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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
D PRk DF Atk ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

Un Plan de Cuidados, forman parte de las normas de varios Servicios de la Cartera de
Atencién Primaria, sobre todo de aquellos relacionados con la cronicidad que suponen una
mayor demanda de atencidon en los Centros de Salud y especialmente en el domicilio, para
atender esta creciente demanda es necesario el establecimiento de Plan de Cuidados con
unos criterios unificados y homogéneos que faciliten una buena calidad de la atencién vy
potencien el autocuidado de esta poblacidn y de sus cuidadoras y cuidadores.

Cumplir la legislacién vigente sobre el conjunto de datos del informe de cuidados de
enfermeria. (Real Decreto 1093/2010, de 3 de septiembre, por el que se aprueba el conjunto
minimo de datos de los informes clinicos en el Sistema Nacional de Salud.)

El proceso de estandarizacidon se considerara la base para homogeneizar los cuidados para
problemas especificos, sin que esto suponga ninguna limitacién a la individualizacion de la
atencion a cada persona.

Este documento pretende ser una guia para la inclusion de un plan de cuidados en los
distintos programas/protocolos que sustentan la Cartera de Servicios y servir para mejorar las
normas técnicas de los Servicios, tanto en lo referente a la recogida de informacién necesaria
para realizar una VALORACION general como para identificar los problemas, proponer
objetivos, y planificar y desarrollar el plan de cuidados.

Su evaluacion permitird adoptar medidas correctoras con el fin de ir mejorando
paulatinamente la calidad de la atencién. También la mejora en el desarrollo de un plan de
cuidados, debe favorecer el abordaje conjunto de los problemas de salud por parte del
personal sanitario, evitando la duplicidad de esfuerzos y unificando conceptos y metodologia,
con el fin de conseguir mejorar la calidad de los cuidados prestados a la poblacion asignada.

Avanzar en la situacién actual de las consultas de enfermeria de atencién primaria, facilitando
la elaboracion de un plan de cuidados a través de OMI Plan.

PLAN DE CUIDADOS EN ATENCION PRIMARIA: PERSONAS CON DETERIORO DE LA INTEGRIDAD CUTANEA 3
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SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
.f D PRk DF Atk ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

Estructura del plan de cuidados siquiendo la legislacion vigente:

e Valoracién enfermera

e Diagndsticos de enfermeria: de salud, reales y de riesgo.

e Objetivos: resultados de enfermeria para cuantificar la evolucion del proceso de la persona,
familia, grupo o comunidad susceptible del cuidado enfermero, con indicadores de medicién

intermedio.

e Intervenciones de enfermeria planificadas con sus actividades asociadas.

Herramientas utilizadas:

OMI-AP Plan de Cuidados, que comprende:
e Valoracién por los 11 Patrones funcionales de Marjory Gordon.

e Taxonomias: NANDA, NOC, NIC
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SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
TR FRECIMD0 D ATTIIMAE ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

Mdédulo OMI plan, asistente personalizado

Coordinacion: Elvira Muslera Canclini, Marta Gonzalez Sanchez, M. Luisa Garcia Menéndez. Servicio
Coordinacidn Asistencial y Cuidados

Plan de cuidados de atencién a personas con dependencia

Autoria: Encarnacién Fernandez Fernandez, Begoiia Alday Ugarriza, Mercedes Morales
Morales, M2 Jesus Rodriguez Garcia, M2 Dolores Mirén Ortega

Plan de cuidados de atencién a las personas cuidadoras

Autoria: Encarnaciéon Fernandez Fernandez, Mercedes Morales Morales, Rosario Sanchez
Fernandez. M2 Jesus Rodriguez Garcia

Revision externa: Yolanda Cotiello Cueria, Fernanda del Castillo Arévalo, Rosario
Fernandez Florez, Rosario Garcia-Canedo Fernandez, Marta Gonzalez Pisano, M. Dolores
Mirén Ortiga, Secundino Unanue Calleja

Plan de cuidados atencidén a personas en el final de la vida

Autoria: Grupo de trabajo para disefio de Plan estandarizados de enfermeria en Atencién
Primaria

Revisidn: Rosario Isabel de | Fuente lturralde. Enfermera de la unidad de apoyo cuidados
paliativos. Area Il. Ana Rodriguez. Enfermera de atencién primaria. Area Il. Maria Josefa
Ferndndez Cafiedo. Directora de Gestién y Cuidados de Enfermeria del Area |l

Plan de cuidados atencion a personas ancianas

Autoria: Comision de Continuidad de Cuidados del drea V. Gijén formada por Rosendo
Arglielles Barboén, Teresa Cueva Martinez, Marlén Garcia Mafiana,: Maria José Balbuena
Infanzén, Susana Fernandez Pérez:,Ana Manterola Conlledo, Virginia Gonzdlez Prieto,
Delia Fernandez Hidalgo, Rosa Maria Gonzalez Llana, Silvia Diaz Fernandez, Margarita Del
Valle Garcia

Plan de cuidados de educacién a las personas con diabetes

Autoria: Gerencia del Area VIl y Gerencia del Area V

Area VIII: Rocio Allande Diaz, enfermera de la UGC de la Zona Especial de Salud de
Rioseco, Coballes y Caso, Carmen Fernandez Rodriguez, supervisora de Calidad del Area
VIII, Diana Fernandez Zapico, Supervisora de Area Funcional de Continuidad de Cuidados
del Area

Area V: Atencién primaria Gijon
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SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
-f R FRECIMD D ATTIINAS ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

e Plan de cuidados de atencion a las personas con problemas de peso

Autoria: Grupo de trabajo para disefio de Plan estandarizados de enfermeria en Atencién
Primaria y Direccién de Gestién de Cuidados y Enfermeria del Area IV Maria Antonia
Jiménez Martos. Supervisora de Recursos Metodoldgicos. Area Sanitaria IV y Marta
Huerta Huerta. Subdirectora de Gestion de Cuidados y Enfermeria. Area Sanitaria IV

e Plan de cuidados de atencion a las personas con deterioro de la integridad cutanea

Autoria: Margarita Fernandez Garcia, Flor Garcia Pérez, Tomas Iglesias Camblor, Aurelio
Laviana Gonzalez, Pilar Martinez Gonzdlez, M2 Dolores Mirdn Ortiga, Susana Molina
Blanco, Mercedes Nufio Gutiérrez, Enma Sanchez Valles. Coordinadora: Victoria Vazquez
Huerga. Area VIII

e Plan de cuidados atencién a personas ancianas fragiles

Autoria: Grupo de trabajo para diseiio de Plan estandarizados de enfermeria en Atencién
Primaria.

Revisién: Direccidn de Gestion de Cuidados y Enfermeria Area VI

e Plan de cuidados poblacion infantil

Autoria: Ana Isabel Diaz Fdez, de Montevil (Gijon)

Rubén Llada (C Salud Ventanielles- Oviedo)

Seleca Casas Alvarez (Csalud periférico de la Carriona-Avilés)
Maria Garcia Miranda (EIR Csalud Sabugo- Avilés)

Belén Vega Alvarez (Matrona de Montevil)

e Plan de cuidados EPOC

Autoria: Area VII: Clara Isabel Gonzalez Gonzalez, Rosa Trapiella Fernandez, José Luis
Blanco y Adelina Gonzdlez Torre.
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SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
.f TR FRECIMD0 D ATTIIMAE ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

Nombre: Atencion a personas con deterioro de la integridad cutanea

Autoria: Dolores Mirén Ortiga,Margarita Fernandez Garcia, Flor Garcia Pérez, Tomas Iglesias
Camblor, Aurelio Laviana Gonzalez, Pilar Martinez Gonzalez, Susana Molina Blanco, Mercedes Nufio
Gutiérrez, Enma Sanchez Valles. Coordinadora: Dolores Mirén Ortiga. Directora de Enfermeria:
Victoria Vazquez Huerga. Area VIII

Poblacion diana: Personas con ulceras por presidn, Ulceras arteriales vasculares, Ulceras arteriales
venosas, quemaduras, heridas quirurgicas, heridas traumaticas, suturas de heridas o lipomas, cirugia
menor que curan por segunda intencidn (patologia de uiia, verrugas, lipomas, abscesos, crioterapia
etc)

Diagndsticos de enfermeria: En este documento podemos encontrar el plan de cuidados relacionado
con el patrén 2y el diagndstico de enfermeria 00046 Deterioro de la Integridad Cutanea

También debemos evaluar los siguientes patrones:

Patrén 1: Registrar la valoracidn de la higiene corporal, conocimiento, conducta de salud, problemas
de salud, tipo de problema, nivel de cuidados, habitos téxicos

Patrén 3: Registrar la valoracion de la piel, si herida exudativa y en comentarios el tipo de exudado.

Patrén 4: Registrar si inmovilizacion, déficit motor, déficit sensorial, dependencia, paralisis, paresias,
problemas de salud limitantes, claudicacién intermitente, pulsos periféricos disminuidos, cansancio
excesivo, hipotonia muscular, ejercicio, incapacidad para la actividad habitual.

Patrén 6: Registrar en la valoracién el dolor, su localizacion, tipo, intensidad, control y alteracion de
la actividad.

Patrén 8: Registrar convivencia, dependencia de alguien, rol familiar, red de apoyo, situacién socio-
familiar, en comentarios registrar persona cuidadora.

Aqui no estdn evaluados por priorizar el plan de cuidados relacionado con el patrén 2.
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PATRON 2: NUTRICIONAL-METABOLICO

VALORACION:
Yaloracion Funcional - | x|
‘aloracion qeneral TH [ Wer valoraciones £ afiadic Diagnisticos MANDA £ 3 Diagnosticar

SESPA.PATRON 02: NUTRIC.-METABOLICO { 7/11/2014) - SESPA - YALCARCE = |E||i|

Mutricidn-Metabidlic |Escala de Marton | MNACCRIBAIE) | MNAEVALUACTON) |

Peso [ 0,00 = Tala [ 0,02 ™C 0,00 Temp. 0=
Comidas)dia 0= Lugar comidas | vI Horario fijg Si (o ] Digtas Terapéuticas | vl
Alim. adec. € 51 Mo Liquidoydia {ml.} I 03: Calorias{dia = Estado nutricional I vl
rob.Boca—¢ 5 " Mo —— Prob.Dista— ¢ 5 " Mo —Otros Problem.— " 57 " po
Catjes 5 Ol Mo equiibrada € 50 € ko Sint. disgest, €57 € po
Llceras 15 o Insuficiente. €57 € Ho Dependencia €157 £ po
Inflamacion €5 Mo Entre horas €57 € [o Inapetencia;  £/57 £ po
Lact, escasos €051 € Ho Alt, peso LTI
Cena abundan, €5 € o Intale, alimen €057 £ o
~Prob, Comer—{" 5 (" Mo — ome sfhambre £ 57 € fao
Masticar 5 o [I0E5La MUITIerLes Sedentarisme €57 £ o
e = =
Pr.tragar €5 € Mo
SondaMG €5 € Mo Ad
Pr.ientes: 005 £ Mo Gustos/Preferencias Vitaminas  5f Mo
—Alteraciones en la piel—* 5i " o
Dermatitis [T T Edemas  5i " Mo Waloracion piel Lesiones l
Frag. capilar [T il T Prurito € 5f € Mo Lesiones cutaneas k2
Def. hidratacion ¢ 57 € Mo
Alt, integridad & 5i o IUIcera arterial VI
- 7 | RESULTADOD  [Patrén alterada =
COMENTARIOS: =l
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
-f Dn PR DF A Tikiag Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

ASISTENTE PERSONALIZADO:
SESPA.SSCC.00046.DeteriorolntegridadCutdnea.UlcerasVacularesArteriales.2015

Diagnodstico de enfermeria 00046 Deterioroe de la integridad cutanea
Fecha de inicio 31202015 Fecha de cierre
DIAGHOSTICO 3M2i2015
CD. 0451 Invasion de las estructuras corpaorales
045-2 Destruccion de las capas de la piel (dermis)
FR. 00225 Alteracion de la circulacion
01184 Alteracion de la sensibilidad
ROC: 1103 Curacion de heridas: por segunda intencian
Indicador: 110302 Epitelizacion Waloracion: |
Indicador: 110318 Rezolucion del tamanio de la herida Waloracion: |
PIC: 3660 Cuidados de las heridas

Actividad: 386001 Despeaar loz apdsitos v impiar los restos de la herida.

