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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
 
 CICLO DE LICENCIATURA EN ENFERMERÍA MODALIDAD DISTANCIA ENFERMERIA GENERAL II CASOS CLINICOS Nº 5-6-7-8-9-10
 
 ALUMNA: OLGUIN NORA R. LOCALIDAD: GRAL ALVEAR, MENDOZA.
 
 Respuesta ● CASO CLINICO 1 Juana es jubilada, pero realiza otras actividades como docente de manualidad. Hace una semana aprox. Comenzó con dolor abdominal, nauseas y palidez generalizada y decaimiento general. Consulta al médico porque consume 3 ASS/día, porque hace 2 años sufrió una Enfermedad Cerebral Hemorragica. Tiene como antecedente medico ulcera gástrica. ● b. Seleccione la etiqueta de acuerdo al estado de Juana y confeccione el diagnóstico completo Datos Actuales: consulta al medico Datos Relevantes: Dolor abdominal, nauseas, palidez generalizada, decaimiento general, 2 AASS/ dia DATOS HISTORICOS: Hace 2 años sufrió una Enfermedad Cerebral Hemorrágica Ulcera gástrica DOMINIO: 12: CONFORT CLASE: 1 Confort fisico 00133 Dolor crónico “Dolor crónico r/c nauseas”
 
 ● c. Nombre 3 características que deben estar presente desde la Lógica del Proceso Enfermero ( No desde su opinión o desde la descripción de la patologia) en la FD.
 
 _ Enfermedad Cerebral Hemorrágica ( hace dos años) _Toma 2 AASS / dia _Antecedente de Ulcera Gástrica.
 
 ● d. Seleccione el Resultado Esperado o DOMINIO: IV Conocimiento y conducta en salud o CLASE: T Control de Riesgo o Perfusión tisular cerebral o Sintomatologia o Control de riesgo ● Nombre 3 o 4 indicadores que le permitan medir el Resultado Esperado Reconoce factores riesgos de posibles hemorragias (AASS) Comprende complicaciones por consumo de AASS Utiliza protectores gástricos Reconoce signos/ sintomas que indican hemorragia interna
 
 Respuesta ● CASO CLINICO 6 Ingresa a la unidad de maternidad, luego de dar a luz a su primer hijo, una adolescente, quien refiere: Dante llora mucho después de tomar la teta porque creo que se queda con hambre. La enfermera responsable le pide a la mama que posicione al bebe al pecho y observa: como primer medida, la madre no se realizo la higiene de la mama, el bebe se muestra incapaz de succionar correctamente, porque se le brinda poco tiempo succión, la madre adopta posiciones incomodas para ambos, y por último comprueba secreción. Fundamente ● Agrupe los datos y escriba que características tuvo usted en cuenta para la elección de los mismo. Fundamente DATOS ACTUALES _Primigesta, adolescente, no se higieniza las mamas, posición incomoda para amamantar, dificultad del bebe para succionar ● Seleccione la etiqueta de acuerdo al estado de la madre y confeccione el diagnóstico completo. Fundamente NANDA. Etiqueta DX: Lactancia materna ineficaz DOMINIO.7 ROL/RELACIONES CLASE: 3 DESEMPEÑO DEL ROL “Lactancia materna ineficaz r/c llanto m/p poco tiempo de succion, posiciones incomodas” , CONOCIMIENTOS DEFICIENTES ALTERACIÓN DE LA LACTANCIA
 
 LACTANCIA MATERNA INEFICAZ Nombre 3 características que deben estar presente desde la Lógica del Proceso Enfermero) NO desde su opinión o desde la descripción de la patología ), el PD Fundamente. Madre primigesta Adolescente Conocimiento ineficaz de la lactancia ● Seleccione el Resultado Esperado. Fundamente DOMINIO. IV CLASE: S RESULTADO: CONOCIMIENTO LACTANCIA MATERNA Adopta técnicas correcta para amamantar Bebe satisfecho. No llora Solicita asesoramiento para la lactancia Apoyo emocional
 
 CONOCIMIENTO: LACTANCIA MATERNA ESTADO DE COMODIDAD CONDUCTA DE FOMENTO DE LA SALUD
 
 Respuesta ● Vanesa es una joven madre de 18 años. Hace 7 días se le realizo una cesárea. Durante la curación de la zona de incisión, la enfermera observa que la zona de la herida presenta: enrojecimiento, residuos necróticos y exudado. El cirujano le comunica a Vanesa que presenta un foco leve de infección por lo cual deberá permanecer más tiempo internada para ver la evolución de la herida luego del tratamiento de ATB. Vanesa se encuentra muy enojada y frustrada dice que: siempre hice las cosas bien y ahora me viene. Fundamente ● Agrupe los datos, y menciones que características, usted tuvo en cuenta para la selección. Datos actuales Y Objetivos Herida cesárea enrojecida, residuos necróticos y exudados Médico le informa que tiene infección Permanecerá internada con ATB Datos Históricos Cesárea de hace 7 días Fundamentar ● Seleccione la etiqueta de acuerdo al estado de Vanesa y confeccione el diagnóstico enfermero. Fundamente o Riesgo de infección o Impotencia o Retraso en la recuperación quirúrgica RETRASO DE LA RECUPERACION QUIRURGICA Dx: Retraso en la recuperación quirúrgica r/c herida de cesárea m/p enrojecimiento, destrucción tisular con residuos ● Seleccione el / los Resultado Esperado. Fundamente o Conocimientos: control de infección
 
