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INTRODUCCION
La hemorragia es la salida o pérdida de la sangre que es ocasionada dentro

o fuera del cuerpo, puede ser externa o interna.

Todo tipo de sangrado debe de ser contralado para evitar un problema
mayor que pueda ocasionar la muerte del paciente y es ocasionado de

distintas formas a consecuencias de una caida, golpes y cirugia.

El paciente debe ser atendido de inmediatamente y brindar los cuidados de
calidad necesario a los pacientes para un mejor resultado y estabilidad

adecuada.

Actuar rGpidamente ante cualquier signo de hemorragia que presente para

prevenir complicaciones y poder salvar vidas.



SINDROME HEMORRAGICO

HEMOSTASIA FASES DE LA HEMOSTASIA
Es los conjuntos de mecanismo e PRIMARIA: Es cuando existe una lesién en los vasos
dirigidos para detener los sanguineos y a partir de ahi se produce la
procesos hemorrdgicos. vasoconstriccion, busca disminuir el flujo sanguineo y la
hemorraaia.

e SECUNDARIA: Se produce la formaciéon de un codagulo
que impide la salida de la sangre al exterior.
Es casi simultdneamente a la formacion del tapén
hemostatico primario, se pone en marcha el proceso de
coagulacion dependiente de las proteinas plasmaticas
consiste en la formacion de fibrina soluble a partir de
fibrindgeno plasmatico.

o FIBRINOLISIS: Es el organismo que se
encarga de restaurar el flujo sanguineo
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TRANSTORNO HEMORRAGICO

Son un grupo de afecciones en las cuales hay un problema con el proceso de coagulaciéon
sanguinea del cuerpo.

e Estos trastorno pueden llevar a que se presente sangrado intenso y prolongado después de
una lesién también se puede iniciar de manera espontdnea.

FACTORES DE LA COAGULACION

Son proteinas esenciales para la formacion de codgulos sanguineos y trabajan con
células pequenas, llamadas plaquetas.
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TROMBPENIAS PURPURA TROMBOPENICA INMUNE (PTI)
También es conocida como Es una enfermedad que se caracteriza por una
trombocitopenia, es una afeccion médica disminucion de plaquetas. Esta causado por
caracterizada por un numero bajo de érganos inmunitario produce anticuerpos contra
plaquetas (trombocitos) en la sangre. las plaquetas.



TROMBOPENIAS NO INMUNES PURPURAS ANGIOPATICAS O VASCULARES

MICROANGIOPATICAS: PPT Y SHU

Son dos sindromes que se considera
manifestaciones distintas de una misma
entidad etiopatogenia. En su patologia

implica el dafio endotelial de micro arteriolas
con formacién de micro trombos de paquetes
ocasionando alteraciones funciones en
distintos 6raanos.

Se caracteriza por pequenas hemorragia
cutdneas palpables
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COAGULACION INTRAVASCULAR
La vitamina K interviene en el proceso de DUSEMINADA (CID)

metabolismo hepdaticas de acido glutdmico. . . .
Este sindrome consiste en la generaciéon

excesiva y anormal de trombina y fibrina
en la sangare circulatoria.

> El déficit de vit puede deberse a:
1. Falta de aporte alimentario (muy
rara).
2. Enfermedad hemorragica del
recién nacido.
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VALORACION DEL PACIENTE CON HEMORRAGIAS Y ACTUACION DE ENFE

Es un proceso que se realiza para determinar el estado de salud de un paciente y establecer
un plan de tratamiento.

1. Comienza del aspecto fisico: Forma en como llego de pie o en silla con quien llego.
2. Nivel de conciencia; Alerta, coma.
3. Compresion: Delgado, obeso y robusto.
4. Integrar los datos clinicos como signos vitales.
5. Se pedira informacion sobre antecedentes familiares de como si es fumador, toma,
que provoca fumador.

PROTOCOLO DE o
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Palpacién ACTUACION Recoleccién de Informaciéon sobre el estado de
salud del paciente
e Hemorragia meS!VG Diagnostico
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3. Prevenir complicaciones
4. Proporcionar apoyo
emocional

hemorragia
e Signos vitales

e Estado de conciencia
e Sintomas




CONCLUSION

En resumen la hemostasia es el proceso en el que cuerpo detiene el sangrado

después de un lesién o cirugia.

Los trastornos de hemorragia son emergencia médica que requiere atencién

rapidamente.

La valoracion del paciente hemorragico es evaluar la situacion para poder
tomar decision adecuada y brindar o garantizar una atencién segura y libre

de riesgo, seguir los protocolos.

Es importante que el personal de salud tenga en cuenta la gran importancia
que es la atencién del paciente, brindando cuidados adecuados, diagnéstico
preciso y tratamiento. La valoracién de enfermeria es la clave para identificar

la gravedad o situacién de la hemorragia.
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