Actividad: 366003 Anctar las caracterizticas de la herida.

Actividad: 366017 Aplicar un unglento adecuado a la pisll lesion, si procede.

Actividdad: 366015 “endar de forma adecuada.

Actividad: 368020 Reforzar el vendaje, si es necesario.

Actividad: 366026 Enzefiar &l paciente o miembro de la familia & realizar la cura de la herida.

4062 Cuidados circulstorios: insuficiencia arterial

Actividad: 406201 Realizar una valoracion global de la circulacion periférica (p. gj., comprobar los pulzos periféricos,
edemas, recambio capilar, color v temperatura).

Actividad: 406204 Observar el grado de incomodidad o de dolar.
Actividad: 408205 Colocar la extremidad en posician dependiente, sequn sea convenierte.
Actividad: 406205 Animar al paciente a realizar ejercicio confarme a su talerancia.

Actividad: 406211 Enzefiar al paciente oz factores gue afectan a la circulacion (p. &i., fumar, utilizar ropas cefidas,
exposicion a temperaturas frias v cruzar las pie

Actividad: 406212 Ensefar al pacierte a cuidarse los pies adecuadamente.
Actividad: 4068213 Evitar la aplicacion directa de calor en la extremicdad.

Actividad: 406216 Curar laz heridas, segin sea conveniente.

PLAN DE CUIDADOS EN ATENCION PRIMARIA: PERSONAS CON DETERIORO DE LA INTEGRIDAD CUTANEA 9
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SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
D PRk DF Atk ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados
valoracién Funcional - x|
Valoracidn general H [ “er valoraciones (1] Afadir Diagridsticas MAMDS - M Diagndsticar
E MUTRICIONAL J METABOLICO DIOLOR FIE MUSCULD ESGUELE 18/08#20 u | | Desequilibrio nutricional: por defecta -
ELIMIMACION ELD':‘T’EEHS&PLD MCORD 13:3?:3: Desequilibrio nutricional: por exceso —
ACTIVIDAD [ EJERCICIO COMEULTA S ENFERMEDAD] 120820 Deterioro de la deglucian b
SUEMC ¥ DESCANSO MARED CINETICD Ty, Deterioro de |la denticidn
COGHITIVG | PERCEPTING HT &, (RO COMPL 190320 Erior o
AUTOPERCEPCION | AUTOCOMNCEPTO FARIMGITIS 270812 Deterioro
ROL f RELACIONES DOLOR HOMBRO MG Tatnatze Deteriora de la mucosa oral
SEXUALIDAD | REPRODUCCION EEC[EJSFDE[C&-CTE‘S”I\EDT]DF,EEEJ%? mg:gg] Disp. para mejarar el equilbrio Yalumen de ligdas
ADAPTACION § TOLERAMCIA AL ESTRES IETUS TRANSITORID ' 11212 Disposicion para mejorar la nutrician
WaLORES [ CREEMCIAS 0 Déficit de wolumen de liguidos
Erermen de rnb irnar de losides
[« | gl K| e

[~ Wer mas recientes primero Resultados MOC 0 I Wer escala Mo, Wisita 1

(TO7) - EXCESO (EXCESIMO) PESO, GANAMCIA
(00001} - Desequilibrio nukricional: por exceso
L (00171 - Aporte excesivo en relacidn con las necesidades metabdlicas
(K907 - EMBOLISMO (AR TERIALY CEREERAL (ICTLIS) ] v
EF {00046) - Deterioro de la inkegridad cuténes
4l 1 delac 1
(01184) - Alteracion de la sensibilidad

Indicadares

|| i
Intervenciones MIC Fomento de la circulacidn arkerial

Cuidados de las heridas
H irculatorios: i

Actividades
Realizar una waloracion global de la circulacion periférica {p. &j., comprobar Iz A|

Observar el grado de incomodidad o de dolor,
Colacar la extremidad en posicidén dependiente, segdn sea conwveniente.,

A rinn al marianta = raalizar ciarcicin conForrna = o0 Falar anecis
<] | o 7T 2=

[ wertodos [ Wer Seguimisntos  #%3 Sequimiento 9 Cerrar Plan a Infarme Gral. a Informe detallado @ Cerrar

NUTRICIONAL / METABOLICO -

Codigo |N0mbre | | Caracteristicas definitorias  Cadigo |N0mbre I | Ckras carackeristicas

Invasion de las estructuras corporales
Destruccion de las capas de la piel (dermis)
Alteracion de la superficie de la piel {epidermis)

b = R 2

Diagnidsticos MAMNDA Mro, Visita 1 Factores Relacionados | Factores de Riesgos

W 00045 Deterioro de la integridad cukanes g 00225 Alkeracion de la circulacicn

[ 01154 alkeracion de la sensibilidad
oLz Extremos de edad
00zz0 Readiacion {inchoyendo las radiaciones terapéuticas)
ooz27 Camprormisa inmunitario

| i < |
Resulados NoC [T €% Cumplimiente Indicadores [ w1 w2 w3 O owa O vs €9 valorar

unida ink

Ll 1
Estado de envejecimiento fisico ® 110318 | Resolucion del tamario de la herida
Consecuencias de la inmovilidad: Fisioldgicas
Perfusion tisular: periférica

Estado nutricional

Inteqgridad kisular: piel v membranas mucosas LI_I _'I
4| v || C1aP [EMBOLISMO (ARTERIAL) CEREBRAL (ICTUS) B
Intervenc, MIC [ () | [ Mejoriz  Actividades [
g 366001 | Despegar los apdsitos v limpiar los restos de la herida. s
i 4062 Cuidados circulatorios: insuficiencia arkerial [ 366003 | Anctar las caracteristicas de la herida.
0200 Fomento del ejercicio g 366017 | Aplicar un unodento adecuado a la pielf lesion, si procede,
0840 Cambio de posician g 366018 | Vendar de forma adecuada.
0910 Inmovilizacion ® 366020 | Reforzar el vendaje, si es necesario.
1100 Manejo de la nutricidn 4 366026 | Ensefiar al paciente o miembro de la Familia a realizar la cura d
4 | | » | vI 4 406201  |Realizar una waloracion global de la circulacion periférica (p. &j

[ 406204 | Observar el grado de incomodidad o de dolor.
alteracidn de |a epidermis, la dermis o ambas, & | ot aTe T = [ I ! St i Bt : » | vI

ﬂ [ Aceptar @ Cancelar

Descripcion del NANDA: Deterioro de la integridad cutanea
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
... TR FRECIMD0 D ATTIIMAE ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

Este plan de cuidados quedaria guardado en el Asistente para poder ser utilizado como plan de cuidados normalizado
ASISTENTE PERSONALIZADO:SESPA.SSCC.0046.DeteriorolntegridadCutanea.UlcerasVascularArterial.2015

MUTRICIONAL / METABOLICOD - il
Cédiga |N-:-mbre | | Caracteristicas definitorias — Cadigo |Nnmbre | | Otras carackeristicas
046-1 Inwasion de las estructuras corparales q\
coicin de las capas de la piel {dermis) b

046-3 Alkeracion de la superficie de la piel (epidermis)

< 0 K i

Diagridskicos NANDE Mro, Yisita 1 Factores Relacionados | Factores de Riesgos

00047 Rigsgo deterioro de la inkegridad cutanea
00045 Dekerioro de la dentician

i B e Pe ond ado = IDIﬂ
Descripcicn del Asiskente Personalizado [« _Plj

2014092 30eteriorIntegridad Cutédnea, SESPA. 53CC HeridaQuirirgica

20140923DeteriorIntegridadCuténea, SESPA, 55CC, HeridaTraumdtica

2014092 30eteriorIntegridad Cutédnea, SESPA.53CC, SuturaHeridasLipoms

2014092 3DeteriorIntegridadCuténea, SESPA,55CC, CirugiaMenaorSequngalIntencién 0 0 OO

20140923, DesequilibriohutricionalDefectoSEaPA, 53CC Personasancianks Fragiles 1
i

20140923, DesequilibriohutricionalDefecto pediatria

20140923, DESEQUILIBRIOMUtricionalE xceso, 3ESPA, 33C0C, Pediatria
20140903, DeseguibriohutricionalPorDefecko, SESPA, 333CC, Pediatria
20140923, LackanciaMatermnaEficaz, SESPA.55CC, Pediatria _;l & N
20140923, LactanciaMaternalneficaz, SESPA.SSCC, Pediatria
20140923, DeterioroDenticion, SESPA,.55CC, Pediatria

2014092 3RiesgolnteqridadCuténea, SESPA, S3CC, Dependencia ida. -
SESPA, 35CC. 000020esequibrioMutricionalPorDefecto, Ancianidad, 201
SESPA, 35CC. 0004 7RiesgoDeteriorIntegridadCutanea. Ancianidad, 201 brocede.

SESPA, 35CC. 00025RiesqoDeficitvolumenLiuidos, Ancianidad, 2015
SESPA, 35CC, 00001 DesequilibriakutricionalPorExceso, Diabetes, 2015

SESPA,55CC. 0004 7RIESGOdeteriorolntegridad Cuk dnea bar la cura d

SESPA, 35CC. 00001 DesequilibriokutricionalExceso. ProblemaPeso, 201 iFérica {p. ej

SESPA.S5CC.00047RissgoDeteriorolntegridadCutdnea. Per sonabepefdiente. 2015

SESPA, 35CC. 000460eteriorIntegridadCut anea. lcer asPresian, 2015 i

SESPA.55CC.00046, Deterioralntegridad Cukdnea, (licerasyasculararterial 2015 LILI
3 l :|

Iql | E Cancelar
= M s [P | O PG YO JY Y 3y SRS, R T | T T R,

PLAN DE CUIDADOS EN ATENCION PRIMARIA: PERSONAS CON DETERIORO DE LA INTEGRIDAD CUTANEA 11



SERVICIO DE SALUD
DL FRESCIADC D ATTUREAS

"

PATRON 2: NUTRICIONAL-METABOLICO

VALORACION:

SESPA.PATRON 0Z2: NUTRIC.-METABOLICO { 7/11,/2014) -

Mutricion-Metabdlico |Escala de Mortan | MNA(CRIBAIE) | MuAEYALUACION |

DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

Pesn [ 0,00 = Talla 0,0 = TMC 0,00 Temp. =
Comidasdia o= Lugar comidas I vl Horario Fijo 5 Mo Dietas Terapéuticas I vl
Alm. adec, 5 Mo Liquido/dia {ml.) I DH: Caloriasidia = Estado nutricional | vl
—Prob, Boca—{ 50 —{ Mo rob, Dista—— 5 " Mo —Ctras Problem,—¢ 5 —{ Na
Caries 5 € o Mo equiibrads €57 € N Sink, disgest, €8 5 € o
Ulceras 5 o Insuficiente. €57 € po Dependencia, € 5 € o
Inflamacion €571 € fo Entre fioras: £ 51 1o Inapstenca £ 51 € ko
L&ct, escasas €057 € Ho A, pesa 5 Cllo
ena abundan, €571 € N Intole, alimen £ 5 € o
rProb. Comer—(" 57 —{ Mo P ——— Come sthambre £ 5 € Ko
[Masticar: 51 Cino 5 = Sedentarisme )5 Ko
Fr. tragar €005 Mo
Sonda NG 5 CHo ~]
Pr.Dientes. €157 € g Gustos/Preferencias Vitaminas ¢ 5 Mo

