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Mi Universidad

Definicién: Un paciente oncoldgico es una persona que ha sido diagnosticada con cancer y
etinicion. gue esta recibiendo tratamiento o seguimiento para la enfermedad
. . ; . LICENCIATURA
FECHA: 11/06/2025 GRADQ: | 6to. cuatrimestre GRUPO: | A EN ENFERMERIA

PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA: APACIENTE CON

DOMINIO: 12 Confort CLASE: 03 Confort social

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA (NANDA)

CODIGO: 00053
ETIQUETA: Aislamiento social

DEFINICION:

Soledad experimentada por la persona y percibida como
negativa 0 amenazadora e impuesta por otros

FACTORES RELACIONADOS (CAUSAS F/R):
Alteracion del bienestar

CARACTERISTICAS DEFINITORIAS
(SIGNOS Y SINTOMAS M/P):
Enfermedad

RESULTADO ESCALA DE PUNTUACION
(NOC) INDICADOR MEDICION DIANA
Cdédigo: 1203 Gravemente
120317. falta de comprometido 1/3
asertividad 1
Clase: M
bienestar Sustancialmente 1/3
psicoldgico comprometido
120322. Nauseas 2
1/4
Dominio: 03 Moderadamente
salud psicosocial comprometido 3
120324. Dolor 1/3
Definicioén:
Gravedad de los Levemente
signos y comprometido MANTENER A:
sintomas 120327. Depresion 4 4
emocionales,
so'uales' No comprometido AUMENTAR A-
existenciales de 5
aislamiento
13




NIC. Dominio:(05) Cuidados durante la vida NIC. Dominio:( )

Intervencién: Fomentar la implicacién Intervencién:
Clase: X cuidados durante la vida Clase:
Cddigo: 7110 Cddigo:

» Establecer una relacion personal con el paciente y los
miembros de la familia que estardn implicados en el cuidado
(711001)

» Determinar los recursos fisicos, emocionales y educativos del
cuidador principal (711003)

» ldentificar los déficit de autocuidado del paciente ( 711004)
» Observar la estructura familiar y sus roles (7110 10)

» Crear una cultura de flexibilidad para la familia (71 1026)
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Mi Universidad

Definicién: Un paciente con intoxicacion érganos fosforados es una condicion médica
etinicion: grave gue ocurre cuando una persona se expone a sustancias quimicas
. . ; . LICENCIATURA
FECHA: 11/06/2025 GRADQ: | 6to. cuatrimestre GRUPO: | A EN ENFERMERIA

PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA: APACIENTE CON

DOMINIO: 12 Confort

CLASE: 03 Confort fisico

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA (NANDA)

CODIGO: 00132
ETIQUETA: Dolor agudo

DEFINICION:

Experiencia sensitiva y emocional desagradable
ocasionada por una lesion tisular real o potencial o
discreta en tales términos

FACTORES RELACIONADOS (CAUSAS F/R):
Agentes lesivos (biolégicos, quimicos, fisicos,
psicolbgicos)

CARACTERISTICAS DEFINITORIAS
(SIGNOS Y SINTOMAS M/P):
Expresa dolor

RESULTADO ESCALA DE PUNTUACION
(NOC) INDICADOR MEDICION DIANA
Cdédigo: 1605 160501. Reconoce Gravemente
factores causales comprometido 2/3
1
Clase: Q conducta [160502. Reconoce
de salud el comienzo del Sustancialmente
dolor comprometido 2/3
2
Dominio: 04 160507. Refiere 1/3
conocimiento y sintomas Moderadamente
conducta de salud (fincontrolables al comprometido 3
profesional 1/4
Definicion: sanitario
Acciones Levemente
personales para [160504. utiliza comprometido MANTENER A:
controlar el dolor |medidas de alivio 4 6
no analgesicas
No compéometldo AUMENTAR A:
13




NIC. Dominio:(01) Fisiolégico: basico NIC. Dominio:( )

Intervencién: Manejo del dolor Intervencién:
Clase: E fomento de la comodidad Clase:
Cddigo: 1400 Cddigo:

» Asegurarse que el paciente reciba los cuidados analgésicos
correspondientes (14003)

» Explorar el conocimiento y las creencias del paciente sobre el
dolor (14005)

» Ensefiar los principios del manejo del dolor ( 140021)

» Utilizar medidas de control de dolor antes de que esta sea muy
intenso (140029)

» Integrar a la familia en la modalidad de alivio del dolor, si
fuera posible (140042)