 o Aceptación del estado de salud o Curación de la herida por segunda intención Curación diaria de la herida por segunda intención Se realizara una curación de herida por segunda intención, cuando hubo pérdida significativa de tejido, se dejara abierta la herida para que cicatrice con crecimiento nuevo, en el lugar de cierre primario, a lo que se conoce como “cicatrización por segunda intención” ● De acuerdo al resultado seleccionado, escriba 3 / 4( tres ) indicadores Fundamente _ Ausencia de Infección _Buena cicatrización _Piel sana y rosada
 
 Respuesta ● Se atiende en la guardia del hospital una niña de 15 meses que es traída por su mama, quien informa: “hace 4 hs se cayó de su cama al piso y presento dos vómitos alimenticios”. Inicialmente asintomática, con diagnóstico médico: TEC leve, la enfermera observa una tumoración eritematosa de consistencia dura y levemente dolorosa al tacto, ya que la niña llora cuando se lo toca. No presenta pérdida de conciencia. Se le realiza el CSV: FC: 110 l/min, FR: 40 /min, Tra° 36° y T/A: 96/63/50 mmHg. Permaneció en observación ● Agrupe los datos, y menciones que características, usted tuvo en cuenta para la selección. -Vómitos. -TEC Leve -Llanto -CSV Normales
 
 ● Seleccione la etiqueta de acuerdo al estado de la niña y confeccione el diagnóstico enfermero o Riesgo de perfusión tisular cerebral ineficaz o Riesgo de sangrado o Riesgo de traumatismo RIESGO DE TRAUMATISMO DOMINIO: 11 SEGURIDAD/ PROTECCION
 
 CLASE. 2 LESION FISICA Dx: Lesión física r/c tumoración leve m/p llanto y vómitos
 
 ● Seleccione el / los Resultado Esperado: Control de Riesgo o Control de riesgo o Perfusión tisular: cerebral o Curación de herida por 2° intención ● De acuerdo al resultado seleccionado, escriba 3 / 4 ( tres ) indicadores -Ausencia de vómitos _CSV normales para la edad _Orientada _Escala Glasgow 15/15
 
 Respuesta ● Manuela tiene 5años. Presenta como diagnóstico médico: tumor intraparenquimatoso renal. Hoy concurre a la guardia de nefrología porque presenta: edema en ambos miembros inferiores, estado nauseoso y su laboratorio indica: hematocrito 26% , Na 100 mEq/l, K de 4 mEq/l y una hemoglobina 8 mg/dl. A la
 
 valoración se auscultan rales y crepitantes pulmonares con alteración leve del patrón respiratorio, situación esta última que no lo compromete hemodinamicamente. Fundamente. Datos Actuales y prioritarios. Edema en ambos miembros inferiores Nauseas Lab: Hto 26% Na 100 mEq/l K 4 mEq/l Hba 8 mg/dl Rales y crepitantes pulmonares con alteración leve del patrón respiratorio Datos Históricos Objetivos Tumor intraparenquimatoso renal ● DOMINIO: 2 CLASE: 5 Hidratación 0026 Exceso de volumen de líquido (aumento de líquidos isotónicos y edemas debido a disfunción renal) Dx: Exceso de volumen de líquido r/c masa intrarrenal m/p edemas, rales y alteración del laboratorio Exceso de volumen de líquidos Patrón respiratorio ineficaz Riesgo de desequilibrio electrolítico Fundamente ● Seleccione el Resultado Esperado DOMINIO: II SALUD FISIOLOGICA CLASE: G líquidos y electrolitos 0601 Equilibrio hídrico RESULTADO: Equilibrio electrolítico y ácido-base EQUILIBRIO HIDRICO Eliminación urinaria Determine 3 ( tres ) Indicadores. Fundamente
 
 Diuresis. 1ml/hg/h * Ausencias de ruidos pulmonares anormales Ausencia de regurgitación Presión arterial: 110- 60 mmHg, * Equilibrio electrolítico acido-básico -* Dentro de rangos esperados ● Selecciones las actividades especificas, relacionadas con la intervención brindada CAMPO: 2 FISIOLOGICO COMPLEJO CLASE: G CONTROL DE ELECTROLITOS Y ACIDO- BASE INTERVENCIÓN: MANEJO DE LIQUIDOS Fundamente. Lavado de manos Verificar presencia de acceso venoso periférico o central Suministrar volumen de líquidos indicados por medio de distintos dispositivos (bomba de infusión, dial a flow). Observar aparición de signos y síntomas de exceso o déficit de volumen de líquidos. Control de Signos vitales Registrar todo
 