—Alteraciones en la piel—{% 57 " po

Dermatitis 5 Mo Edemas ¢ 5i  Ma
Fraq. capilar o5 O Mo Prurita ¢ 5i ¢ Mo
Def. hidratacion = € 57 Mo

Al inkegridad &= 5f { po

aloracion piel
Lesiones cutaneas

IUIcera por presian vl

Lesiones

-
-

COMENTARIOS:

RESULTADO

akran alterado

ELI

=10l x|

Sl - WA A R

[ Aceptar

€ Cancelar

PLAN DE CUIDADOS EN ATENCION PRIMARIA: PERSONAS CON DETERIORO DE LA INTEGRIDAD CUTANEA
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SERVICIO DE SALUD
DL FRESCIADC D ATTUREAS

¥aloracion Funcional -

‘aloracion general

DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS

Servicio de Coordinacion Asistencial y Cuidados

TH [ Wer valoraciones £ Afiadir Diagndsticos NANDA

SESPA.PATRON 02: NUTRIC.-METABOLICO { 1/12,/2015) - SESPA

Mutricién-Metabslica  Escala de Morkon |MNA(CRIBF\JE) | MhacEvaLUACION) |

Estado Fisico General

Bueno =4
Mediano = 3
Reqular = 2
My malo =1
Estado Menkal

Alerta =4
Apatico =3
Confuso =2

EstuporosofCamatoso = 4

Morvilidad

Total =4
Disminuida = 3
Muy limitada = 2
Inmowil = 1

Actividad

ambulante = 4
Zamina con ayuda =3
Sentado =2
Encamado =1

Incontinencia

Minguna = 4
Ocasional = 3
Urinaria o fecal = 2
rinatia v Fecal = 1

1]=

RIESGO DE ULZERAS POR PRESION

£ M Diagndsticar

PUNTUACION FINAL MORTON I o

RESULTADC FINAL MORTON I

PUMNTUACTON FINAL MORTCMN I L

RESULTADC FIMAL MORTOMN

I -

=14 Riesgo minimo/Mo riesgo
[= 12 a 14: Riesgo evidente

e S a 11 Muy alko riesgo

x|

=101 x|

PLAN DE CUIDADOS EN ATENCION PRIMARIA: PERSONAS CON DETERIORO DE LA INTEGRIDAD CUTANEA
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-f SERVICIO DE SALUD

ASISTENTE PERSONALIZADO:
SESPA.SSCC. 00046.DeteriorolntegridadCutdnea.UlcerasPresion.2015

Diagndstico de enfermeria

Fecha de inicio 1H22015

00046

Fecha de cierre

DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS

Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

Deterioro de la integridad cutanea

DIAGHOSTICO

ch. 046-2
046-3

FR. 00179
00243
00244
00247
00245
0033

MO 1103

MIC: 3520

1122015

Destruccidn de las capas de la piel (dermiz)

Alteracion de la superficie de la piel (epidermis)

Extremos de edad

Humeckzcd

Factores mecénicos (p.gj., cizallamiento, presion, sujeciones)

Prominenciaz dseas

Alteracion del estado nutricionsl

Inmovilizacion fisica

Curacion de hetidas: por segunds intencion
Indicador: 110301

Incdicador: 110302

Granulacian Waloracion, 0

Epitelizacion Waloracion:, 0

Cuidados de laz dlceras por presidn

Actividad:

Activickad:
Activichad:
Activickad:
Activickad:

Activicad:
Activickac:

F320

32005
32008
3200
22

Fa2014
Fa2018

Describir las caracteristicas de la dlcera a intervalos regulares, incluyendo tamario Clongitud, anchura
v profundidad), estadio (1-1v, posicion, exud

Desbridar la dlcera, si es necesario.
Aplicar un aposito adhesivo permeable a la dlcera, segin corresponda.
Remojar con solucion saling, segun corresponda. Aplicar unglentos, si procede.

Cambiar de posicion cada 1-2 horas para evitar la presion prolongada. Wilizar camas v colchones
ezpeciales, si procede.

Azegurar una inoesta distética adecuaca.

Enzefiar al pacientes miembroz de la familia los procedimientos de cuidado de la herida,

PLAN DE CUIDADOS EN ATENCION PRIMARIA: PERSONAS CON DETERIORO DE LA INTEGRIDAD CUTANEA
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SERVICIO DE SALUD
L, FRESCIADC D AFTLAERE

"

¥aloracion Funcional -

Waloracion general

TH [ yer valoraciones £ afiadir

DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
Servicio de Coordinacion Asistencial y Cuidados

k3

Diagndsticos NAKNDA [ Diagndsticar

™ Yer mas recientes primero

WEnUTRI L/ META DOLOR FIE MUSCULD ESGUELE 12008020 | | Desequilibrio nutricional: por defecta -

—ELIMIMACION CORAZON SOFLONEOND | 13/06¢2C Desequilibrio nutricional: por excesa
L FLATULERCIA 1200742 h i

ACTIVIDAD | EJERCICIO COMSULTA <IN ENFERMEDAD | t5i0sae Deteriora de la deglucian
—SUEMC ¥ DESCAMSO MARED CINETICO 14008020 Deterioro de la denticidn
FCOGNITIVO | PERCEPTIVOD HTA (MO CORMPL) 19/0842( ro de |a integridad o
—AUTOPERCEPCICN f AUTOCONCERTO FARINGITIS 2710842 Deterioro de la inkegridad tisular
—ROL | RELACIONES ﬁa%&ﬁg‘gg‘i‘_;‘g&% - ‘3:2?2%5 Deterioro de la mucosa oral
—SEXUALIDAD | REPRODUCCION EuCE= [EX'CESIVD] PESD, GAl Hizi20] D!sp. para mejorar e_I equilibrio 'lf'E!|l:In'|En de ligdos
—ADBPTACION | TOLERANCIA AL ESTRES \CTUS TRANSITORIO 24201 Disposician para mejorar la nukricion
—WALORES | CREENCIAS SN0 [ARTEFRIAL] CERERIEEN] Deficit de waolumen de liquidos

Bz A el Al e

4 p|a] | »Fl | 4' I 3 K4

(TO7) - EXCESO (EXCESIVO) PESO, GAMAMCIA
[=F{00001) - Desequilibrio nutricional: por exceso

L (001713 - Aporte excesivo en relacidn con las necesidades metabdlicas
(K20) - EMEOLISMO (ARTERIAL) CEREERAL (ICTUS
B} (00046) - Deterioro de la inkegridad cutdnea
{00179} - Extremos de edad
{00243} - Humedad
(00244) - Factores mecanicos (p.ej., cizallamiento, presion, sujeciones,
(00247 - Promingncias dseas
(00248) - Alteracion del estado nutricional
{00331} - Inmovilizacion fisica

|

[T wer todos

i

™ wer Seguimientos  # Sequimienta @ Cerrar Plan

Resultados NOC Ver escala Mro. Yisita 1

Curacian de heridas: por segunda intencidn

<] |

Indicadores

MIC

<] |
Actividades
Describir las carackeristicas de la dlcera a inkervalos regulares, incowvendo tar A|

Desbridar la dlcera, si es necesario,
Aplicar un apdsito adhesivo permeable a la dicera, segin corresponda,

Darnnjsr mom cnliridn caline camin roevacnnnds Anlicar naiankae i feaes
4 I i 3 I vI

@ Cerrar

EF irformeGral,  £F Informe detallado

PLAN DE CUIDADOS EN ATENCION PRIMARIA: PERSONAS CON DETERIORO DE LA INTEGRIDAD CUTANEA



DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
Servicio de Coordinacion Asistencial y Cuidados

DL FRESCIADC D ATTUREAS

NUTRICIONAL / METABOLICO - ﬂ

Cadigo |N0mbre I | Carackeristicas definitorias  Cadigo |N0mbre || Otras carackeristicas

o# 046-2 Destruccion de las capas de |a piel (dermis)
o# 046-3 Alkeracion de la superficie de la piel {epidermis)
046-1 Invasian de las estructuras corporales

KIS =1 2

Diagnisticos MAMDa Mo, wisita 1 Fartores Relacionadaos | Factores de Riesgos
g D005 Deterioro de la inkegridad cutanea o 00179 Extremos de edad

¥ 00243 Hurnedad

a? 00244 Factares mecénicos (p.ej., cizallamiento, presion, sujeciones) =
a# 00247 Prominencias dseas

P 00248 Alkeracion del estado nutricional

Indicadores 7 w1 Cwz w3 Cya O ys 5 vaorar

-

]

Resultados MoC [ o

0113 0 fis

Estado de envejecimienta Fisico &# 110302 | Epitelizacion
0z04 Consecuencias de |a inmovilidad: Fisioldgicas
0407 Perfusion tisular: periférica
1004 Estado nutricional
1101 Integril;lad_ ti;ular_: pigl v membranas muCosas il_l _'I
4 b >| 18P [EMBOLISMO (ARTERIAL) CEREBRAL (ICTUS) =] & &
Inkervenc, MIC [T ﬁ| [} Mejaria  Ackividades [~

4 352001 | Describir las caracteristicas de la dlcera a inkervalos regulares, inc

0 Fomento del ejercicio a# 352005 |Desbridar la dicera, si es necesario,
0340 Cambio de posicion a” 352009 | Aplicar un apdsito adhesivo permeable a la dlcera, seqdn corresm
0910 Inmavilizacian 4” 352010 |Remojar con solucion salina, sequn corresponda. Aplicar ungient
1100 Manejo de la nutricion a” 352012 | Cambiar de posicidn cada 1-2 horas para evitar la presion prolonc
2316 Administracion de medicacion: bdpica a” 352014 | Aseqgurar una ingesta dietética adecuada,
] | | » | 'I o# 352018 |Ensefiar al paciente) miembros de la Familia los procedimientos de
Alkeracion de la epidermis, la dermis o ambas., - 4 I I _'I
j ® Aceptar @ Cancelar

Descripcion del NANDA: Deterioro de la integridad cutanea

Yaloracion Funcional - >
Valoracién general H [ Yer valoraciones (] Ariadir Diagnosticos MARDA Q ~ Diagnidsticar
PERCEPCION DE LA SALUD Epizodios Lactancia materna ineficaz ;I

MUTRICIONAL § METABOLICO HOJ8 DE EVOLUCIOR ISM0ASZ0 | pduseas

EE?SQETESBEEE\EENTWAS EHIS20 P‘_atro'n de alim_entﬁcién ineficaz del lackante
HT.& [MOCOMPL) smarzons | Riesgo de aspiracion

OSTEQARTRIT AARTROS. MC O 0342004 | Riesgo de crecimiento desproporcionado
INSUFICIEMCLA YENOSA CROM 2300302004 | Riesgo desequilibrio nutricional: por exceso
ﬁgﬂﬁl\g%%%hhgggga"- }g:}g:gggg Riesgo desequilibric kemperatura corporal
MEUFICIEMCIS CARDIE e | FHESOO deseqguilibrio wolurmen de liguidos

ELIMIMACION IR
ACTIVIDAD | EJERCICIO

SUERIO ¥ DESICANSO

COGMITIVO | PERCEPTIVG
AUTOPERCEPCION | AUTOCONCEPTO
ROL | RELACIONES

SEXLALIDAD { REPRODUCCION
ADAPTACION { TOLERANCIA AL ESTRES

CIE|

Rigsgo déficit de volumen de I|quu:h:-

Wil MOFES { TDFEFRICTAS Tarmorramilacidn inaficas _I
1| | KN DRI ii i 3 K4
[~ Wer més recientes primero Resulkados MOC Wer escala Mro., Visita 1
(K577 - TNELFICIENCIA CARDIACA Inteqgridad tisular: piel v membranas mucosas

[=F {0007E) - Manejo inefectivo régimen terapéutico
L (000733 - Complejidad del régimen terapéutico
(00002) - Desequilibrio nutricional: por defecto 4 | | _rl

L (00181} - Incapacidad para digerir o absorber los nutrientes

B} (00047 - Riesgo deteriorn de la inteqridad cutanea
{00247 - Prominencias dseas
{00248) - Alteracion del estado nutricional
{00331) - Inmovilizacion Fisica

Indicadores

KT 0

l\-'igilan-:ia de la pigl

[+ | i3
actividades

Facilitar pequefios cambios del peso corporal,
Ukilizar una herramienta de valoracion de riesgo establecida para vigilar los facto
Ukilizar los dispositivos adecuados para mantener los talones v prominencias dse.

