HOJA DE TRABAJO: CAPITULO 4

1. Senale tres razones por las cuales el plan de cuidados es importante:
a. Da continuidad a los cuidados
b. Fomenta la comunicacién
c. Ayuda a determinar las prioridades de la Unidad
d. Respalda el registro del proceso de atenciéon de enfermeria
e. Sirve como instrumento de ensefianza
2. Explique de manera breve la razén por la cual es necesario establecer prioridades:
Ayuda a asegurar que se cubran primero las necesidades basicas y luego otras,
en orden de importancia.

3. ¢Cual es la diferencia entre una meta y un resultado?
Una meta se sefiala en forma amplia, para mostrar la direccion general en la
que se espera que evolucione el paciente. Un resultado es un paso cuantificable
especifico que se da para alcanzar la meta.

4. Identifique cinco componentes importantes de los resultados del paciente:
a. Especificos
b. Realistas
c. Toman en consideracion las circunstancias y los deseos del paciente
d. Indican un marco temporal
e. Aportan criterios para evaluacién cuantificables

5. Liste cuatro tipos de informacion que deben contener las intervenciones de enfer-
meria:
a. Fecha en que se registra la intervencion
b. Verbo que muestre la actividad que va a realizarse
c. Calificativos sobre céomo, cuando (tiempo/frecuencia), dénde y cuanto
d. Firma, iniciales o ambas de la enfermera

6. Explique la diferencia entre un verbo mensurable y uno no mensurable, y dé un
ejemplo de cada uno:
Los verbos mensurables describen una acciéon que puede observarse, cuanti-
ficarse o ambas situaciones; por ejemplo, “verbaliza”, “deambula”; la accién
de los verbos no mensurables no puede observarse; por ejemplo, “entiende”,
“sabe”, “aprende”.

7. ¢En qué momento inicia la planeacién del egreso?
En el momento del ingreso del paciente.

8. ¢Coémo se documenta el plan de cuidados?
En un formato de una o varias paginas, que se guarda en un Kardex, el expe-
diente del paciente, al lado de la cama o en una base de datos computarizada.



9. En el caso que se presenta a continuacion, identifique dos necesidades adicionales
(respuestas humanas de interés) que enfrenta Michelle; luego, establezca una meta,
con un resultado y dos intervenciones para cada necesidad.

Caso clinico: Michelle, femenino de 14 afios de edad con fracturas compuestas en
la pierna derecha y una concusion leve, tiene problemas agregados al dolor agudo,
como se analiza antes. Su herida se contaminé con tierra y tuvo pérdida hematica
significativa antes de la llegada de los paramédicos. No obstante la herida se lavé
con solucién salina estéril y una solucién antibiética antes de su empaquetamiento
y vendaje, no se aplic6 una férula por efecto del aumento de volumen tisular e in-
quietudes relacionadas con la herida y el hueso. En lugar de esto se esta utilizando
un dispositivo para fijacién externa (un marco metalico que cuenta con clavos que
atraviesan la piel y el hueso) con el objetivo de lograr la inmovilizacién de la tibia
y el peroné. El dispositivo es demasiado pesado y voluminoso para permitir a Mi-
chelle desplazarse sin generarle dolor, de manera que debe permanecer en reposo
en cama durante 24 h. Ademas, tienen que administrarse antibiéticos IV cada 4 h.

1. Necesidad: Riesgo de infeccion: factores de riesgo de pérdida de integridad
de la piel, disminucién de la concentracion de hemoglobina, procedimien-
tos invasivos, exposicion ambiental prolongada.

Meta: Mantenerse libre de infeccion.

Resultado: La paciente mostrara datos iniciales de cicatrizacion de la herida,
sin drenaje purulento, y se encontrara afebril en el momento del egreso
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Resultado: La paciente identificara conductas que reduzcan el riesgo de
infeccion en el transcurso de 24 h

Intervenciones:

e Vigilar la temperatura y los signos vitales

e Mantener una técnica aséptica para el cambio de material de curaciéon

e Valorar y registrar la condicion de la herida y los sitios de entrada de los
clavos

¢ Administrar antibiético - vigilar la respuesta

e Instruir a la paciente sobre las alternativas para reducir el riesgo de
infeccion

2. Necesidad: Movilidad fisica comprometida, relacionada con pérdida de
la integridad de las estructuras é6seas, restricciones impuestas del movi-
miento (fijador externo), dolor, renuencia a iniciar el movimiento, y dolor,
segun lo evidencian la limitacién del angulo de movimiento, la dificultad
para girarse y la movilizacién lenta.

Meta: Deambula con seguridad con un dispositivo para asistencia
Resultado: La paciente mantendra la posicion funcional de la pierna derecha,
sin caida del pie - permanente
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Resultado: La paciente incrementara su nivel de actividad del reposo en cama
a mantenerse sentada en una silla con asistencia en el transcurso de 24 h

Intervenciones:

¢ Vigilar la circulacién y la funciéon nerviosa de la pierna derecha

¢ Apoyo del pie en posicion funcional con tabla para cama o sabana en-
rrollada

¢ Ayudar para salir de la cama y sentarse en la silla

¢ Instruirla en torno al uso de muletas y vigilarlo

3. Necesidad: Conocimiento deficiente: necesidades de autocuidado/trata-
miento en relacion con la falta de exposicion a recursos, segun lo evi-
dencia la solicitud de informacién

Meta: Manejo efectivo del cuidado personal

Resultado: La paciente expresara por medios verbales su comprension sobre
la condicién y sus necesidades terapéuticas en el transcurso de tres dias
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Resultado: La paciente enumerara los signos/sintomas que hacen necesaria
la evaluacidén/intervencién médica en el transcurso de 36 h

Intervenciones:

¢ Revisar la fisiopatologia apropiada de la lesién en términos simples

¢ Mostrar los cuidados apropiados de la herida y los clavos

¢ Identificar signos/sintomas sugestivos de complicaciones

¢ Discutir acciones, efectos colaterales y reacciones adversas potenciales
de los medicamentos




