVENSIONES NIC CLASE CAMPO 

--explorar el conocimiento y las creencias del 

paciente sobre el dolor 

-explorar con el paciente los factores que 

alivian/empeoran el dolor  

-enseñar los principios de control del dolor 

- la respuesta al dolor 

 

- Control actividad y ejercicio  
-cuidados que aportan el 

funcionamiento físico  



 

 

TAXONOMIA NOC: 

FACTORES RELACIONADOS  

 

 

- Inflamación 

- Ruidos abdominales   

Características definitorias  

- Dolor abdominal  

- Sonidos intestinales  

- Urgencias para defecar  

DOMINIO: 

Salud fisiológica  

CLASE: 

Eliminación 

CODIGO: 

0500 

PAG: 

330 

 

- Identifica la 

urgencia para 

defecar  

- Respondo a la 

urgencia de 

manera 

oportuna  

NUNCA 

DEMOSTRADO 

1 

RARAMENTE 

DEMOSTRADO 

2 

AVECES 

DEMOSTRADO 

3 

FRECUENTEMENT

E DEMOSTRADO 

4 

SIEMPRE 

DEMOSTRADO 

5 

MANTENER A  

5 

 

 

AUMENTAR A 

4 

RESULTADO 

(NOC)  

 

INDICADOR 
ESCALA DE 

MEDICION  PUNTUACION 

DIANA  

TAXONOMIA NANDA: 

Diarrea (00013) 

Dominio 3: Eliminación e intercambio 

Clase 2: función gastrointestinal  

 

 

INTERVENSIONES NIC CLASE CAMPO 

-Observar si hay signos y síntomas de diarrea  

-evaluar la ingesta registrada para ver el 

contenido nutricional  

-pasar regularmente al paciente  

-observar la turgencia de la piel regularmente   

- Control actividad y ejercicio  
-cuidados que aportan el 

funcionamiento físico  