KN I =17 I

[T wertodes [ Ver Seguimientos  #3 Sequimienta Q Cerrar Plan a’ Informe Gral. a’ Informe detallado @ Cerrar
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
... TR FRECIMD0 D ATTIIMAE ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

Este plan de cuidados quedaria guardado en el Asistente para poder ser utilizado como plan de cuidados
normalizado.ASISTENTE PERSONALIZADO:SESPA.SSCC.00046DeteriorolntegridadCutanea.UlcerasPresiéon.2015

NUTRICIONAL / METABOLICO -

Cadigo |N-:-mbre | | Caracteristicas definitorias  Cadigo |Nnmbre || Olras caracteristicas

Inwasion de las estructuras corporales
Destruccian de las capas de la piel {dermis
046-3 Alteracion de la superficie de la piel {epidermis)

= kI s

Diagridskicos NANDE Mro, Yisita 1 ’ Factores Relacionados | Factores de Riesgos
000zs Riesga déficit de walumen de liquidos ;l o 00247 Prominencias dseas ;l
0ooz9 Riesgo de aspiracian g 00243 Alkeracion del estado nutricional
00044 Deteriorn de la inteqgridad tisular 00249 Alteraciones del turgor {cambios de elasticidad
00045 Deterioro de la mucosa oral ] Inmovilizacion Fisica _I

Deterioro de |a integridad cuténea Medicamentos
| bl | R

Asistente Personalizado ;IEIEI| ™ yalorar
| ]

Descripoion del Asistente Personalizado
20140923, DeteriorolntegridadCutdnes. SESPA, SSCC ULCERASYASCIILARESARTERIALES
Z201409230eteriorIntegridadCutadnea, SESPA, S5CC HeridaQuirirgic
Z201409230eteriorIntegridaduténea, SESPA, S5CC, HeridaTraumat

00046

Z201409230eteriorIntegridadCutanea, SESPA, 55CC, SuturaHeridasLpomas ﬂ
Z201409230eteriorIntegridadCuténea, SESPA, S5CC, CirugiaMenorSegundalntencian0 0 OO
20140923, DesequilibriohutricionalDefectoSESPA.S3CC. PersonasAficianas Fragiles vI & 0N

20140923, DesequilibriokutricionalDefecto pediatria
20140923, DESEQUILIBRIOMNUtricionalExcesn, SESPA.SSCC, Pedialia
20140903, DesequibriohutricionalPorDefecko, SESPA, 333CC, Pediafia o= regulares, inc
20140923, LactanciaMaternaEficaz, SESPA.SSCC. Pediatria
20140923, LackanciaMaternalneficaz, SESPA, 55CC, Pediatria , segln corresp
20140923, DeterioroDenticion, SESPA.SSCC, Pediatria Aplicar unglent
20140923Riesgolntegridadutanea, SESPA, 55CC . Dependencia presion prolong
SESPA,S3CC, 00002DesequibriotutricionalPorDefecka, Ancianid

SESPA, 330, 00001 DesequiliibriohutricionalPorExceso, Diabeted, 2015
SESPA,SSCC, 0004 7RIESGOdeterioralntegridadCuténea
SESPA,352C. 00001 DesequilibriokutricionalExceso. ProblemaPdso. 2015 Q Cancelar
SESPA.S5CC,00047RiesgoDeteriorolntegridad Cutdnea, Per sqprabependient s, 2015 -
SESPA, 33CC. 000460eteriorInkegridad Cukanea. lcerasPresion, 2015 I

PLAN DE CUIDADOS EN ATENCION PRIMARIA: PERSONAS CON DETERIORO DE LA INTEGRIDAD CUTANEA 17



SERVICIO DE SALUD
DL FRESCIADC D ATTUREAS

.Gf
PATRON 2: NUTRICIONAL-METABOLICO
VALORACION:

DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
Servicio de Coordinacion Asistencial y Cuidados

SESPA.PATRON 02: NUTRIC.-METABOLICO ( 1,/12/2015) - SESPA -

Mutricidn-Metabdlica |Es-:a|a de Martan | MNACCRIBAIE) | MNAEYALUACION |

Peso [ 0,005 (s0.3- 15/0zizo0siTals [ 0,02  (145- 1gfozfzo08)  IMC [ 0,00 {28,650 - 18/02(200 mp. 0 (38.2- 1301002
Comidas)dia o= Lugar comidas I vl Horario fijo € 5i € Mo Dietas Terapeukicas I vi
alim, adec. 5 ¥ @ Liquidaydia {ral. ) 0= Calorias/dia 0= Estada nutricional | vI

rob, Boca—{% 5i " Mo

rob, Dieta——( 57— o

—Otros Problem,— € 5i " po

Caties ST e Mo equiibrada €5 £ o Sint, disgest, € 5 Mo

Ulceras 5 Mo Insuficiente 5 O Dependencia. €157 /o

Inflamacion & 5f € o Entrehoras. € 51 £ o Inapetencda €051 € Mo
Lact, escasos €05 o &k, pesa CE Clnlo
Zena abundan, €5 o Intale, alimen € 5 Mo

~Prob, Comer—(% 5i —{ po : Come s/hambre £ 57 o

Masticar 5 o Ingesta nutrientes Sedentarismo € 51 € Mo

Pr.tragar 5 Mo — - .

SondaMG 5 Mo Ad

Pr.Dientes (" 50 " Ho GustosiPrefersncias Yitaminas {50 Mo

——Alteraciones en la piel—{* 5 - [

Dermatitis 5 Mo Edemas © 5i " Mo Yaloracion piel ~]

Frag, capilar 5 T Prurite 5 € po Lesiones cutaneas -]

Def, hidratacidn € 57 Mo

AlE, inkegridad & 5i € po

Ulcera venosa 'I

COMEMTARIOS:

| RESULTADO =1

|Pal:rc'un alterado

[

HE LS P e

” Aceptar

@ Cancelar
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
D PRk DF ATk ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

ASISTENTE PERSONALIZADO:
SESPA.SSCC.00046 DeteriorolntegridadCutdnea.UlceraVascularVenosa.2015

Diagndstico de enfermeria 00046 Deterioro de la integridad cutanea
Fecha de inicia~ 7H152014 Fecha de cierre
DIAGHOSTICO 12014
cD. 046-1 Invasian de las estructuras corporales
046-2 Destruccion de las capas de la piel (dermis)
FR. 00225 Alteracion de la circulacion
01185 Alteracion de la pigmentacion
MOC: 1103 Curacion de heridas: por segunda intencidn
Indicadar: 110302 Epttelizaciin Yalaracidn: 0
Indicador: 110318 Resolucion del tamanio de ks herida Waloracion: 0
I 3660 Cuidados de las heridas

Actividad: 366001 Despegar los apdsitos v limpiar [0z restos de ks herida.

Actividad: 366003 Anatar lss caracteriztices de la herida.

Actividad: 366017 ALplicar un ungiiento adecuado a la piell lesion, si procede.

Actividad: 366018 Vendar de forma adecuada.

Actividad: 366020 Reforzar el vendaje, si es necesario.

Actividad: 366026 Ensefiar al paciente o miembrn de la familia a realizar la cura de la herida.

4066 Cuidados circulatorios: insuficiencia venosa

Artividad: 406501 Realizar una valoracion global de la circulacion periférica (p. gj., comprobar los pulzos periféricos,
edemas, recambio capilar, color v temperatura).

Actividad: 406605 Observar el grado de incomodidad o de dolar.
Artividad: 406606 Colocar mediss antiembolia (p. &, medias elésticas o neuméticas), =i ez convenierte.
Artividad: 406508 Elevar la pierna afectada 20 grados o mas por encima del nivel del corazan, segun sea conveniente.

Artividad: 406610 Lnimar al paciente a realizar sjercicioz de zeries de movimientos pasivos o activos mientraz esté en
cama, en especial de las extremidades inferiores.

Artividad: 406615 Controlar el estado de oz liguidos, incluyvendo la ingesta v la eliminacidn

Artividad: 406816 Curar laz heridas, =egin =ea convenierte.

PLAN DE CUIDADOS EN ATENCION PRIMARIA: PERSONAS CON DETERIORO DE LA INTEGRIDAD CUTANEA
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
TR FRECIMD0 D ATTIIMAE ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados
¥aloracidn Funcional - x|
Waloracion general H [ ver valoraciones Ny Ariadir Diagnasticos NANDA ~ " Diagnasticar

! METABOLICO DOLOR PIE MUSCULO ESGUELE 18#06020 a | | Desequilibrio nutricional: por defecka -
—ELIMINACION CORAZOM SOPLOMCOND | 13#0602C Desequilbrio nutricional: par exceso j
—ACTIVIDAD | EJERCICIO B T ENFERMEDAD| i | Deterioro de 12 deglucién
—SUEND % DESCAMNSD MARED CINETICO 14008020 Deterioro de Ia denticién

— COGNITIVE | PERCEPTIVG
— AUTCPERCERCION | AUTOCONCEFTO
—ROL [ RELACIOMES
—SEXUALIDAD § REPRODUCCION
—ADAPTACION [ TOLERAMCIA AL ESTRES

EMEDLIZMO [ARTERIAL) CERE]

L YALORES | CREENCIAS
q | 4 | _*|Z| |

[ Wer més recientes primero Resutadas NOC O

[TO7) - EXCESD (EACESIVD) PESD, GANANCIA
B {00001} - Desequilbrio nutricional; por exceso

L {00171} - Aporte excesivo en relacidn con las necesidades metabdlicas
(K90 - EMBOLISMO (ARTERIAL) CEREBRAL (ICTUS) 4 v
[ (00046) - Deterioro de la integridad cutdnea

1900820 Deterioro de |3 integridad cutansa
2710842 Deteriorn de la integridad tisular
1303420 Deterioro de la mucosa oral
mg:gg: D?sp. para mEjorar gl equilibrio \fo_[umen de ligdos
iz Cisposicion para mejorar la nukricion
Dficit de volumen de liquidos

Hzezm - I iy e
Erroen de wnbimean de liouidoe
4 I i 13 I vl

. Ver escala Mro, Wisita 1

HTA (MO COMPL
FARINGITIS

DOLOR HOMERD ME

ITU (INFECT. TRACTO URIMAR
EXCESO [EXCESHD) PESO, GAl
ICTUS TRAMSITORID

-

unda ink

Indicadores

r
(01185} - Alteracion de la pigmentacion

kI i

Intervenciones MIC

Actividades

Realizar una waloracion global de la circulacion periférica {p. &j., comprobar I -
Observar el grado de incomodidad o de dolaor,

Colocar medias antiembolia {p. &j., medias elasticas o neumaticas), si es cony
Elauar |2 niarna afackads 30 aradoe o mae noe ancima dal nivel dal coraedn
4 I I

e

[«] | i

[T Wertodos [ Mer Sequimisntos  #3 Sequimiento 9 Cerrar Plan @ Informe @ral. @ Informe detallado @ Cerrar

NUTRICIONAL £ METABOLICO -

Cddigo |Ngmbre I | Caracteristicas definitorias  Cadigo |N0mbr’e || Obras carackeristicas

Invasidn de |as estructuras corporales
Destruccion de las capas de la piel {dermis) &

Aleeracion de la superficie de la piel (epidermis) m

b & BT o

Diagndsticas MARDA Mro. Yisita 1 Factores Relacionados | Factores de Riesgos

00046 Deterioro de la integridad cutdnea 01163 Factores de desarralla ;I
01184 Alteracion de la sensibilidad
Alteracion de la pigmentacion

01186 alteracion del estado de liquidos

01187 Alteracion del estado metabolico
| | | »

Resultados Hoc [~ €% Cumplimienta Indicadores W %1 w2 O ¥3 w4 O ws € valorar

Perfusion tisular: periférica 110315 |Resolucidn de la excavacidn ;l
Curacion de heri 1 por sequnda intencidn 110316  |Resolucidn de la forma del tracko sinusal

110317 | Resolucion del olor de la herida

110318 |Resolucian del kamario de la herida

L v c1ap [TROMEGSIS CEREERAL (ICTUS) = & &
Intervenc. NIC [ €3 | 5 Mejoria Actividades [
3420 Cuidados del paciente amputado ;I 406609 | Cambiar al paciente de posicidn como minima cada 2 horas, se;l
3520 Cuidados de las dlceras por presion g 406610 | Animar &l paciente a realizar ejercicios de series de movimientd
554 Cuidados de la piel: tratamiento tdpico 406611 | Administrar medicacion antiplaguetaria o anticoagulante, segd
[ 3660 Cuidados de las heridas 406612  |"Proteqger la extremidad de lesiones (p. &j., suapel debajo de |
3630 Irrigacion de heridas 406613 |Ensefiar al paciente a cuidarse los pies adecuadamente.

