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Definicidon

Métodos o pruebas diagnosticas

Estudios graficos ===
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Las pruebas diagndsticas pueden utilizarse para la

Estudio clinico que permite deteccion sistematica dentro de un estudio general
confirmar el diagnostico del individuo del estado de salud, pero a menudo se usan para
=) mediante auxiliares diagnosticos, los =4 apoyar a confirmar un diagndstico, hacer
cuales son muy variados, segun la seguimiento de una enfermedad u obtener
_especialidad que se trate. informacion sobre la respuesta del paciente al

—

Se basan en los datos y
las necesidades de los

Diagnostico de enfermeria - pacientes. Las pruebas

diagnoésticas pueden ser
dos tipos:

—

Eectrocardiograma (ECQG)
Registro grafico y lineal de la
actividad eléctrica del corazén a
lo largo del tiempo para ello se
utiliza un sistema de electrodos

potenciales eléctricos a traves de

\
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la piel.
S —

que registran impulsos o Objetivos

iratamiento.

Estudios gréaficos: no invasivos o invasivos hechos de manera
directa al paciente en gabinetes, en especial, equipados, como
electrocardiogramas, imagenoldgicos, nucleares, entre otros.

—

Estudios quimicos o de laboratorio: se realizan en sus
productos organicos (liquidos vitales comas secreciones, tejidos),
=N en algunos de ellos son hematoldgicos, microbiolégicos,
inmunoldgicos y especiales.

—

Serie de pasos que permite registrar de manera gréafica los potenciales
eléctricos del corazon producidos junto con el latido cardiaco.

e Detectar con oportunidad las condiciones clinicas
cardioldgicas

e Descubrir desequilibrios en el metabolismo eléctrico,
trastornos del ritmo y de la conduccion.

e Controlar procesos terapéuticos en padecimientos
cardiovasculares.

—




—

\

UNIVERSIDAD DEL SURESTE

10.
11.

@©
N e Equipo y material
© @
o —
. — (@) g
1% 9o
o S 1.
C g 2.
% s 3.
— = 4.
&)
© ) 5.
N [
S 6.
o 4 7.
L O
D ==
o (@)
o et _ 8.
o Técnica para -
8 O la valoracion 9
S 2
') 7y}
= L
‘O
=

12.

13.

EUDS .

Mi Universidad

Aparato radio amplificador o de inscripcién directa.
Pasta conductora de electricidad.

Alcohol 0 agua.

Cuadros de algodén de 2x3 cm

Conocer la informacion basica de la construccion y fundamento de los electrocardidégrafos

Poseer conocimientos sobre la fisiologia cardiaca

Conocer las diferentes derivaciones del trazo electrocardiégrafo: complejo POQRSTU

Preparacion del ambiente y del equipo

Orientacion de la persona sobre el procedimiento

Indicar a la persona que se quite la ropa y se ponga una bata y se coloque en decubito dorsal

Colocar los electrodos en region interior del torax y cara interna de antebrazos y piernas mediante
adhesivo conductor o bandas elasticas, segun su corresponda, previa aplicacion de pasta conductora, o
cuadros de algodon con agua y alcohol

Encender el ECG presionar el botén de filtro y colocar el cable a tierra punto de estandarizar el espacio a
1 cm. por mV

. Registrar las derivaciones, utilizando el selector correspondiente. Esperar el término de cada derivacion

y que el estilete se centre para continuar el trazo

Cortar el brazo electrocardiografico como registrar el trazo si hubo dolor y rotularlo

Retirar los electrodos y limpiar el exceso de pasta conductora de estos y de la piel del paciente,
guardar los cables en orden

Pedir o ayudar al paciente que se vista, asi como brindar indicaciones de relacién con el trazo o
comunicar cita posterior

Doblar el trazo en forma de acordedn y registrarlo en la libreta de control diario; ubicarlo en el
expediente clinico o entregarlo al médico



Utilizacion

Estudios mas
frecuentes ___|

Métodos o pruebas diagnosticas

Estudios radiograficos y nucleares

\
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Imagenologia mediante la aplicacion de rayos x. Se reconoce se reconocen estructuras
del organismo que no son visibles al ojo humano

Radiografias simples mediante el estudio de los rayos x penetran en elementos densos
produccion imagenes o sombras que se imprimen en una pelicula fotogréafica
Fluoroscopia o estudio radiolégico que con un as de rayos x y apoyado de una pantalla
fluoroscopica e intensificador de imagen produce una impresion dinAmica en la que se
estudian los movimientos, tamafio y posicion de los 6rganos contenidos en el térax y
abdomen

Ultrasonido o estudio no invasivo para el paciente y sin efectos a los tejidos organicos
se obtienen datos sobreposicion, tamafo, forma y naturaleza de los tejidos blandos, asi
como un movimiento del interior del érgano e imagenes diagnosticas en forma dimensional
por la recepcién de rebote de ecos de ondas ultrasénicas

Resonancia magnética o estudio diagndstico no invasivo que mantiene campos
magneéticos de radiofrecuencia y control electronico se visualizan imagenes en diferentes
planos de forma volumétrica.

