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ATENCION DE ENFERMERIA AL
PACIENTE CON

CONVULSIONES

{QUE SON LAS CONVULSIONES?

UNA CONVULSION ES UNA
ALTERACION  REPENTINA E
INCONTROLADA DE LA
ACTIVIDAD ELECTRICA EN EL
CEREBRO. PUEDE PROVOCAR

CAMBIOS EN EL
COMPORTAMIENTO, LOS
MOVIMIENTQOS, LOS

SENTIMIENTOS Y LOS NIVELES
DE CONCIENCIA.

SINTOMAS EN ADULTOS

e PERDIDA DEL CONOCIMIENTO

e CAER AL SUELO

e MOVIMIENTOS OCULARES
RAPIDOS

e BABEO O ESPUMA EN LA BOCA

e APRETAR LOS DIENTES O LA
MANDIBULA

e EXPERIMENTAR INCONTINENCIA

e ESPASMOS MUSCULARES
INCONTROLABLES

e MIRAR FIJAMENTE A UN PUNTO

e DIFICULTAD PARA HABLAR

SINTOMAS EN NINOS

e CAMBIO DE COLOR EN LOS LABIOS O EL
ROSTRO
e SENSACION EXTRANA QUE EL NINO NO
SABE DESCRIBIR
e FALTA DE CONCIENCIA O REPUESTA Y
MIRADA FIJA
e OJOS O CABEZA HACIA UNA DIRECCION
_ ¢ MIRADA FIJA'Y PARPADEO
' o VER ESTRELLAS O FORMAS
e BABEO EXCESIVO
e PERDIDA DEL CONTROL DE LOS
INTESTINOS O DE LA VEJIGA

"AUTOMATISMOS" O ACCIONES REPETITIVAS, COMO TOCARSE LA ROPA, GRUNIR,
CHASQUEAR LOS LABIOS Y MOVIMIENTOS TORPES.

CONVULSIONES (TEMBLORES INCONTROLABLES DEL CUERPO)

RASGOS FACIALES CAIDOS

SACUDIDAS O RIGIDEZ DE UNA O MAS EXTREMIDADES

PERDIDA REPENTINA DEL CONTROL MUSCULAR

MOVIMIENTOS INVOLUNTARIOS O SACUDIRAS DEL ROSTRO, EL BRAZO O LA PIERNA




ATENCION DE ENFERMERIA AL

PACIENTE CON

CONVULSIONES

CAUSAS

TODOS LOS TIPOS DE CONVULSIONES SON
CAUSADAS POR ACTIVIDAD ELECTRICA ANORMAL EN
EL CEREBRO.
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LAS CAUSAS DE CONVULSIONES PUEDEN INCLUIR:

INFECCION CEREBRAL, COMO MENGIMITIS

LESION CEREBRAL QUE LE OCURRE AL BEBE
DURANTE EL TRABAJO DE PARTO O EL
NACIMIENTO

TUMOR CEREBRAL(CAUSA POCO FRECUENTE)
ELECTROCHOQUE

EPILEPSIA

FIEBRE (PARTICULARMENTE
PEQUENOS)

TRAUMATISMO CRANEAL
ENFERMEDAD CARDIACA
FIEBRE ALTA

FENILCETONURIA (FCU) QUE PUEDE CAUSAR
CONVULSIONES EN LOS BEBES

INTOXICACION

DROGAS ILICITAS, COMO POLVO DE ANGEL
(PCP), COCAINA, Y ANFETAMINAS

ACCIDENTE CEREBROVASCULAR

EN NINOS

TIPOS DE CONVULSIONES

CONVULSIONES

CONVULSIONES FOCALES gEN"'E\él,iLLf‘Z'ggisé
FOCALES CONSIENTES INCONSIENTES
ESTAS AFECTAN UNA ESTAS CONVULSIONES ESTAS CONVULSIONES

PEQUENA PORCION DEL

PUEDEN HACER QUE LAS

COMIENZAN EN UNA PARTE

CEREBRO, Y A MENUDO PERSONAS SE SIENTAN DEL CEREBRO, PERO
CAUSAN ESPASMOS O ATURDIDAS @) DISEMINAN A OTRAS PARTES
CONFUNDIDAS. UNA DEL CEREBRO A MEDIDA QUE

CAMBIOS  EN  LOS  pgRSONA PUEDE PERDER  PROGRESAN,  LO
SENTIDOS, COMO LA LA CAPACIDAD DE HABLAR CONDUCE A
VISION, LAS O PROCESAR EL LENGUAJE ~ CONVULSION
SENSACIONES, EL OLOR  DURANTE VARIOS  CLONICA.