H06H Cuidados circulatorios: insuficiencia venosa 406614 | Mantener una hidratacidn adecuada para disminuir la viscosidz
406615 | Controlar el estado de los liguidos, incluyvendo la ingesta v la e
406616 | Curar las heridas, seqin sea convenients.

Curar las heridas, segln sea conveniente. -

Ed ™ pceptar @ Cancelar

Descripcion de la Actividad: Curar las heridas, segin sea conveniente.
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
... TR FRECIMD0 D ATTIIMAE ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

Este plan de cuidados quedaria guardado en el Asistente para poder ser utilizado como plan de cuidados
normalizado.ASISTENTEPERSONALIZADO:SESPA.SSCC.00046.DeteriorolntegridadCutanea.UlcerasVascularVenosa.2015

NUTRICIONAL / METABOLICO -

Cadigo |N-:-mbre | | Caracteristicas definitorias  Cadigo |Nnmbre || Olras caracteristicas

046-1 Inwasion de las estructuras corparales q\
]

ccidn de las capas de la piel {dermis)
046-3 Alkeracion de la superficie de la piel (epidermis)

< 0 K i

Diagridskicos NANDE Mro, Yisita 1 Factores Relacionados | Factores de Riesgos

| 01183 Factores de desarrollo
Asistente Personalizado

M11Ad Alterarinn de la crncihilidad
Descripoion del Asistente Personalizado
Z201409230eteriorIntegridadCuténea, SESPA, S5CC, HeridaTraumatica
Z201409230eteriorIntegridadCutanea, SESPA, 55CC, SuturaHeridasLiporfas
Z201409230eteriorIntegridadCuténea, SESPA, S5CC, CirugiaMenorSegqurgalntencian 00 OO
20140923, DesequilibriohutricionalDefectoSESPA.S5CC. PersonasAnciahas Fragiles
20140923, DesequilibriokutricionalDefecto pediatria
20140923, DESEQUILIBRIOMNUtricionalExcesn, SESPA.SSCC, Pediatria
20140903, DesequibriohutricionalPorDefecko, SESPA, 333CC, Pediatria

20140923, LactanciaMaternaEficaz, SESPA.SSCC. Pediatria
20140923, LactanciaMaternalneficaz, SESPA. S5CC, Pediatria ﬂ
20140923, DeterioroDenticion, SESPA.SSCC, Pediatria vI o N

20140923Riesgolntegridadutanea, SESPA, 55CC . Dependencia
SESPA,S3CC, 00002DesequilbriotutricionalPorDefecta, Ancianidad, 2415

SESPA,33CC, 0004 FRiesgoDeterior Integridad Cutanea. Ancianidad 2115 e =
SESPA,SSCC, 0002ERiesgaDEficitVolumenLiquidos  Ancianidad, 2015 '
SESPA,352C. 00001 DesequiliibrioMutricionalPorE xceso, Diabetes, 205 nracede.

SESPA,SSCC, 0004 7RIESGOdeterioralntegridadCuténea
SESPA,352C. 00001 DesequilibriokutricionalExceso. ProblemaPeso. J015

SESPA.S5CC,00047RiesgoDeteriorolntegridad Cutdnea, Personalbgpendients, 2015 vl amd
SESPA,SSCC. 000460eteriorIntegridad Cutanea, icerasPresidn, 205 iFérica (p. &
SESPA.S5CC,00046, DeteriorolntegridadCutdnea, Ulcerasiascul aiprterial 2015

SESPA,33CC. 00046, DeteriorolntegridadCutanea, Ulcerasyascularvenosa, 2015 } .

-
KT _>Ij —
Q Cancelar

3 Recuperar Asistents [ Marcar como propio (solo podra borrarlo usted) ) pfadiv Asistente
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SERVICIO DE SALUD
DL FRESCIADC D ATTUREAS

-s.
PATRON 2: NUTRICIONAL-METABOLICO
VALORACION

SESPA.PATRON

: NUTRIC.-METABOLICO { 7/11/2014) -

Mutricién-Metabdlica |Esca|a de Horton | MNACCRIBATE) | MuA(EVALLACTON) |

Pesa | 0,002 Talla 0,02

Lugar comidas I vI
Liguidoy/dia {ml.} I 0 3:

Comidas/dia n=

Alim. adec. 5 Mo

rob, Boca—{ 5 - Mo

rob, Digta——{ 5i — Mo

DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

=10l x|
™C 0,00 Temp. 0
Horatiofila € 5 Mo Digtas Terapéuticas | -]
Calorias/dia = Estado nutricional I vI

—otros Problem.—{( 57— Mo

Caties LT Mo equiibrada € 5 € Ho Sint. disgest, €57 o

Llceras 5 Clnn Insuficiente. € 5 € Mo Dependencia 5 o

Inflamacian € 5 Ko Entre hotas €51 € o Inapetencia £ 5 Mo
L&ct, escasos €051 € Ho &k, pesa Q=T
Cena abundan, €51 € W Intale, alimen €5 € Ko

~Prob. Comer—{ 5~ Mo : Come s/hambre € 5 £ Ko

Masticar =TI Ingesta nutrientes = Sedentarisma £ 5 £ Mo

Protragar €5 Mo

SondalG €5 Mo =

Pribientes. €150 £ Gustos/Preferencias Vitaminas ¢ 5 ¢ Mo

——Alkeraciones en la piel

= 5 - Mo o(5- F11/2014)

Dermatitis [T Edemas © 5i ¢ Mo
Frag. capilar 5 Mo Prurita € 57 € Mo
Def, hidratacion € &5 € Mo (5- 7/11/2014)

Al integridad & 5i o (UIcIQuemadura ~]4Ulcera venasa - 7i11j2014)

‘taloracion piel Lesiones

Lesiones cutaneas

(Ulcera venosa - 7/11/2014)

-
-

COMEMTARICS:

RESULTADC

‘atrdn alkerado

I
kd

o

mE s P B

o] Aceptar

£ Cancelar
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SERVICIO DE SALUD

SR, FRESCRADC Dof AFTLIREAT

"

ASISTENTE PERSONALIZADO:
SESPA.SSCC.00046.DeteriorolntegridadCutdneaQuemaduras.2015

Diagnostico de enfermeria

00046

DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS

Servicio de Coordinacion Asistencial y Cuidados

Deterioro de la integridad cutanea

Fecha de inicio 2M252015 Fecha de cierre
DAGHOSTICO 21252015
ch. 046-2 Destruccidn de las capas de la piel (dermis)
046-3 Alteracion de la superficie de la piel (epidermis)
FR. o0z20 Radiacion (incluyendo las radiaciones terapéuticas)
002435 Hipettermia o hipotermiz
00246 Sustancias guinicas
MO 1101 Irtegricad tizular: piel y membranas mucosas
Indicadaor: 110113 Piel intacta Yaloracion: 0
MIC: 3660 Cuidados de las heridas
Actividact 366001 Despegar los apdsitos v impiar los restos de la herida,
Actividad: 366003 Anctar las caracteristicasz de la herida.
Actividact 366017 Aplicar un unglento adecuado a la pielf lesion, =i procede.
Actividad: 366015 “Wendar de forma adecuada.
Actividad: 366020 Reforzar el vendaje, =i &3 necesario.
Actividact 366026 Ensefar al paciente o miembro de la familia a realizar la cura de la herida.

¥aloracion Funcional x|

Valoracidn general

TH [ vervaloradones £ Afadr

Diagnosticos NANDA [ ] Diagndsticar

—ELIMIMACTON
—ACTIVIDAD | EJERCICIO

—SUENC ¥ DESCANSO

—COGMITIVG | PERCEPTIVG

[ AUTOPERCERCION [ AUTOCONCERTO
ROL f RELACIOMES

—SEXUALIDAD [ REPRODUCCION
—ADAPTACION f TOLERAMCIA AL ESTRES

L) MDFS | mDFFRCTAS
iI I

-

I

4 1

dhd

[ ¥er mas recientes primera

(00246) - Sustancias quimicas

[« |

[~ vertodos [~ ver Sequimientas

[=F {30} - EMBOLISMO (ARTERIALY CEREERAL (ICTUS
1 de |5 inkeqgridad cutdnea
(00220} - Radiacion (incluyendo las radiaciones terapéuticas)
(00245) - Hipertermia o hipotermia

™ sequimiento

i

€Y Cerrar Flan

ARTERIAL] CERE

Epizodios Desequilibrio nutricional: por defecto s
HOA DE EVOLUCION 2201323 | pecequiibrio nutricional: por exceso

ACTIVIDADES PREVENTIVAS | 22miaza [ p=imtel o0 50 - i

HISTORIA LABORAL 22823 J

Deteriora de la denticidn

2EM03 201 : .
TNz JE = |

Deterioro de la inkegridad kisular

Deterioro de la mucosa oral

Disp. para mejorar el equilibrio Yolumen de ligdas
Disposicion para mejorar la nukricion

Deéficit de volumen de liquidos

Frraen da walirnan da lioidee
4 I i

Ver escala Mro, Visita 1

3Kl »
Resdltados NOC 0

=

K

Indicadores

Piel intacta

| 10

Intervenciones MIC Prevencion de complicaciones de las heridas v estimulacian di

&ictividades

Despegar los apdsitos v limpiar los restos de |a herida,
Anotar las caracteriskicas de la herida.
Aplicar un ungiento adecuado a la pielf lesion, si procede,

Wamdar da Frvrns adamizda
4 ' |

@ Infarme Gral. @ Infaorme detallada

@ Cerrar
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
TR FRECIMD0 D ATTIIMAE ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

NAL / METABOLICO -

Cadigo |N0mbre | | Caracteristicas definitorias  Cadigo |N0mbre | | Otras caracteristicas
g 046-2 Destruccidn de las capas de la piel (dermis) th
g 046-3 Alkeracion de la superficie de la piel (epidermis)
|
0 i N I 2|
Diagniasticos MarD Mra, Visita 1 Factores Relacionados | Factores de Riesgos

00046 Dieterioro de |a integridad cutanea g 00220 Radiacion (incluyendo las radiaciones kerapéuticas)
g 00245 Hipertermia o hipokermia

™ 00246 Sustancias guimicas

= 2l =1 i
Resultados MOC [ €3 Cumplimients Indicadores [ € w1 (w2 w3 wa O w5 €9 Yslorar
Integridad tisular: piel v membranas muc 5 ag® 110113 |Pielintacta

»| crap
™ Mejoria Actividades [

g 366001 | Despegar los apdsitos y limpiar los restos de la herida.

