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es un virus que daña el sistema inmunitario, 
que es el que ayuda al cuerpo a combatir 
las infecciones. El VIH no tratado infecta y 
mata las células CD4, que son un tipo de 
célula inmunitaria llamada células T. 

 

 

  

Síndrome de 

inmunodeficienci

a adquirida (VIH) 

Brindarle ayuda 

psicológica  

Darle los medicamentos 

en tiempo y forma  

Ayudarle a disminuir el 

dolor de la enfermedad  

Los cuidados para los pacientes 

en estado terminal son los 

siguientes: 

Dedicar tiempo a hablar con el 

paciente sobre los tipos de 

alimentos que necesita consumir.  

El VIH se transmite por  

Fluidos vaginales y 

rectales 

Semen  

Sangre  

Leche materna  

Facilitar el cuidado por 

otras personas según 

corresponda  

Minimizar la incomodidad 

del paciente  

Ayudar al paciente 

si tiene ansiedad  

Establecer horarios 

de descansos  

Higiene del paciente  

Los síntomas pueden 

aparecer en la 2 o 4 

semana. 

El 25% de los pacientes 

de estados unidos son 

adultos de 50 años  

Es uno de los mayores 

problemas de salud 

pública en países bajos 

y medianos  

Es la tercera fase del 

VIH se considera SIDA 

29.8 millones de 

personas han recibido 

tratamiento contra el 

VIH.  
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Insuficiencia 
renal crónica 

terminal  

implica una pérdida 

gradual de la función 

renal sus síntomas son: 

Problemas 

de sueño  

Pérdida de 

apetito 

Náuseas y 

vomito  

Fatiga y 

debilidad  

Hinchazón de 

pies y tobillos  

Presión 

arterial alta  

Problemas de 

sueño  

Falta de aire   

Dolo en el 

pecho  

Es una 

enfermedad 

más común  

Consumo 

de tabaco  Su causa son 

diabetes y 

presión  

Puede dar 

anemia  
Se puede 

hacer diálisis  

Los cuidados 
paliativos son: 

Cambios de posturas evitando 

movilizaciones innecesarias  
Mantenimiento de vía periférica o 

central por vía periférica  

Realización de curas y cambios de 

apósito respetando el descanso  

Mantener hidratado al paciente 

cuando tenga sed  

Tratamiento sobre el 

insomnio  

Facilitar evacuación intestinal previniendo 

la impactación fecal  

Construir un entorno sereno en el cual 

se fomente el descanso y sueño del 

paciente  

Higiene del paciente y de su cama 

y área de descanso  
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Insuficienci
a cardiaca 
refractaria  

Mantener al enfermo en 

reposo absoluto  

Administrar fármacos de 

acuerdo a las indicaciones 

medicas  

En caso de arritmias letales 

iniciar el protocolo de 

apoyo vital cardiaco 

avanzado  

Es una afección en la que los 

síntomas de insuficiencia 

cardiaca persisten a pesar de 

tomar los medicamentos 

recetados, sus síntomas son:  

Dificultad 

para 

respirar  

Nauseas y 

perdida de 

apetito  

Dolor 

abdominal  

Disminución 

de tolerancia 

al ejercicio  

Tos 

persistente  

confusión 

deterioro del 

pensamiento  

Cansancio 

o fatiga  

Sus cuidados paliativos son: 

Higiene del paciente 

Tratar de monitorear sus 

respiraciones 

El paciente no realice 

actividad física 

Tratamiento antes las 

nauseas 
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cáncer de 
mama  

Dar los tratamientos 

adecuados para los 

síntomas físicos  

Ofrecer apoyo a los 

pacientes para vivir de la 

forma mas activa posible  

Tratamiento de otros 

síntomas por ejemplo 

dificultad para 

respirar  

Terapia física, 

ocupacional y de 

lenguaje si se necesita  

 

Atención hospitalaria 

para problemas médicos 

como neumonía  

No tratar de acelerar 

la muerte ni 

retrasarla  

Integrar los aspectos 

psicosociales y espirituales 

en los cuidados  

Es una enfermedad de la 
glándula mamaria en la que 
ocurre cuando las células 

crecen y son multiplicadas 
en forma anormal y se 

forman tumores. 

Algunos 

síntomas son: 
Bulto en la 

mama o axila  

Cambios en 

la forma de 

la mama  

Secreción 

de sangre 

del pezón  

Higiene del paciente  

Tratar de  relajar al 

paciente para que pueda 

descansar   

Tratamiento sobre la fatiga 

y la ansiedad  

Alimentar al paciente en 

sus horas para evitar la 

desnutrición  

Un pezón 

aplanado o 

hundido  

Cambios 

en el color 

de piel de 

la mama  

Cambios en 

la forma de 

la mama  

descamación o 

desprendimiento  

Sus causas pueden 

ser hormonales, el 

estilo de viday 

factores ambientales   

En los últimos 20 

años ha aumentado 

el número de casos 

de cáncer  

El cáncer de mama 

es mas probable en 

mujeres de 40 a 49 

años  

Los cuidados paliativos 

son los siguientes: 
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Leucemia 
linfoblástica 

aguda infantil   

Prevenir la 

deshidratación  

Control y 

registro de la 

eliminación  

Tratamiento 

de la emesis  

Actividades de 

relajación para 

conciliar el 

sueño  

Higiene 

personal y 

CVC. 

Es un cáncer en la sangre y la 

medula ósea por lo general este 

tipo de cáncer avanza muy 

rápido. Sus síntomas son: 

Petequias  

Dificultad 

para respirar  

Fiebre  

Hematomas o 

sangrados faciales  

Perdida de 

apetito  

Dolor de huesos 

y articulaciones   

Los cuidados paliativos son: 

Higiene del 

paciente  

Fomentar una 

dieta calórica  

Informar sobre 

la afección de 

la imagen 

corporal  
Prevención del 

dolor   

Astenia  

Infecciones  

Trombosis  

Anemia  

Su mortalidad es 
de un 30%de los 

cánceres 
pediátricos  

Esta enfermedad 
puede ser por 

factores 
ambientales o 

genéticos  

Los cuidados 

paliativos son: 


