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Técnicas especiales de
enfermeria

Tiende como
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. . g Generalmente medicamentos por medicamentos  es de utilizada para realizar
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para la aplicacién de
| |
vacunas
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para pruebas
roceso  durara .
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Establecer un medio de drenaje
or aspiracion o gravedad para
enlace P piracion o gra\ p
eliminar liquidos
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Administracion de Administracion de ) r - )
medicamentos por via medicamentos via TipOS de baﬁOS en el paCiente. SUCCién géstrica Estolsirve > Administrar medicamentos
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Es unalde las Unos de estos banos son Es una
Es una enlla que la
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medicacién Administrar
Colocacién de sonda

Bafio en cama, Baiio en cama medicamentos

interior de los musculos asistido, Bafio en ducha S
gastrica

aplicacion de un producto
farmacéutico en el tejido
subcutaneo o tejido graso
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El tiempoly la P P Que por lo general 2208
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tiene indicacién para Cavidad gastrica

permite detectar alteraciones
y evitar complicaciones
secundarias.
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Esto se aplica en el \_ Y,

El apropiado . . Asi mismo la
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este se encuentra libre de contenido del elementos irritantes
vasos sanguineos y nervios estdmago tales como venenos,

\ ) k ) sustancias toxicas

\_ J




You imagej b

Es el lavado de los genitales
externos y la region perineal

en

Variacidn para el aseo
perineal femenino
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El equipo se adecua segln
condicion de salud del
usuario(a), el escenario de
atencidn (hogar, hospital)

Sus
principios
son

—
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Enlace
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Lavado genital

Enlace
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Prevenir irritaciones e
infecciones en la zona
perineal.

Evitar infecciones, después
de intervenciones

Tine como riesgos

\/

Transmision de infecciones
por arrastre.
Trauma.

Favorecer la

WMAANAI manacrnnrantiialacvmantalac cita

eliminacion de
gases y materia
A 4 fecal

Enemas [Tiene

\ 4

como Desintoxicar el
l ) OFZANISMO.

Colocacion de
sonda rectal y

enema

Una adecuada
1 instruccion sobre las
acciones a realizar da

un catéter rectal a través del
esfinter anal hasta el recto e

seguridad y confianza

introducir liquidos en forma ™= Se puede

lenta de por via recta

Administrar

| L

Favorece

medicamentos para
efectos locales o
generales.

+

la evacuacion de heces del intestino o

complementar tratamientos.