 Respuesta ● Ingresa a la guardia del hospital, Rosa de 7 años con un cuadro abdominal agudo y nauseas de 4 días de evolución, motivo por el cual, su mama,suspendió la alimentación de líquidos y sólidos hace 24 hs. La madre refiere “que comenzó con el cuadro después de darle la vacuna”, que no especifico cual. A la valoración se observan: signos de deshidratación, FC= 120 x´, FR= 40x´, febril,
 
 desde hace 48 hs y decaída. Se le indica una serie de estudio a fin de estudiar la etiología de sus síntomas y la colocación de… Fundamente: PRIORITARIOS Y ACTUALES Signos de deshidratación FC= 120x` FR= 40 x` Febril desde hace 48 hr Decaida. Suspende la alimentacion de liquidos y solidos hace 24 hr DATOS HISTORICOS Cuadro abdominal agudo y Nauseas de 4 dias de evolución DOMINIO : 2 NUTRICION CLASE: 5 HIDRATACION 0027 Deficit de volumen de liquidos DX: Deficit de volumen de liquidos r/c cuadro abdominal agudo m/p signos de deshidratacion
 
 ●
 
 Deshidratación Déficit de volumen de líquidos Hipertermia Fundamente
 
 ● Seleccione el Resultado Esperado DOMINIO: II SALUD FISIOLOGICA CLASE. G LIQUIDOS Y ELECTROLITOS RESULTADO: HIDRATACION EQUILIBRIO HIDRICO Control de riesgo
 
 Determine 3 ( tres ) indicadores. Fundamente MUCOSAS HUMEDAS
 
 PIEL TERSA PIEL HUMEDA AUSENCIA DE SED ● Selecciones las actividades específicas, relacionadas con la intervención brindada CAMPO: 2 FISIOLOGICO COMPLEJO CLASE: N CONTROL DE LA PERFUSION TISULAR INTERVENCIÓN: REPOSICIÓN DE LIQUIDOS Fundamente Obtener y mantener un acceso vascular de grueso calibre Monitorizar la respuesta dinámica Control de ingresos de liquidos Control de diuresis y pH de la orina
 
 Respuesta ● Pedro tiene 6 años. Ingresa a la guardia del sanatorio por presentar estado de descompensación. La enfermera realiza el CSV: FC 80 x/min; FR 24 X/ min y la T/A 70 /40 mmHg, Pulsos débiles y ritmo de galope, disnea al esfuerzo y sentirse cansado sostenido en los última hora. Tiene como ant insuficiencia cardiaca a raíz de un cuadro de anemia. El médico indica su internación, reposo absoluto colocación de oxigeno, monitoreo continúo y administración de medicación indicada. Fundamente Datos Actuales y relevantes y Objetivos Ingresa por estado de descompensación CSV: T/A 70/40 mmHg FC: 80 X/min FR: 24 x/min Pulsos débiles y a ritmo de galope Disnea Datos históricos Antec de Insuficiencia cardiaca por anemia Datos Subj Refiere sentirse cansado ● DOMINIO: 4 Actividad/ Reposo CLASE: 3 Equilibrio de la energía Fatiga CLASE: 4 Respuesta Cardiovascular/ Respiratoria Intolerancia a la actividad Disminución del gasto cardiaco Dx: Disminución del gasto cardiaco r/c alteración de la función cardiaca/ deterioro del gasto cardiaca m/p disnea al esfuerzo, pulsos débiles, ritmo de galope
 
 Agrupe los datos, justifique su elección de acuerdo a las características que usted considero y confeccione el Diagnóstico Enfermero Completo. Disminución del gasto cardiaco Fatiga Riesgo de deterioro de la función cardiovascular Fundamente ● Seleccione el Resultado Esperado. DOMINIO: 2 Salud Fisiológica CLASE: ESTADO CARDIOPULMONAR RESULTADO: *Estado cardiopulmonar Efectividad de la bomba cardiaca Perfusión tisular: cardíaca Determine 3 ( tres ) indicadores Fundamente
 
 Control de Fr y Fc de acuerdo a la edad del niño Disminución de la disnea en momentos de actividades Presencia de pulsos sincrónicos
 
 ● Selecciones las actividades especificas, relacionadas con la intervención brindada CAMPO: 4 Seguridad y protección CLASE: V Control de riesgos INTERVENCIÓN: Monitorización de los signos vitales Fundamente Lavado de manos antes y después de estar en contacto con el paciente Informar al niño las actividades a realizar Control de la función cardiaca con monitor, si lo hay
 
 Colocar en lugares exactos los electrodos y verificar que tengan pasta inductora. Control de la Presión sanguínea, Control de Saturometria Los controles se realizaran al horario indicado Registrar.
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