0 EL GUSTO. MINUTOS DESPUES DE

EXPERIMENTAR ESTE TIPO
DE CONVULSIONES.

A MENUDO, EL TRATAMIENTO DE LAS
CONVULSIONES IMPLICA LA
ADMINISTRACION DE
MEDICAMENTOS ANTICONVULSIVOS.
HAY MUCHAS OPCIONES DIFERENTES
DE ESTOS MEDICAMENTOS. LA
MAYORIA DE LAS PERSONAS CON
EPILEPSIA DEJARA DE TENER
CONVULSIONES DESPUES DE PROBAR
UNO O DOS MEDICAMENTOS.
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ROL DE ENFERMERIA EN EL
PACIENTE CONVULSIVO

DURANTE LA  CRISIS, ES
INDISPENSABLE QUE OBSERVEN
LOS MOVIMIENTOS DEL PACIENTE,
Y QUE DESCRIBAN Y REGISTREN
SUS CAMBIOS DE POSICION.
ADEMAS, QUE SENALEN EL SITIO DE
COMIENZO DE LAS
CONVULSIONES (MANO, PULGAR,
BOCA) Y QUE INDIQUEN SI SE
ESTA EN PRESENCIA DE UNA FASE
TONICA O CLONICA (SACUDIDAS,
PARTES CORPORALES
AFECTADAS).

ES IMPORTANTE QUE LAS Y LOS

PROFESIONALES DE ENFERMERIA DESCRIBAN @ EQ
Y REGISTREN LA HORA DE INICIO DEL EVENTO o /
Y LA CONDUCTA PREVIA DEL PACIENTE L Py
(LLANTO, MOVIMIENTOS ESTEREOTIPADOS). .
TAMBIEN, QUE SENALEN LOS FACTORES A
DESENCADENANTES (ESTIMULACION o
LUMINOSA, AUDITIVA, SENSITIVA,

EMOCIONAL, FIEBRE, SUENO, ALCOHOL,
HIPO/HIPERVENTILACION, MENSTRUACION).
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TRANQUILIZAR AL ENTORNO Y CONSERVAR LA

CALMA EN TODO MOMENTO.

S| SE RECONOCEN LOS SIGNOS Y DA TIEMPO, SE

PUEDE AYUDAR AL PACIENTE A SENTARSE O IR A LA

CAMA, ANTES DE QUE EMPIECE LA CRISIS.

HAY QUE SABER QUE LA PERSONA QUE SUFRE EL

ATAQUE NO SUELE TENER CONCIENCIA DE LO QUE

ESTA SUCEDIENDO.

TENDER AL PACIENTE Y GIRARLO HACIA UN LADO.

ASI SE EVITA LA ASPIRACION DE VOMITOS O SALIVA.

AFLOJAR LAS ROPAS, ELIMINAR OBJETOS DUROS O

PUNTIAGUDOS CON LOS QUE PUEDA LASTIMARSE.

NO INTRODUCIR LOS DEDOS NI OBJETOS

METALICOS ENTRE LOS DIENTES. NO INTRODUCIR

OBJETOS EN SU BOCA NI INTENTAR ADMINISTRAR

MEDICAMENTOS ORALES.

CONTROLAR, PERO PERMITIR, TODO TIPO DE

MOVIMIENTO CONVULSIVO.

NO INTENTAR LA REANIMACION DEL ENFERMO,

SALVO EN CASOS EXCEPCIONALES QUE ASI LO

ACONSEJEN.

e S| EL PACIENTE CONSERVA CIERTO NIVEL DE
CONCIENCIA  (CRISIS  PARCIAL  COMPLEJA),
MANTENERLO EN UN ENTORNO SEGURO.

e DESPUES DE LA CRISIS DEJARLE DESCANSAR

TUMBADO SOBRE UN COSTADO. DE ESTA FORMA Sl

TIENE VOMITOS, SALIVA O FLEMAS NO PASARAN A

SUS PULMONES
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. = - UN ACCIDENTE CEREBROVASCULAR
‘QUE ES. SUCEDE CUANDO EL FLUJO DE
SANGRE A UNA PARTE DEL CEREBRO
SE DETIENE. ALGUNAS VECES, SE

n DENOMINA "ATAQUE CEREBRAL".

