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 INTRODUCCION 
 A LA 

 ENFERMERIA 
 QX 

 PACIENTE ENFERMO O 
 ENCAMADO      

 Es aquel paciente que, por diferentes 
 motivos, está obligado a permanecer 
 inmóvil en la  CAUSAN

 Afectación del hueso con pérdida de 
 masa ósea y el desarrollo precoz de una 
 osteoporosis

 Pérdida de masa muscular

 cama, ya sea un anciano impedido, un 
 accidentado, un enfermo terminaL  CAUSAN

 Mala ventilación pulmonar 
 Aparición de úlceras por presión que son 
 lesiones en la piel 

 Alteraciones en la circulación que 
 facilitan la aparición de trombosis 
 venosas, 
 tromboflebitis, y embolias pulmonares.  Rigidez articular

 POSTURA

 Decúbito supino (boca arriba)      

 El cuello debe quedar recto, para que la 
 cabeza y el tronco queden a la misma 
 altura

 Los brazos se colocan algo separados del 
 cuerpo, con los codos estirados y las 
 palmas de 
 las manos mirando hacia el cuerpo o 
 hacia arriba, con los dedos como si 
 agarraran un vaso

 Las piernas estiradas o con las rodillas 
 ligeramente flexionadas      

 Decúbito lateral (de lado)

 brazo hacia delante, con el codo doblado 
 y la mano apoyada en la 
 almohada de la cabeza con la palma 
 hacia arriba, o brazo estirado con la 
 palma de la mano 
 hacia arriba

 brazo hacia delante, con el codo doblado 
 y palma de la mano hacia abajo. La 
 pierna se colocará doblada hacia delante 
 y con el pie recto mirando hacia delante

 Para que brazos y rodillas no choquen 
 debemos colocar una almohada en la 
 espalda para 
 que quede algo inclinado hacia delante y 
 no se caiga hacia atrás      

 Es una postura poco utilizada puesto que 
 se oprimen los pulmones y cuesta 
 respirar.

      Sentado

 En las piernas, alternaremos rodillas 
 flexionadas y estiradas

 La espalda debe quedar bien recta

 La cabeza queda apoyada y recta sobre 
 una almohada

 CONTUSIONES HERIDAS Y 
 TRENAJES  Contusión

 Una contusión es una lesión traumática 
 no penetrante producida sobre un 
 cuerpo humano o 
 animal  Tipos de contusiones

 Contusión mínima o simple

 Es aquella en la que no se producen 
 alteraciones o 
 desgarros de planos profundos

 Contusión de segundo grado
 formación es lo que se conoce como 
 hematoma o chichón

 HERIDAS

 herida como toda disrupción de 
 estructuras anatómicas 
 y funcionales normales

 Contusa

 Punzante

 Abrasiva o erosiva

 1. Por arma blanca. 2. Por arma de fuego. 
 3. Por objeto contuso. 4. Por mordedura 
 de 
 animal. 5. Por agente químico. 6. Por 
 agente térmico.

 Quemadura

 contaminacion

 DRENAJES

 Los drenajes son tubos u otros elementos 
 que ayudan a evacuar líquidos o gases 
 acumulados 
 en zonas del organismo por diferentes 
 motivos

 ABSCESOS

 LESIONES TRAUM˘TICAS

 PROFILAXIS DE FUGA TRAS CIRUGIA 
 GENERAL

 TRAS CIRUGIA RADICAL

     

 CLASIFICASION DE LOS 
 TRENAJES

 DRENAJES SIMPLES

 DRENAJES FILIFORMES
 Métodos complementarios de 
 diagnóstico

 prueba diagnóstica que solicita el 
 médico y que se 
 realiza al paciente tras una anamnesis y 
 exploración física, para confirmar o 
 descartar 
 un diagnóstico clínico  pruebas complementarias 

 nálisis químicos o biológicos de 
 muestras generalmente de fluidos 
 corporales (sangre, orina, heces, líquido 
 cefalorraquídeo, semen

 Pruebas de imagen: Son exámenes de 
 diagnóstico

 DRENAJE CON GASAS

 DRENAJES CON TUBOS DE GOMA O 
 POLIETILENO

 TECNNICAS DE CURACION 

 Es una técnica de limpieza de herida que 
 se realiza con torundas empapadas en 
 solución 
 fisiológica u Solución Ringar Lactato a 
 través de un solo movimiento de arrastre 
 mecánico, Es una técnica aséptica, por lo 
 que se debe usar material y técnicas 
 asépticas

 Facilitar la cicatrización de la herida 
 evitando la infección. 
 � Valorar el proceso de cicatrización de 
 la herida. 
 � Valorar la eficacia de los cuidados

 CURACION IRRIGADA

 Es el lavado o irrigación de la herida o 
 úlcera para eliminar los agentes 
 contaminantes 
 que pueden provocar infección

 Técnicas de cuidados de 
 drenajes

 Un cuidado correcto del drenaje evitará 
 infecciones y complicaciones

 1. “Ordeñe” el drenaje. 
 2. Vacíe el drenaje, mida la cantidad de 
 líquido y tome nota de ella. 
 3. Limpie la piel alrededor del tubo de 
 drenaje. 
 Cómo “ordeñar” el drenaje. 
 Debe “ordeñar” el tubo de drenaje para 
 eliminar coágulos u obstrucciones entre 
 tres y 
 cuatro veces al día o según sea necesario 
 para mantener el líquido fluyendo

 RECOMENDACIONE

 Atender a las necesidades del enfermo

 Seguir una dieta equilibrada y beber 1,5 
 litros de líquidos al día.

     

 una buena alimentación y que alcance 
 niveles adecuados

     
 nivel de autonomía, la máxima 
 movilidad

 ejercicios físicos activos y

 Contusión de primer grado o 
 equimosis

 El golpe que la origina es 
 un poco más intenso, lo que da lugar a la 
 rotura de pequeños vasos sanguíneos


