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UNIDAD I: DESCRIPCION DE LA
UNIDAD HOSPITALARIA

MODALIDADES DE

A

EJECUCION DE CUIDADOS DE

MARCO LEGAL Y

paciente o usuario

ATENCION ENFERMERIA EN MODALIDAD NORMATIVO DE LA
AMBULATORIA AMBULATORIA ATENCION AMBULATORIA
ROLES DE ENFERMERIA ACCIONES
y NOM-
HOSPDI-II-:L DE DOI\)I/II(?II-LFIA,&RIA DEFENSOR DE LOS INTERDEPENDIENTES NOM-026 OM-005
DERECHOS DE LOS DERIVADAS DEL PLAN
PACIENTES TERAPEUTICO
Es Es Establece Establece
A 4 \ 4 A\ 4
La asistencia en el La asistencia La Practica de la Los  Requisitos de
hospital durante unas programada que lleva al cirugia mayor infraestructura y
horas Gnicamente. domicilio del paciente ACCIONES EDUCACION SANITARIA ambulatoria equipamiento de
los cuidados y INDEPENDIENTES DE LA PARA LA POBLACION EN establecimientos para la
atenciones APLICACION DEL P.AE. GENERAL atencién medica
biopsicosociales y ambulatoria
v v
CONCEPTO FORMAS
A 4
METODOS
Es Son
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Un método usado para la { e  Cefalocaudal
obtencion de datos \ 4 . Por regiones -
observables y medibles del OBSERVACION PALPACION PERCUSION AUSCULTACION ® Por aparatos y S'S_temas
estado de salud de un . Por patrones funcionales




INFECCION
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UNIDAD I

VALORACION FISICA DEL

PACIENTE

El proceso en el que un
microorganismo patégeno
invade a otro llamado
hospedador y se multiplica

pudiendo provocar dafio
(produciendo enfermedad) o no
provocarlo.
V- y
INFECCION DEFENSAS METODOS DE
NOSOCOMIAL DEL CUERPO TRANSMISION
v v v
Una infeccion . Piel y membranas Fecal-oral
contraida en el . Timo Vectores
hospital _por un o Bazo Via aérea
paciente  internado «  Ganglios linfaticos Sanguinea
por —una  razon . Mediila nsea
distinta de esa
infeccion.
INFECCIONES
MAS COMUNES

Vias urinarias
Neumonias

De la herida quirtrgica
Bacteriemias

AISLAMIENTO
CONCEPTO OBJETIVOS POLITICAS Y TIPOS DE
NORMAS AISLAMIENTO
v v v
Conjunto de Interrumpir la cadena de Pacientes con e  Estricto o via aérea
procedimientos  que transmision. precauciones estandar o Respiratorio o gotitas
separa personas (Tarjeta roja). e  Por contacto

infectadas de las
susceptibles, durante
el periodo de
transmisibilidad  en
lugares que permitan
dar corte a la cadena
de transmision.

Prevenir y controlar los
brotes  epidémicos de
enfermedades
transmisibles,

Controlar la contaminacién
microbiolégica ambiental

Racionalizar recursos
humanos y materiales para
la atencion de los pacientes
con enfermedades
infecciosas.

Pacientes con
precauciones de
contacto (Tarjeta
amarilla).

Pacientes con
precauciones por gotas
(Tarjeta verde).
Pacientes con

precauciones por micro
gotas (Tarjeta azul).

Pacientes
inmunocomprometidos
Tarjeta gris).

Pacientes con
precauciones por

colonizacién de agentes
multidrogo resistentes o
de interés
epidemiolégico. (Tarjeta
Naranja).

. Protector o inverso
. Entérico o digestivo
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