[ I66003 | Anctar las caracteristicas de la herida,

g 366017 | Aplicar un ungiento adecuado a la pielf lesidn, si procede.

o 366018 |Wendar de forma adecuada,

g 366020 |Reforzar el vendaje, sies necesario,

g 366026 |Ensefiar al paciente o miembro de la Familia a realizar la cura de la

KN i
Alteracion de la epidermis, la dermis o ambas. - M I I _'I
=] ™ pceptar @l Cancelar

Descripcion del NANDA: Deterioro de la integridad cutanea

Este plan de cuidados quedaria guardado en el Asistente para poder ser utilizado como plan de cuidados
normalizado.ASISTENTE PERSONALIZADO:SESPA.SSCC.00046.DeteriorolntegridadCutanea.Quemaduras.2015

AL / METABOLICO x|

Cadiga |N0mbre | | Caracteristicas definitorias — Cédigo |N0mbre | | Cbtras carackeristicas

Inwvasion de las estructuras corporales
Destruccidn de las capas de la pi
Alteracion de la superficie de la

KIS o

Factores Relacionados [ Factores de Riesgos

Diagndsticos MANDE Mra., Visita 1

IEFEriorD s u 00243 Hurnedad -
Riesgo deterioro de la integridad cutanea 00244 Factores mecanicos {p.ej., cizallamiento, presion, sujeciones)
Dieterinrn de la denkicion [ (10745 Hinrrtermia o hinakermia

_ (ol %]
Descriprion del Asistente Personalizado I | .| 3 | v|
201409230eteriorIntegridadCuténea, SESPA. S5CC, SuturaHeridaglipornas 5 valorar
201409230eteriorIntegridadCuténea, SESPA. S5CC. CirugiaMenar¥egqundalntencion0 OO O =
20140923, DesequilibrioMutricionalbefectoSESPA, S5CC Personagancianas Fragiles

20140923, DesequilibriohutricionalDefecto pediatria _

20140903, DesequibrioNutricionalPorDefecto, SESPA, 5550, Pefliatria
20140923, LactanciaMaternaEficaz SESPR,SSCC, Pediatria
20140923, LactanciaMaternalneficaz, SESPA,SSCC, Pedistriz
20140923, DeterioroDenticion. SESPA,SSCC, Pediatria
2014092 3RiesgolntegridadCutanea, SESPA. S5CC, Dependel
SESPA.S5CC.000020esequilbriokutricionalPorDefect o, Anci

SESPA,S5CC, 0004 7RiesgoDeterior Integridad Cukanea, Ancignidad, 2015 rida. -
SESPR,S9CC, 00025RiesgoD EficitYalumenLiquidos . Ancianidhd, 2015

SESPA,S3C0C, 00001 DesequilibrioMutricianalPorExcesa, Disfetes, 2015 Proceds.
SESPA.S5CC. 0004 FRIESGOdeterior olntegridadCutanea

SESPA.S5CC. 00001 DesequilibriokutricionalE xceso. ProblgmaFeso, 2015

SESPA,55CC. 0004 7RiesgoDeteriorolntegridadCutanes fersonabDependiente, 2015 e (o @me &
SESP#, 55CC.000460eteriorIntegridadCutanea, Ulcer agffresion. 2015 i
SESPA,55CC, 00046, DeteriorolntegridadCutanea . UlceghsVascularArterial 2015 hducida.
SESPA,SSCC, 00046, DeterioralnteqridadCutdnea. Ulcpasy ascularvenosa, 2015 o
SESPA.SSCC. 00046, DeteriorolntegridadCutanea. Quemaduras, 2015 LILI

ILI_I _rlj Q Cancelar

~ M perinerar dcistants ™ Marcar ramn neanin fenln nodea haeearln nekadl M afadie dsishenke
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e

SERVICIO DE SALUD
DR FRISCIAD O ATTIRAY

DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS

Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

PATRON 2: NUTRICIONAL-METABOLICO

VALORACION

¥aloracién Funcional -

Waloracion general

TH [ Wervaloraciones £% afiadi
SESPA.PATRON 02: NUTRIC.-METABOLICO { 7/11/2014) - - §

Nutricin-Metabdlico |Escala de Horton | MNACRIBATE) | MMA(EvALUACTON) |

Peso | 0,002

Comidas/dia | 02
alim. adec. 57 Mo

Diagnasticos MAaMDaA

M Diagndsticar

Talla 0,0% mMC 0,00 Temp. 0=
Lugar comidas | vI Horatiofijs 50 € Mo Dietas Terapéuticas | vI
Liquido/dia {rml.) I i] 3: Calorias/dia = Estado nutricional I vI

rab, Baca—( 5 -0 Mo rob, Dieta——~ 57— Ho —Otros Problem,—i 57— Mo
Caties 5 o Moeguilibrada £ 5 7 o Sint, disgest, €51 € o
lceras g Cno Insuficiente. €0 5i €7 o Dependencis. €51 € Ho
Inflamacion €571 € Ko Entre hioras 50 o Inapetenca €51 € o
Lact, escasos € 51 € po AL, peso €5 o
Cena abundan, €057 € Ho Intale, alimen € 50 €0 ho
~Prab. Comer— (" 5 " Mo - Come sfhambre €51 € 1o
Masticar g Cnn Ingesta n.trientes Sedentarisma € 51 o
- 5
Pr. bragar €157 € Ko
Sonda MG €5 Mo hd
FrPientes. £515( o Gustos/Preferencias Vitarninas € 5i Mo
—Alteraciones en la piel—* 57 " po
Dermatitis 5 Mo Edemas  5i € Mo Waloracion piel Lesiones -
Frag, capilar 5 Mo Prurito € 5 Mo Lesiones cutaneas  [Otros |
Def, hidratacion ¢ 50 ¢ po
Al integridad & 57 € Mo IOtros -]
- 7 | RESULTADC atron alterado

COMENTARIOS:

[~

e s P e

= Acepkar

9 Cancelar
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
D PRk DF ATk ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

ASISTENTE PERSONALIZADO:

SESPA.SSCC.00046.DeteriorolntegridadCutdnea.HeridaQuirurgica.2015

Diagnostico de enfermeria 00046 Deterioro de la integridad cutinea
Fecha deinicio  7M1/2014 Fecha de cierre

DIAGHOSTICO 12014

cD.

0463

Alteracion de la superficie de |a piel (epidermis)

FR. 00244 Factores mecanicos (p.gj., cizallamiento, presion, sujieciones)
MNOC: 1102 Curacidn de heridas: por primera intencidn
Indicador: 110201 Aproximacion cutdnes Waloracion: 0
I 440 Cuictados del sitio de incision
Actividac: 344002 Inspeccionar el stio de incizion por =i hubiera enrojecimiento, inflamscion o signos de dehizcencia o
evizceracion.
Actividad: 344003 Tomar nota de las caracterizticas de cualguier drenaje.
Actividad: 344005 Limpiar la Zona que rodes |a incision con una solucion antizéptica spropiada.
Actividad: 344006 Limpiar desde la zona mas limpia hacia la zona menos limpia.
Actividad: 344007 Observar =i hay signoz v sintomas de infeccion en ka incision.
Actividad: 344011 Aplicar bandas otiras de cierre, =i procede.
Actividad: 344013 Retirar las suturas, grapss o clips, siestd indicado.
Actividad: 344017 Instruir al paciente scerca de la forma de cuidar |3 incisidn durante el bafio o la ducha.
Actividad 344018 Ensefiar al pacierte s minimizar la tensidn en el sitio de la incision.
Actividact 344019 Enszefiar al pacierte v o a la familia & cuidar |a incizidn, incluyendo signos v sintomas de infeccian.
660 Culickados de las heridas
Actividad: 366001 Despegar los apdsitos v limpisr los restos de ka herida.
Actividac 366003 Anctar las caracteristicas de la herida.
Actividac: 366017 Aplicar un unglento adecuado a la piel/ lesion, =i procede.
Actividack 366018 Yendar de forma adecuada.
Actividad: 366020 Reforzar el vendaje, si es necesario.
Actividac: 366026 Ensefiar al paciente o miembro de la familia a realizar la cura de la herida.
ﬂ | @ @ © | Onstorcora.. | ) omi () DIRECCIONES Y... | B Planescuidadoss... | BEF) PERsONAS DETE. . | ()
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SERVICIO DE SALUD

DL FRESCIADC D ATTUREAS

Yaloracion Funcional -

DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
Servicio de Coordinacion Asistencial y Cuidados

x|
Waloracion general H [ ver valoraciones [+ Afiadir Diagndsticos MaNDMA o ] Diagndskicar
—PERCEPCION DE LA SALUD E‘g.SJDAdI?ESEVDLUCIDN S Desequilibrio nutricional: por defecto ﬂ
MUITR: MAL | METAED ilibri icional:
I'J_TF.I_ DMAL | METAEO ACTIVILASES PREVERTIVAS IBEma Desequlllhrlo nLItI'IEIDn‘.i] por exceso
ELIMINACION HIETORIA LABORAL Sopiges || DEtetioro de la deglucidn
[~ ACTIVIDAD | EJERCICIO FARED # AHIDO (SN SINCOPE 2eseon | | Deteriaro de la denticidn
= SUEMNG ¥ DESCAMNSO EMBOLISMO (ARTERIAL) CERE 7iizor | B 2
—COGNITIVO [ PERCEPTIVG LPER, £ THI20M4 Deterioro de la inkegridad tisular
[~ &UTOPERCEPCION | AUTOCOMCERTO Tian

ROL | RELACIONES

LA mBES ! CDOEFRICTAS
4 I '

= SEXUALIDAD | REPRODUCCION
—ADAPTACION | TOLERANCIA AL ESTRES

APENDICITIS

=} (D&E8
=

Kl

[ ver todos

{00244 - Factores mecanicos (p.

[~ ver Seguimientos

- Sequimiento

zallamiento, presion, sujeciones,

P.{I I I

Indicadores

Deterioro de la mucosa oral

Disp. para mejorar el equilibrio Yolumen de ligdos
Disposicion para majorar la nukrician

Deficik de wolumen de liquidos

;:].—nin Az nliraan da liooidae

N ver escala Mro. Visika 1

<] |

Actividade:

Aproximacidn cutanea

=]

i

@ Cetrar Plan

Tomar nota de las caracteristicas de cualquier drenaje.
Lirnpiar la 2ona que rodea la incisidn con una solucidn antiséptica apropiada,

1 ijni]r Aarda |z 2= mae lirnis hacia |2 70ma manne limnia

a’ Informe Gral.