S| EL FLUJO SANGUINEO SE DETIENE
POR MAS DE POCOS SEGUNDOS, EL
CEREBRO NO PUEDE RECIBIR
NUTRIENTES Y OXIGENO. LAS
CELULAS CEREBRALES PUEDEN
MORIR, LO QUE CAUSA DANO
PERMANENTE.

UN ACCIDENTE CEREBROVASCULAR
SE PRESENTA CUANDO UN VASO
SANGUINEO EN EL CEREBRO SE
ROMPE, CAUSANDO UN SANGRADO
DENTRO DE LA CABEZA

SINTOMAS

e ENTUMECIMIENTO O DEBILIDAD DE
LA CARA, EL BRAZO O LA PIERNA
REPENTINOS, ESPECIALMENTE DE UN
LADO DEL CUERPO.

e CONFUSION, DIFICULTAD PARA
HABLAR O DIFICULTAD PARA
ENTENDER EL HABLA REPENTINAS.

e DIFICULTAD REPENTINA PARA VER,
EN UNO O LOS DOS OJOS.

e DIFICULTAD PARA CAMINAR,
MAREO, PERDIDA DEL EQUILIBRIO O
FALTA DE COORDINACION
REPENTINOS.

e DOLOR DE CABEZA FUERTE Y
REPENTINO SIN CAUSA CONOCIDA.

LA MAYORIA DE LAS VECES LOS SINTOMAS SE PRESENTAN DE
MANERA SUBITA Y SIN AVISO. PERO, LOS SINTOMAS PUEDEN
OCURRIR INTERMITENTEMENTE DURANTE EL PRIMERO O SEGUNDO
DIA. LOS SINTOMAS POR LO GENERAL SON MAS GRAVES CUANDO
EL ACCIDENTE CEREBROVASCULAR ACABA DE SUCEDER, PERO
PUEDEN EMPEORAR LENTAMENTE
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ACCIDENTE ISQUEMICO

EL ACCIDENTE CEREBROVASCULAR ISQUEMICO OCURRE CUANDO UN VASO
SANGUINEO QUE IRRIGA SANGRE AL CEREBRO RESULTA BLOQUEADO POR UN
COAGULO DE SANGRE. ESTO PUEDE SUCEDER DE DOS MANERAS:

e SE PUEDE FORMAR UN COAGULO EN UNA ARTERIA QUE YA ESTA MUY

ESTRECHA.

TROMBOTICO.

e UN COAGULO SE PUEDE DESPRENDER DE OTRO LUGAR DE LOS VASOS
SANGUINEOS DEL CEREBRO, O DE ALGUNA PARTE EN EL CUERPO, Y
TRASLADARSE HASTA EL CEREBRO. ESTO SE DENOMINA EMBOLIA CEREBRAL
O ACCIDENTE CEREBROVASCULAR EMBOLICO.
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ESTO SE

DENOMINA ACCIDENTE CEREBROVASCULAR

LOS ACCIDENTES
CEREBROVASCULARES
ISQUEMICOS TAMBIEN
PUEDEN SER CAUSADOS
POR UNA  SUSTANCIA
PEGAJOSA LLAMADA PLACA
QUE PUEDE TAPONAR LAS
ARTERIAS

ACCIDENTE HEMORRAGICO

UN ACCIDENTE CEREBROVASCULAR HEMORRAGICO OCURRE
CUANDO UN VASO SANGUINEO DE UNA PARTE DEL CEREBRO SE
DEBILITA'Y SE ROMPE. ESTO PROVOCA QUE LA SANGRE SE ESCAPE
HACIA EL CEREBRO
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LOS\/ACCIDENTES
CEREBROVASCULARES
HEMORRAGICOS TAMBIEN PUEDEN
OCURRIR CUANDO ALGUIEN ESTA
TOMANDO ANTICOAGULANTES,
COMO DABIGATRAN,
RIVAROXABAN, APIXABAN,
EDOXABAN Y WARFARINA
(COUMADIN) O  TIENE  UN
TRASTORNO HEMORRAGICO. LA
PRESION ARTERIAL MUY ALTA PUEDE
HACER QUE LOS VASOS
SANGUINEOS SE REVIENTEN,
OCASIONANDO UN ACCIDENTE

