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Nombre de Alumna: Galilea Alfaro De Leén
Nombre del Docente: Daniel Santiago Velasco
Grupo: 7-A

Licenciatura: Enfermeria

Asignatura: Prdctica clinica de enfermeria Il

Universidad Del Sureste




1- Datos del paciente:
Nombre completo: Sergio Utrilla Hernandez
Edad: 30
sexo: masculino
Fecha de nacimiento: 24 de septiembre 1993
Fecha de ingreso: 04 de octubre 2023
Nacionalidad: Mexicano
Grupoy RH: O (+)
Alergias: Negadas
Antecedentes heredofamiliares: DM2
Religion: catdlico
Idioma: espariol e inglés
Peso: 84kg. Talla: 1.70
IMC:29.06 SC:1.97

2- Patologia, signos y sintomas:
Paciente masculino consiente, orientado presenta quemaduras de segundo grado en el miembro superior derecho
antebrazo y mufieca, a causa de producto quimico ocasionado el dia de ayer 04 de octubre 2023, presentando una

herida de apariencia humeda, ampolla con un patrén irregular, dolor con una coloracién roja un espesor y dificultad



respiratoria. Daflando la epidermis y dermis. Con una escala de Eva 10/10. T/A: 145/80 Tem: 38° FC:138x
FR:24x" Sp02:89%
Glicemia capilar: 190mg/di

3- Cuidados de enfermeria a realizar:

e Poder evaluar la herida, examinando su profundidad, extension, localizacién, dolor, agente causal, exudacion,
granulacién o tejido necrético, epitelizacion y signos de infeccion.

e Lavar la herida quimica continuamente durante 30 minutos para garantizar la eliminacion del producto causal.

e Utilizar medidas de aislamiento fisico para prevenir infecciones (mascarilla, bata, guantes estériles, gorro)

e Mantener al paciente en una temperatura mayor a 36° ya que puede haber riesgo de hipotermia facilmente.

e Valorar patologias asociadas como DM2, checar una glicemia capilar cada 4 horas

e Darle posicién a la extremidad afectada.

e Evaluar la via aérea, saturacién en dado caso proporcionar oxigenoterapia con puntas nasales a 2Its.

4- Diagnostico medico:

Quemadura de 2 grado.



5- De acuerdo alos cuidados e intervenciones cuales son los logros obtenidos del paciente:

Se pudo evaluar la profundidad, extension, localizacion, tipo de quemadura grado 2.

Cuidado correcto de lavado de la herida, en curacion manteniendo una asepsia durante el proceso evitando
un proceso infeccioso

Se brindé un buen manejo del dolor con medidas farmacoldgicas.

Se mantuvo la termorregulacion del paciente manteniendo arriba de 36°c mediante medios fisicos y
farmacologia.

Monitorizando sus signos y sintomas cada hora manteniéndose estable dentro de los parametros: T/A:
130/85 FC: 98 FR: 18  TEM: 37° SPO2: 94%

Mejoria de oxigenacion con ayuda de puntas nasales a 2Its.

6- Proceso atencidn enfermeria:



Dominio: 11 Clase: 02 Lesion Fisica.

Seguridad/ Proteccion.

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA (NANDA). RESULTADO (NOC). INDICADOR. ESCALA DE MEDICION
1.- Gravemente
Etiqueta (problema) 1106. 110602: comprometido.
Porcentaje de zona
00046 Deterioro de la integridad cutanea. Curacion  de  las | de la quemadura
quemaduras. (1/5) 2.- Socialmente
Definicidn: alteracion de la epidermis y/o dermis ., comprometido.
Definicion: 110612:
Grado de curacién de | Dificultad

Factores relacionados.

e Sustancias quimicas

Caracteristicas definitorias (Signos y Sintomas).

e Alteracion de la superficie de la piel
e Destruccion de las capas de la piel

una quemadura

respiratoria (4/5)

110604:

Movimiento articular
de la extremidad
afectada. (3/5)

110606:
Dolor . (4/5)

3.- Moderadamente
comprometido.

4.- Levemente
comprometido.

5.-No
comprometido.




INTERVENCIONES (NIC): 3661cuidados de las heridas: quemaduras

CAMPO: 02 Fisiolégico: Complejo.

CLASE: L control de la piel/herida

DEFINICION: prevencién de complicaciones de las heridas debidas a quemaduras y estimulacién de la curacién de las
mismas.

INTERVENCIONES

366103: aplicar agentes tdpicos a la herida, si procede.
366109: controlar el nivel de conciencia en pacientes con quemaduras graves

366114: evaluar la herida, examinando su profundidad, extensidn, localizacidn, dolor, agente causal, exudacién, granulacién o
tejido necrdtico y signos de infeccion.

366117: mantener permeable |as vias aéreas para asegurar la ventilacion.

366116: lavar las heridas quimicas continuamente durante 30 minutos para garantizar la eliminacion del producto causal.




Dominio: 11 Clase: 1 infeccion

seguridad/reposo

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA (NANDA).

RESULTADO (NOC).

INDICADOR.

ESCALA DE MEDICION

Etiqueta (problema)

00004 Riesgo de infeccién

Definicion: Riesgo de ser
organismos patégenos.

invadido por

Factores relacionados. (E).

e Aumento de la exposicion ambiental a

agentes patogenos

1842

Conocimiento: control
de la infeccion

Definicion: grado de
conocimiento
transmitido sobre Ia

infeccion, su
tratamiento y
prevencion de

complicaciones

184201:
Modo de transmision.

(2/5)

184203:
Practicas que reducen la
transmision (3/5).

184204
Signos y sintomas de la
infeccién(1/5).

184215
Efectos terapéuticos de
la medicacién (2/5).

184217
Importancia del
seguimiento del
tratamiento (4/5).

1.- Gravemente
comprometido.

2.- Socialmente
comprometido.

3.- Moderadamente
comprometido.

4.- Llevemente
comprometido.

5.- No comprometido.




INTERVENCIONES (NIC): 6540 control de infecciones

CAMPO: 04 seguridad

CLASE: V control de riesgo

DEFINICION: minimizar el contagio y transmisién de agentes infecciosos

INTERVENCIONES

654009: Instruir al paciente acerca de las técnicas correctas de lavado de manos.
654012: lavarse las manos antes y después de cada actividad de cuidados del paciente
654013: poner en practica precauciones universales

654024: asegurar una técnica de cuidados de herida adecuada.

654035: ensefiar al paciente y familia a evitar infecciones.