Inspeccionar el sitio de incisidn por si hubiera enrojecimiento, inflamacidn o sic A|

» I vI
@ Cerrar

a Informe detallado

¥aloracion Funcional -

‘aloracian general

TH- [ Ver valoraciones £ Afiadir

< i,ll

Diagndsticas MARNDA ™ ", Diagnasticar

KIS

[ ver todos

I ver Seqguimientos

(] Seguimniento

€3 Cerrar Plan

Indicadores

Egiohdlg:‘é E— S Desequilibrio nutricional: por defecto ﬂ
i ACTIIDADES PREVENTIAS | 22ngzg || DEsequilbrio nutridonal: por exceso
ELIMINACION HIETORIA LARORAL Samigze | | Deterioro de la deglucidn
—ACTIVIDAD | EJERCICIO PAARED ¢ VAHIDD [SIM SINCOPY 26mg20t | | Deterioro de la denticidn
= SUENO ¥ DESCANSO EMBOLISIMO (ARTERIAL) CERE TH1#2014 :
—COGMITIVO | PERCEPTIVG AFENDIC 15, IO Deterioro de la inkeagridad tisular
—AUTOPERCEPCION | AUTOCOMCEPTO AFEMDICITIS 20| Deterioro de la mucosa oral
—ROL / RELACIOMES Disp. para mejorar el equilibrio Yolumen de ligdos
—SEXUALIDAD | REPRODUCCION Dispasician para mejorar la nutrician
—ADAPTACION | TOLERAMCIA AL ESTRES Déficit de walumen de liquidos
i) mDFS f CDFFRICTAS Fywracn da waliman da lioidne
<| ' >|v| <| | 3K » <I i )lvl
[~ wer mas recientes primero Resulbados MOC 0 Yer escala Mrao. Wisita 1

KIS

Aproximacian cubanea

i

Intervenciones MIC Prevencion de complicaciones de las heridas v estimulacion di

Cuida

[« |

actividades

Cuidados del sitio de incisidn

heri

as

M

Despeqgar los apdsitos v limpiar los restos de la herida.
Anotar las carackeristicas de la herida,
Aplicar un ungiento adecuado a la pielf lesion, si procede.

Warndgy da Farrns adarmiizda
K1

a’ Informe Gral.

>l

,@' Informe detallado @ Cerrar

|

]

| [e oel?”
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

D SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
... TR FRECIMD0 D ATTIIMAE ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

NUTRICIONAL [ METABOLICO - |

Cadigo INDmbre | | Caracteristicas definitorias  Codigo INombre Il Otras caracteristicas
g 046-3 Alteracion de |a superficie de la piel {epidermis) %
|
0
R o] KT o
Diagndsticos MARKDA Mron, Visita 1 Factares Relacionados | Factores de Riesgos
00046 Dekerioro de |3 inkegridad cutdnea g 00244 Fackores mecanicos (p.ej., cizallamiento, presidn, sujeciones)
KN 2l KN 2l
Resulkados woc [ €% Cumplimients  Indicadorss [ (T w1 w2 w3 w4 O ws € vslorar

[4* 110201 | Aproximacion cutdnea

K1 i
< | c1ep [aPENDICITIS = & O
Inkervenc, NIC [ [+ ) | [ ] Mejoria  Actividades [
3440 C os del n 4 266001  |Despeqgar los apdsitos v limpiar los restas de la herida. -
g A0 Cuidados de las heridas [ S66003 | Anokar las caracteristicas de la herida. j

[ 366017 | Aplicar un ungiento adecuado a la pielf lesidn, si procede,
o 366018 |vYendar de Forma adecuada,

g 366020 |Reforzar el vendaje, si es necesario.

4 366026  |Ensefiar al paciente o miembro de la Familia a realizar la cura d

4 I I LI g 344002 | Inspeccionar el sitio de incisién por si hubiera enrojecimiento, i
(4" 344003 | Tomar nota de las caracteristicas de cualguier drenaje.
Alteracion de la epidermis, la dermis o ambas. - . I I N I vI
Ll ~ Aceptar @ Cancelar

Descripcion del NANDA: Deterioro de la integridad cutanea

Este plan de cuidados quedaria guardado en el Asistente para poder ser utilizado como plan de cuidados normalizado
ASISTENTE PERSONALIZADO:SESPA.SSCC.00046.DeteriorolntegridadCutanez.HeridaQuirurgic.2015

NUTRICIONAL / METABOLICO - |

Cadigo |Ngmbre | | Caractetisticas definitorias — Cadigo |Ngmbre I | Okras caractetisticas

g 046-3 Alteracion de la superficie de la piel {epidermis)

&
ETN all 2
/

Diagnidsticos MARNDA Mra. Yisita 1

00103 Deterioro de la deglucion
00046 Dekerioro de la integridad cutdnea

Asistente Personalizado _ O] x|

Descripcion del Asistente Personalizado | AI _'I
20140923, DesequilibrioklutricionalbefectoSESPA. S5CC Personaghncianas Fragiles -~ Yalorar
20140923, DesequilibriaiutricionalDefecto pediatria —
20140923, DESEQUILIBRIOMNULricionalExceso, SESPA, 350, Peglatria
20140903, DesequibriokutricionalPorDefecko, SESPA, 535 Peghatria
20140923, LactanciaMaternaEficaz, SESPA.SSCC, Pediatria
20140923, LactanciaMaternalneficaz, SESPA, 35CC, Pediatria
20140923, DeterioroDenticion, SESPA,SSCC, Pediatria
2014092 3RiesgolntegridadCutanea, SESPA, S5CC.Depende
SESPA.SSCC, 00002 0esequilbriokutricionalPorDefecto. Anci "I &
SESPA,SS0C, 0004 7RiesgoDeteriorIntegridadCut nea. Ancjnidad, 2015

SESPA,35CC, 00028RiesgoDeficity alumenLiquidos, Ancianigad,
SESPA.55CC. 00001 DesequililbriobutricionalPorExcesa. i . rida. A|

Factores Relacionados [ Factores de Riesgos
o 0244

Factores mecanicos {p.ej., cizallamiento, presian, sujeciones)

il
o

SESPR,55CC, 0004 7RIESGOdeteriorolntegridadCutédnes
procede.
SESPA.SSCC, 0004 7RiesgoDeteriorolnt egridadCutane
SESPR,35CC, 000460eteriorIntegridadCutanea, UlcerafPresion, 2015

SESP.C\.SSCC.DDD46.DeterioroIntegridadCuténea.L:llc asWascularfrterial 2015 izat la cura d
SESPA,SSCC, 00046, DeteriorolntegridadCutines, Ulgerasvascularvenosa, 2015 biecimiento, i
SESPA, S5CC. 00046, Deteriorolntegridad Cutanea, =n}aje.

SESPA . SSCC, GRIIPOHER DA

_lj 9 Cancelar
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SERVICIO DE SALUD

DL FRESCIADC D ATTUREAS

DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
Servicio de Coordinacion Asistencial y Cuidados

PATRON 2: NUTRICIONAL-METABOLICO

VALORACION

Yaloracion Funcional -

Walaracidn general

H_ [ vervaloraciones £% Afiadir Diagnisticos NANDA

SESPA.PATRON 02: NUTRIC.-METABOLICO {

Mutricidn-Metabdlico |Escala

de Norton | MMA(CRIBATE) | MMA(EVALLACTON) |

x|
Q ™ Diagndskicar
_ (Ol x|

Peso [ 0,002 Tala [ 002 ™MC 0,00 Temp. 0=
Comidas/dia I Dat Lugar comidasl vl Horariofijo € & o Dietas Terapéuticas I vl
Alim, adec, 5 No Liquidoydia {ml.} 0= Caloriasdia = Estado nutricional I vi
vab, Boca—( 5~ Mo rob, Dieta——1" 5i —{" Ko —Otros Prablem,—1 5i —C jo
Caties 5 Clln Mo equiibrada € 57 £ W Sint, disgest, €0 571 € o
Ulceras 5 Ciun Insuficiente € 5f € 1o Dependencia €05 € 1o
Inflamacicn €5 € W Entre hotas 5 o Inapetencia € 5 € Mo
Lact, escasos. €051 € fo Ak, pesa 5 Ol
Cena abundan, €5 € o Intole, alimen €5 € 1o
rProb, Comer—{ 5~ Mo : Come s/hambre € 5 € Ho
IMasticar 5 Ciun Inoesta nuttientes Sedentarismo 40 51 € Mo
Pr.tragar € 5 £ o ) -
SondalE €05 ko =l
Pr.Dientes €5 € po Gustos/Preferencias Yitaminas ¢ 5 Mo
—Alkeraciones en la piel—® 5 - [a
Diermatitis o5 Mo Edemas € 5  Na Yalaracion piel Lesiones -
Fraqg. capilar 5 o Prurito ¢ 5i ¢ po Lesiones cutaneas  |COtros VI
Def. hidratacion 5 ¢ mo
Alb, integridad % 57 Mo IHerida traumatica |
};‘ | RESULTADO  [Patrdn alterada =
COMENTARIOS: =

ASISTENTE PERSONALIZADO
SESPA.SSCC.00046DeteriorolntegridadCutdnea.HeridaTraumdtica.2015

Diagndstico de enfermeria 00046

Deterioro de la integridad cutanea

Fecha de inicio 7/172014 Fecha de cierre
DMAGHOSTICO 7M1/2014
cD. 046-2 Destruccion de las capas de la piel (dermis)

046-3 Afteracion de la superficie de la piel (epidermiz)
FR. 00244 Factores mecanicos (p gj., cizallamiento, presion, sujeciones)
MO 1103 Curacion de heridas: por zegunda intencion

Inclicadar: 110302 Epitelizacidn walaracidn: 0

MIC: 3660 Cuidados de las heridas

Actividad: 366001 Despegar los apdsitos v limpiar 1oz restos de la herida.

Actividad: 366003 Anctar las caracterizticas de la herida.

Actividad, 366005 Sacar el material incrustado (astilla, cristal, grava, metal), =egun sea necesario.
Actividad: 366017 Aplicar un ungliento adecuado & ks pielf lesian, si procede.

Actividad: 366018 “endar de forma adecuads.

Actividad: 366020 Reforzar el vendaje, i es necesario.

Actividad: 366026 Ensefiar al pacierte o mismbro de k& familia a realizar la cura de la herida.
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
D PRk DF Atk ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados
¥aloracion Funcional - x|
‘aloracion general H_ [ Vervaloraciones ©% Afadic Diagnosticos MANDA 3 ) Diagndsticar
—PERCEPCION DE L& SALUD EE.SJDAdI?I-:SEVDLUCIDN at0zran Desequilibrio nutricional: por defecto ﬂ
[_ ELIMINACIO ACTIVIDADES PREVEMTIVAS | 810201962 g:::ﬂ;':lébgg :;UEIZC|EI|1C?C!|:1p0r SHesn
HISTORIA LABORAL 20zHaez d

—ACTIVIDAD | EJERCICIO

—SUEMO ¥ DESCAMSO

[~ COGNITIV | PERCEPTIVO
~AUTCPERCEPCION | AUTOCOMNCEPTO
—ROL | REL&CIOMES

[~ SERUALIDGD [ REPRODUCCION
—ADAPTACION § TOLERAMCIA AL ESTRES

[ieterioro de Ia dent|C|on

DDLDH ROl LL.‘\ MC
AFEMNDIC £

Deteriora de la |ntegrldad tisular

Deterioro de la mucosa oral

Disp. para mejorar el equilibrio Yaolumen de ligdos
Disposicion para mejorar la nutricion

Déficit de walumen de liquidos

‘—\.m MDFS L COFFRICTAS S I I vi=ila I I 3 q ; f]rain Az walraan da lionidoe vl

[~ Wer més recientes primero Resulkados NOC 0 Wer escala Mo, Wisita 1

= (DEEEE APEMDICITIS AGLIDA

(00244) - Factores mecanicos {p.ej., mzallamlento, presidn, sujeciones,

Indicadaores

Epitelizacian

4] | i1

Intervenciones MNIC

Actividades

Anokar |las caracteristicas de |a herida.
Sacar el material incrustado {astilla, criskal, grava, metal), seqin sea necesa

frlimzp L omAnanks sdecinds s s sl lasidn i meeeada
4 I I 3 I 4 » I vI

[™ Wertodos [ Ver Seguimientos  #%3 Seguimienta Q Cerrar Blan @ Informe Gral, a’ Informe detallado @ Cerrar

Despegar los apdsitos v impiar los restos de |a herida. ﬂ

TRICIONAL / METABOLICO -

Cadign |N0mbre | | Caracteristicas definitorias — Cddigo |N0mbre I | Okras caracteristicas
046-1 Invasion de las estructuras corporales
046-2 Destruccidn de las capas de la piel {dermis)
046-3 alteracion de la superficie de la piel {epidernis)