CEREBROVASCULAR
HEMORRAGICO
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... TRATAMIENTO

LAS PERSONAS QUE ESTAN EXPERIMENTANDO SINTOMAS DE UN ACCIDENTE
= CEREBROVASCULAR DEBEN LLEGAR AL HOSPITAL LO MAS RAPIDO POSIBLE.
SI EL ACCIDENTE CEREBROVASCULAR FUE CAUSADO POR UN COAGULO

SANGUTNEO, SE PUEDE ADMINISTRAR UN MEDICAMENTO TROMBOLITICO PARA
DISOLVERLO.

PARA QUE SEA EFECTIVO, ESTE TRATAMIENTO DEBE INICIARSE DENTRO DE LAS 4
1/2 HORAS POSTERIORES AL INICIO DE LOS SINTOMAS. SIN EMBARGO, CUANTO
MAS RAPIDAMENTE SE INICIE ESTE TRATAMIENTO, MEJORES SERAN LAS
PROBABILIDADES DE UN BUEN DESENLACE CLINICO.

e PUEDE NECESITAR UNA TROMBECTOMIA ENDOVASCULAR. ESTO ES CUANDO SE
INTRODUCE UN CATETER EN LAS ARTERIAS. SE INYECTA UN TINTE MIENTRAS SE
REVISAN LAS IMAGENES DE LOS VASOS SANGUINEOS DEL CEREBRO. SI SE
ENCUENTRA UN COAGULO, SE PUEDE ELIMINAR A TRAVES DEL CATETER.

OTROS TRATAMIENTOS ADMINISTRADOS EN EL HOSPITAL DEPENDEN DE LA CAUSA
DEL ACCIDENTE CEREBROVASCULAR. ESTOS PUEDEN INCLUIR:
e ANTICOAGULANTES COMO  HEPARINA,  WARFARINA  (COUMADIN),
ANTICOAGULANTES ORALES DE ACCION DIRECTA (DOAC, POR SUS SIGLAS EN
INGLES), ACIDO ACETILSALICILICO (ASPIRIN) O CLOPIDOGREL (PLAVIX)
%\ e MEDICAMENTOS PARA CONTROLAR LOS FACTORES DE RIESGO, COMO LA
PRESION ARTERIAL ALTA, LA DIABETES Y EL COLESTEROL ALTO
e PROCEDIMIENTOS ESPECIALES O CIRUGIA PARA ALIVIAR LOS SINTOMAS O
PREVENIR MAS ACCIDENTES CEREBROVASCULARES
e NUTRIENTES Y LIQUIDOS

=Y.
ATENCION DE ENFERMERIA

« CUIDADOS RESPIRATORIOS
« CONTROL GLICEMIA

« CUIDADOS URINARIOS

« CONTROL TEMPERATURA

« VALORACION NUTRICIONAL

« ALIMENTACION
.« SUENO Y DESCANSO REALIZAR INTERROGATORIO AL

« VESTIDO PACIENTE SI SU ESTADO LE
PERMITE RESPONDER Y SI NO A
SUS FAMILIARES.( VALORACION)
ESTE INTERROGATORIO ESTARA
ENCAMINADO AL MOMENTO DE
LA APARICION DE LOS SINTOMAS,
A SUS ANTECEDENTES
PATOLOGICOS PERSONALES Y
FAMILIARES, Y A LOS FACTORES
DE RIESGO.
POSICION DECUBITO SUPINO
CON UN FOWLER 30 GRADOS.
MEDIR SIGNOS VITALES Y AVISAR

< Al MEDICO SI HAY ALTERACION
DE ALGUN PARAMETRO.

SE LE DARAN ORDENES PARA

VALORAR S| CIERTAMENTE PUEDE

ﬁ& ESTAR PADECIENDO UN ICTUS
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