Estudios nucleares seguros e indoloros que se lleva a cabo para diagnosticar clasificar
enfermedades y dar seguimiento a tratamientos antes de administrar los elementos
nucleares o radiofragmaticos debe investigarse la existencia de embarazo, lactancia,

| alergias a estos, tratamiento actual y uso reciente de otro psicofarmaco
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Se utiliza para percibir pruebas en forma habitual y ética conforme al diagnostico presuntivo del médico
y los diagndsticos de enfermeria, asi como para definir un diagnostico especifico
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11. Explicar al paciente sobre la realizacion del
procedimiento en estado de ayuno y la seleccion del tipo
de funcion

12. Realizar asepsia del sitio de puncion

13. Puncién del vaso sanguineo seleccionado con
jeringa y aguja y hipodérmica, equipo vacutainer o
lanceta hematologica

14, Obtener el volumen de sangre requerido para los
estudios hematologicos solicitados bacteriologo,
inmunologico, parasitologico y quimico

15. Suspender la ligadura o compresion

16. Retirar con firmeza la aguja y hipodérmica del vaso
sanguineo previa colocacion de torunda y ejerciendo
ligera presion; si es posible, elevar un poco el brazo

17. Pasar con suavidad la sangre al tubo de ensayo en
caso de haber utilizado jeringa hipodérmica

18. Enviar la muestra a laboratorio clinico, rotularla y con
la solicitud correspondiente

19. Atender al paciente ante cualquier reaccion que
pueda presentar

20. Comprobar los datos obtenidos con los valores

— normales preestablecidos

A

{ Obtencion de sangre \
Técnica
\

Métodos o pruebas diagnosticas

laboratorio clinico son sangre, orina, materia fecal, esputo y

exudados

{ Las muestras que en general envia el personal de enfermeria
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{ Las muestras que en general envia el personal de enfermeria

Metodos o pruebas diagnosticas

laboratorio clinico son sangre, orina, materia fecal, esputo y

exudados
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Obtenciéon de orina
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Serie de maniobras para obtener una muestra de orina para analizar
Concepto sus caracteristicas y realizar pruebas quimicas

e Valorar el funcionamiento renal
Objetivo ¢ Investigar la alteracion y presencia de comportamientos normales en
la orina

material amplio o estéril, segun el caso orinal o comodo vaso graduado y

Equipo y Recipiente en proporcion al volumen solicitado, con boca ancha,
etiqueta

g—

1. Conocer los métodos de obtencién de orina con un minimo de
contaminacion externa

. Explicar al paciente cOmo obtener la muestra de orina

. Obtencidén de volumen suficiente de orina para cada estudio

. Enviar la muestra de orina al laboratorio clinico, antes rotulada con la
solucién correspondiente

5. Comparar los resultados obtenidos en la muestra con los valores

normales establecidos

w N

Técnica

N
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Concepto Maniobras para obtener una muestra de materia fecal

Objetivo e Valorar caracteristicas fisicas de las heces
e Detectar elementos anormales o parasitos en ellas

e Recipiente de cristal, plastico o carton encerrado de boca ancha
e Tubos de ensayo estériles

e Abatelenguas

e CoOmodo con cubierta

Papel higiénico

e Etiqueta y boligrafo

Equipo y
material =<

| personal de enfermer

laboratorio clinico son sangre, orina, materia fecal, esputo y

exudados

ia e

A

— 1. Explicar al paciente como obtener la muestra de materia fecal
2. Indicar al paciente que evacue en el comodo y con una abatelenguas deposite
la cantidad de materia fecal solicitada en un recipiente adecuado con el tipo de
estudio solicitado macroscépico coma macroscopico despuées de la dilucion,
— Tecnica—< microscoépico coma parasitolégico, quimico, bacteriolégico, citolégico. Nota en
caso de paciente dependiente coma la enfermera realizara esta maniobra
3. Rotular el recipiente con datos completos del paciente y enviar la muestra a
laboratorio clinico con la solucion correspondiente
4. Comparar los resultados obtenidos en la muestra con los valores anormales
— establecidos

Obtenciéon de materia fecal\

Metodos o pruebas diagnosticas

Las muestras que en general env

{
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Explicar al paciente sobre la realizacion del procedimiento
en estado de ayuno y la seleccion del tipo de funcién
2. Realizar asepsia del sitio de puncion
3. Puncidn del vaso sanguineo seleccionado con jeringa y
aguja y hipodérmica, equipo vacutainer o lanceta
hematoldgica
4. Obtener el volumen de sangre requerido para los
estudios hematologicos solicitados bacteriologo,
inmunologico, parasitologico y quimico
. Suspender la ligadura o compresion
. Retirar con firmeza la aguja y hipodérmica del vaso
sanguineo previa colocacion de torunda y ejerciendo
ligera presion; si es posible, elevar un poco el brazo
7. Pasar con suavidad la sangre al tubo de ensayo en caso
de haber utilizado jeringa hipodérmica
8. Enviar la muestra a laboratorio clinico, rotularla y con la
solicitud correspondiente
9. Atender al paciente ante cualquier reaccion que pueda
presentar
10. Comprobar los datos obtenidos con los valores
normales preestablecidos

ol

A

{ Obtencion de sangre \
Técnica
\
o

Métodos o pruebas diagnosticas

laboratorio clinico son sangre, orina, materia fecal, esputo y

exudados

{ Las muestras que en general envia el personal de enfermeria
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