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EL ENFERMO ONCOLÓGICO

Cuidados de Enfermería al 
paciente con quimioterapia.

Los cuidados de enfermería que estos pacientes 
precisan, van siempre relacionados con los 

efectos secundarios originados por el 
tratamiento.

PROBLEMA POTENCIAL: 
nauseas

Informar de su aparición, 
suele ser a las 2-3 horas de la 

administración de la 

quimioterapia y pueden durar 
hasta 72 horas. ƒ

Disminuir la ansiedad. 

PROBLEMA POTENCIAL: 
vómitos

Pueden ser agudos (primeras 
24 horas, siendo muy 

intensos), anticipatorios 
(antes de 

la quimioterapia) y retardados 
(aparecen después de las 

primeras 24 horas, 

alcanzando un máximo entre 
las 48-72 horas y 

desaparecen al 4º o 5º día, 
son menos 

intensos, pero molestos por 
su duración).

PROBLEMA POTENCIAL: 
estreñimiento 

Suele aparecer entre los 5-8 
días siguientes al 
tratamiento. ƒ

Algunos citostatico pueden 
causar estreñimiento, 

causando un trastorno de la 
motilidad intestinal. También 

a veces se produce como 
consecuencia secundaria del 

uso de antieméticos.

PROBLEMA POTENCIAL: 
alopecia 

Se trata de un efecto 
frecuente que varía en 

función del tipo de 
tratamiento 

quimioterápico utilizado. 
Ocurre por la rápida 

frecuencia de división de las 
células del 

folículo piloso. ƒ

Informar al enfermo, antes 
del inicio, de la caída del 
cabello. Instruirle de los 

efectos 

de la quimioterapia sobre los 
folículos pilosos, con 

respecto a la caída total o 
parcial. 

Cuidados de Enfermería al 
paciente con dolor

Técnicas de distracción

Respiración lenta y rítmica: Animar al 
paciente a concentrarse en la sensación 

de 

respirar lenta y rítmicamente, evocando 
una imagen tranquila.

Masaje: Enseñar a paciente a respirar 
de forma rítmica a la vez que se aplica un 

masaje 
en una zona dolorosa con movimientos 

circulares o frotando suavemente.

Música: Animar al paciente que 
escuche y se centre en su música 

favorita, siguiendo el 
ritmo y letra.

Administración de 
analgésicos: 

Modif ican la percepción y la interpretación del 
dolor a 

través de la depresión del sistema nervioso 
central. Son ef icaces siempre que se 

administren 

antes de que el cliente manif ieste el dolor. Por 
ello es fundamental administrarlo a intervalos 

regulares. La enf ermera deberá revisar los 
ef ectos secundarios, ef ectos colaterales y 

alergias 

antes de administrarlos.

Analgesia controlada por el 
paciente (PCA)

Es un método de tratamiento 
del dolor 

que permite al paciente 
tomar parte activa en el 

tratamiento de su dolor. El 
tipo y la dosis de 

analgesia necesaria para el 
control del dolor varían 

dependiendo del paciente.

El enfermo en estado de 
shock 

SHOCK CARDIOGÉNICO 

Ocurre cuando el corazón ha 
resultado tan dañado que es 

incapaz de suministrarles 

suf iciente sangre y oxígeno a los 
órganos del cuerpo.

CAUSAS

El shock cardiógeno ocurre cuando el corazón es 
incapaz de bombear la cantidad suficiente 

de sangre que el cuerpo necesita.

Las causas más comunes son complicaciones 
cardíacas serias, muchas de las cuales ocurren 

durante o después de un ataque cardíaco (infarto al 
miocardio).

SHOCK HIPOVOLEMICO 

Un shock hipovolémico es una afección de 
emergencia en la cual la pérdida grave de 

sangre o 

de otro líquido hace que el corazón sea incapaz 
de bombear suf iciente sangre al cuerpo. Este 

tipo de shock puede hacer que muchos 
órganos dejen de f uncionar.

SHOCK ANAFILACTICO

Es un tipo de reacción alérgica 
potencialmente mortal.

Causas

La anaf ilaxia es una reacción 
alérgica grave en todo el cuerpo a un 

químico que se ha 
convertido en alergeno. Un alergeno 

es una sustancia que puede 
ocasionar una reacción 

alérgica.



 

 

ENFERMERIA MEDICA 
QUIRURGICA

Atención de Enfermería en 
el preoperatorio

Exploración física

Se tomaran inicialmente 
las constantes vitales. En 
caso de alguna variación 

significativa se 

notificara al médico, ya 
que puede ser 

significativa de un 
proceso infeccioso, 

respiratorio o 
cardiovascular que puede 
causar complicaciones 

durante la cirugía o el 
postoperatorio.

Preparación psicológica

Asegurar que los 
pacientes estén 

disponibles y preparados 
para la cirugía programada.

Reducción de los temores 
y la ansiedad al dar una 

explicación sobre el 
procedimiento.

Informar al paciente y 
familiares.

Establecer una buena 
comunicación con el 

paciente, basada en la 
confianza mutua y 

Educación sanitaria del 
enfermo durante el periodo 

preoperatorio para evitar 
complicaciones futura

Una de ellas por ejemplo 
es la prevención de las 

complicaciones 
respiratorias enseñando 

ejercicios de respiración 
profunda, ejercicios para 

toser de forma eficaz, 
ejercicios de 
movilización

Higiene preoperatoria 
general y preparación de la 
zona que va a intervenirse

Con el objetivo de disminuir 
el riesgo de contaminación. 
El área anatómica que hay 

que 

preparar será la de la 
incisión y la zona que le 

rodea en amplitud. Dicha 
zona se deberá lavar 

con jabón antiséptico.

Enfermera circulante

Puesto complejo que incluye la 
administración de los cuidados de 

Enfermería para el paciente 
dentro del quirófano y la coordinación de 
las necesidades del equipo quirúrgico y 

de otros 
proveedores de atención, que se 

requieren para completar la cirugía.

Anticipar las necesidades del equipo 
quirúrgico antes y durante la cirugía.

Vigilar cualquier violación de la técnica 
aséptica e iniciar una acción correctiva.

Llevar a cabo el recuento dl 
instrumental quirúrgico junto con 

la enfermera 

Atención de Enfermería en 
el post-operatorio

Fase posterior a la 
intervención quirúrgica.

Postoperatorio inmediato:

Transcurre en la Unidad de 
Recuperación 

Posanestésica (URPA), desde 
que el paciente sale de quirófano 

hasta que se presenta 
en una condicione estable y se 

encuentra totalmente 
recuperado de la anestesi

Postoperatorio a corto 
plazo o general

Transcurre en una unidad 
de 

hospitalización o de 
cuidados especiales. 

Dependiendo del estado 
del paciente y el 

tipo de intervención 
quirúrgica.

Postoperatorio a largo 
plazo: 

que el paciente pasa fuera 
del hospital y que finaliza 

una vez está recuperado de 
los efectos de la 

intervención quirúrgica

Enfermera de la URPA

Miembro que aporta los 
cuidados al paciente 

inmediatamente después 
del procedimiento 

anestésico, quirúrgico o 
de otro tipo.


