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PAE DE QUEMADURAS DE PRIMER GRADO

DIAGNOSTICO DE OBJETIVO INTERVENCION / EVALUACION
ENFERMERIA RESULTADO ACTIVIDADES
00132 NOC NIC
DOLOR AGUDO % Administracion de |El paciente llego con dolor
: medicamentos agudo, se le aplico
R/C: > C;/TtrOI de dolor (Analgesia). analgesia por via
% Agente lesivo (3/1) - Vigilar que el intravenosa y después de

M/P:

X/
°

X/
°
X/

°

X/
L X4

por
guemaduras de
primer grado.

Expresa de
dolor

Llanto
Irritabilidad
Conducta de
dolor expresiva

INDICADORES

> Reconoce el
comienzo de
dolor

> Ultiliza medidas
de alivio de dolor
no analgésica.

» Refiere dolor
controlado

X/

paciente se tome
correctamente el
medicamento.

« Manejo de dolor

Observar signos
no verbales de
molestias,
especialmente en
aguellos que no
pueden
comunicarse
eficazmente

s Aplicacién de

compresas frias o
utilizar algesia.
Determinar el
estado de la piel e
identificar
cualquier
alteracion que
requiera un
cambio de
procedimiento o
las
contraindicaciones
de la estimulacion.

30 mnts, presenta dolor
moderado.

Después de las
compresas frias hay
mejora en las
gquemaduras.

Al observar sus
expresiones faciales ya no
son de dolor agudo.




PAE DE QUEMADURAS DE SEGUNDO GRADO

DIAGNOSTICO DE OBJETIVO RESULTADO INTERVENCION / EVALUACION
ENFERMERIA ACTIVIDADES
00046 NOC NIC
DETERIORO DE LA » Curacién de las < Administracién de |El paciente llego con
INTEGRIDAD guemaduras. medicacion deterioro de su
CUTANEA. INDICADORES topica. integridad cutanea, con
- Segquir las reglas de | una expresa de dolor
R/C - Piel con administracion de | con llanto.
o Cambios en el - ampollas. medicamntos. -
- i se le administro
estado de los - Dolor Determinar el

liquidos

o Extremo de la
edad.

o Cambiosenla
pigmentacion.

M/P

o Alteracién de la
superficie de la
piel.

o Destruccion de la
capa de la piel.

o Invasion de la
estructura
corporal.

o Expresa de dolor
Llanto.
Irritabildad.

- Perfusion tisular
en la zona de la
gquemadura.

= Recuperacion de
las quemaduras
(4/1)

INDICADORES

% Porcentaje de la
guemadura curada.
% Necesidad de
medicamentos para
el dolor.
Movimiento
articular de las
extremidades.
s Dolor.

X/
L X4

estado de la piel en

donde se
administrara el
medicamento.
Cuidados de la
piel (zona
dafada).
++ Cuidados de las
heridas:
guemaduras

>

o
25

- Administrar

gammaglobulina
para evitar

desplazamientos de

fluidos.

- Ayudar al paciente

a identificar el
grado real de
cambios fisicos y
funcionales.

«» Monitorizaciéon de

electrolitos.

% Prevencion de
ulceras por
presion.

% Aplicacion de
apositos
especializados.

analgesia para el alivio o
control del dolor.

También se le aplicaron
apositos en la herida y al
observarlos después de
un par de horas la
quemadura se encuentra
estable.

Sus expresiones de
dolor ya no son
excesivas.




PAE DE QUEMADURAS DE TERCER GRADO

DIAGNOSTICO DE OBJETIVO/ RESULTADO INTERVENCION Y EVALUACION
ENFERMERIA ACTIVIDADES
00004 NOC NIC El paciente fu ingresado al
hospital presentando
RIESGO DE > Severidad de la + Vigilancia de la piel o
) . . guemaduras de tercer
INFECCION infeccion. - Observar si hay rado
R/C: - Dolor enrojecimiento, calor g ' '
- Hipersensibilidad extren_wo, edem_a 0 Dolor excesivo, llanto, le
- Defensas > Control del riesgo de _ drenaje enlapiel. | aplicamos analgésicos,
primarias proceso infeccioso. Ad’;‘_‘”'StraCt'on de | para controlar el dolor, via
inadecuadas: - Identifica signos y o eonenos o |intravenosa.
cambio de PH i ) . - Mantener la politica
sintomas de infeccion rocedimiento del .
- Defensas yp A los 30 minutos, se le ve
l = CO”trOla el entOI‘nO Centro para una H e
inadecuadas: . . o - mejoria en su dolor.
. para identificar factores administracion
traumatismo

tisular (trauma,
destruccién
tisular).

- Enfermedad
cronica
(diabetes
mellitus,
obesidad)

de riesgo de infeccion

- Reconoce los factores
de riesgos personales
de infeccion.

» Curacién de
guemaduras

- Porcentaje de la zona
de la quemadura
curada.

- Dolor

- Infeccion

- Piel con ampollas

- Edemaenlazonade la
guemadura

> Integridad tisular: piel y
membranas mucosas.

- Sensibilidad

- Pigmentacién anormal

- Textura

precisa y segura.
Vigilar signos vitales.
Ayudar al paciente a
tomar la medicacion
Control de
infecciones

Curar la herida con
actos de higiene
apropiados.
Mantener su entorno
limpio libre de
infecciones.
Asegura un cuidado
de herida
adecuados.
Prevencion de
ulceras por presion.
Utilizar métodos de
la temperatura
corporal para
determinar el riesgo
de ulceras por
presién.

Vigilar
estrechamente
cualquier zona
enrojecida.

Se le realizo curacion a la
herida, varias veces cada
24 horas aproximados, y
se le ve mejoria.

El paciente se encuentra
estable sin riesgo de
infeccion en su
guemadura, se le da
recomendaciones al
paciente, en su cuidado,
para prevenir infecciones
ante su herida o presentar
edemas.
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