K1 <1 i

Diagndsticos MAMDE Mo, Wisita 1 Fartores Relacionados | Fackores de Riesgos

W 00045 Deterioro de la integridad cutanea 4 00244 Factores mecanicos (p.ej., cizallamiento, presion, su]ecmnes)
o0L7g Extremos de edad

ao0zz0 Radiacion {incluyendo las radiaciones terapéuticas) b
o0zz2s Alteracion de la circulacion

aozz? Compromiso inrmunikario

KT 2 i 2l

Resultados oc [ €M Cumplimients Indicsdores |7 w1 ¥z O3 O va O ys €9 Yalorar
0204 Consecuencias de la inmovilidad: Fisioldgicas
0407 Perfusion tisular: periférica
1004 Estado nutricional
1101 Integridad tisular: piel y membranas mucosas ﬂ_l LI
] v x| cinp [GoLeE, vER CONTUSION =& 6
Intervenc, MIC [ &% | ™ Mejoria  Actividades [
Cuid: 4 366001 |Despegar las apdsitas v limpiat los restos de |a herida,
0200 Fomento del ejercicio o 366003 | Anotar las caracteristicas de la herida,
0840 Cambio de posician 4 366005 | Sacar el material incrustado (astilla, cristal, grava, mekal), segun
0910 Inmovilizacion 4 300017 | Aplicar un unglento adecuado a la pielf lesion, si procede.
1100 Manejo de la nutricidn 4 306015 |Yendar de forma adecuada.
2316 Administracion de medicacion: topica o 366020  |Reforzar el vendaje, si es necesario,
4 | | > | vI {4 366026 |Ensefiar al paciente o miembro de la Familia a realizar la cura de la
Alteracian de la epidermis, la dermis o ambas. j ‘ I I _'I
ﬂ [} Acepkar Q Cancelar

Descripcion del NANDA: Deterioro de la integridad cutanea
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
-.. TR FRECIMD0 D ATTIIMAE * Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

Este plan de cuidados quedaria guardado en el Asistente para poder ser utilizado como plan de cuidados
normalizado.ASISTENTE PERSONALIZADO:SESPA.SSCC.00046.DeteriorolntegridadCutanea.HeridaTraumatica.2015

NUTRICIONAL / METABOLICO - il

Cadigo |N-:-mbre | | Caracteristicas definitorias  Cadigo |Nnmbre || Olras caracteristicas

gt 0d6-2 Destruccian de |as capas de la piel (dermis)
o 046-3 Alteracion de la superficie de |a piel {(epidermis)

KN ol

Factores Relacionados | Factores de Riesgos
|V 00244 |Factu:ures mecanicos (p.ej,, cizallamienta, presion, sujeciones)

Asistente Personalizado i ]

K »
=

Diagnisticos MaNDa Ira, Visita 1

00046 ! = |a integridad cutdnea

Descripcion del Asistente Personalizado [ | | A|
20140923, DesequilibrioMutricionalDefecto pediatria

20140923, DESEQUILIBR IOMutricionalExcesn, SE3PA, 33CC, Pediatr
F | 20140903, DesequibrioMutricionalPorDefecta, SESPA, 555CC, Pediatky
20140923, LactanciaMaternakficaz, SESPA.S5CC, Pediatria
20140923, LactanciaMaternalneficaz, SESPA, SSCC, Pediatria
20140923, DeterioroDenticion, SESPA.S5CC, Pediatria
20140923RiesgolntegridadCutanea, SESPA, SSCC, Dependencia
3ESPA,33CC. 00002 CesequilbrioMutricionalPorDefecto, Ancianidag. 2015
SESPA,S3CC, 0004 7 RiesgoDeterior IntegridadCukanea. Ancianid
3ESPA ., 33C0C. 0002E5RiesgoDeficitvolumenLiquidos . Ancianidad, 2015
SESPA,33CC, 00001 DesequililbriohutricionalPorExceso, Diabeteg 2015
I | 3E3PA.53CC.00047RIESGOdeteriorolntegridadCutanea
SESPA,S3CC, 00001 DesequilibriohutricionalExceso, ProblemaPgeo, 2015
SESPA.S5CC.00047RissgoDeteriorolntegridadutinea. Persofiabependients, 2015
SESPA,S3CC, 000460eteriorInkegridadCutanea. UicerasPresigh. 2015 .
SESPA.55CC. 00046, DeteriorolnkegridadCut dnea. Olcerasvadbular frterial, 2015 mEtf':P’ =Egun
SESPA,35CC. 00046, DeteriorolntegridadCut dnea, Dlcerasy afularvenosa, 2015 raceds.
SESPA.SSCC, 00046, DeterioroInteqridadCutanes. Quemadras, 2015
SESPA SSCC, GRUPOHERIDAS, D047RIESGODETERIORCI GRIDADCUTAMES, 2015
ESPA,SSCC, 00046, DeterioroIntegridadCuténea HeridaQuifrgica, 2015

e o

ida.

ar la cura de la

SESPA,S3C0C. 00046, DeteriorolntegridadCutanea HeridaTraumatica, 2015
3
| »ie] H
Q Cancelar
] Recuperar Asistente [~ Marcar como propio {solo podra borrarlo usted) ] Afiadir Asistente
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SERVICIO DE SALUD
DR FRISCIAD O ATTIRAY

e

PATRON 2: NUTRICIONAL-METABOLICO

VALORACION
Yaloracion Funcional - |
Waloracidn general H_ [ Vervaloraciones #% Afadic Diagqnasticos MaMD, 5 # Diagndsticar
SESPA.PATRON DZ: NUTRIC.-METABOLICO { 7/11/2014) - SESPA - MACEIRA CO = I Dlll

Mutricién-Metabélico |Escala de Nortan | MNA(CRIEATE) | MNAEVALLACTON) |

Peso [ 0,00 = Talla [ 0,0= MC
Comidas{dia | 0= Lugar camidas I vI Harario fijo
alim. adec. 5 o Liquida/dia {rl.) I ] 3: Calorias/dia

rob. Boca—( 5 -0 po

tob. Dieta——( 5 — Mo

DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

0,00 Termnp, =
5l Dietas Terapéukicas I vI
0= Estado nutricional I vI

—Ctras Problem,— " 5f " po

Caries 50 o Mo equilbrada €150 £ o Sint, disgest. €5 o
Ulceras 5 o Insuficiente. €705 o Dependencia, €5 o
Inflamacidn € 5 € o Entrehoras €5 € Ho Inapetencia €5 € Mo
Lact, escasos) 0050 £ o AlE, peso 5 o
Zena abundan, €050 o Intole, alimen €5 o
rProb, Comer— 57 ~ o S Corme sthambre € 5 £ 1o
Masticat 5 o d = Sedentatisma €5 o
Fr.tragar €50 € o
SondahG €5 o hd
Rr.Dientes. {70 5( £ 1o GustosPreferencias Vitaminas £ S0 Mo
——Alteraciones en la piel—& 5f " po
Dermatitis 5 Mo Edemas ¢ 5f " Mo Yalaracion piel Lesiones =
Frag. capilar 5 o Prurito € 57 o Lesiones cutaneas — [Lipoma R
Def. hidratacion € 5 € Mo
Alt. integridad ¢ 57 ¢ o IOtros -]
- ? | RESULTADO  [Patrdn alkerado =l
COMENTARIOS: ﬂ
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS

DR, Fag

FADHCH £ AFTLIREAY ~ Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

ASISTENTE PERSONALIZADO
SESPA.SSCC.00046DeteriorolntegridadCutdnea.HeridasCierrePrimeralntencion.Lipomas.2015

Diagndstico de enfermeria 00046 Deterioro de la integridad cutanea
Fecha deinicio  7i1/2014 Fecha de cierre
DIAGHOSTICO 712014
c.h. 046-2 Destruccidn de las capas de la piel (dermis)
04E-3 Alteracion de la superficie de la piel (epidermiz)
F.R. on244 Factores mecanicos (p.gj., cizallamiento, presion, sujeciones)
MO 1102 Curacion de heridas: por primera intencion
1103 Curacion de heridas: por segunda intencidn
Indicador: 110302 Epitelizaciin “aloracion: 0
MIC: 3440 Cuidados del sitio de incisidn
Actividack 344002 Inspeccionar el sitio de incisidn por =i hukbiers enrojecimienta, inflamacidn o signos de dehiscencia o
evisceracion.
Actividad: 344003 Tomar nota de las caracteristicas de cualguier drenaje.
Actividad: 344005 Limpiar la zona que rodes la incision con una solucion antizéptica apropiada.
Actividad: 344006 Limpiar de=de la zona mas limpia hacia la zona menos limpia.
Actividad: 344007 Observar =i hay signos y sintomas de infeccion en la incizidn.
Actividad: 344011 Aplicar bandss o tiras de cierre, si procede.
Actividad: 344013 Retirar laz suturaz, grapas o clips, =i esté indicado.
Actividad: 344017 Instruir &l pacierte acerca de la forma de cuidar la incizion durarte el bafio o la ducha.
Actividad: 344018 Engefiar al paciente & minimizar 1a tenzidn en el sitio de la incizion.
Actividad: 344019 Ensefiar al paciente v/ 0 a la familia a cuidar la incizion, incluyendo signos y sintomas de infeccion.
3620 Sutuira
Actividad: 362001 Idertificar las alergiaz a anestésicos, esparadrapo, providona yodada yf u otraz soluciones topicas.
Actividad: 362002 Determinar el historial de formacion de queloides .
Actividad: 362005 Afeitar el vello de las inmediaciones de la herida.
Actividact 362007 Liizar una técnica estéril.
Actividad: 362008 Administrar un anestésico tdpico o inyectable a la zona, si procede.
Actividact 362010 Seleccionar un material de sutura del calibre adecuada.
Actividad: 362011 Determinar el método de sutura (continuo o interrumpido) mas adecuado para la herida.
Actividad: 362017 Aplicar el vendaje, =i procede.
Actividad, 362019 Explicar al paciente cudndo deben quitarse las suturas.
3660 Cuidados de laz heridas

Actividad: 366001 Despegar los apdsitos v limpiar oz restos de la herida.
Actividact 366003 &notar las caracteristicas de la herida.
Actividad: 366017 Aplicar un ungiento adecuado a la pielf lesidn, =i procede.

Actividad: 366026 Enszefiar al paciente o miembro de la familia a realizar la cura de la herida.
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Yaloracion Funcional -

Waloracion general

TH_ [ Vervaloraciones £ Afadir

DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
Servicio de Coordinacion Asistencial y Cuidados

X

Diagndsticos MaNDMA # M Diagndskicar

Fi11fz014 [~ Wer més recientes primeto

Kl

¥ ver todos

i

@ Cetrar Plan

7 ver Seguimientos 3 Sequimiento

—PERCEPCION DE LA SALUD glﬁkcl\_gfql\lc 1251:102;:220[;' Desequilibrio nutricional: por defecto “
NUTRICIOMAL J METAEO! Desequilibrio nutricional: por exceso

- ELIMINACICN e et ESUMEE NE TOf HME | Deteriora de la deglucién

[~ ACTIVIDAD | EJERCICIO VORITO 240120 Deterioro de la denticidn

—SLERC ¥ DESCAMSO OOLOR DEDOS, MAMND MUSCUL 3H0520 Deterioro de la integridad cutanea

—COGNITIVO [ PERCEPTIVG C¥A [CATARRO WIAS ALTAS) | 306120 Deterioro de la integridad tisular

- AUTOPERCEPCION | AUTOCONCEPTO ghlﬂﬂgﬁsﬂbsslg\éfﬁﬁ#ﬂlg[s?éw 1201%'%*’2; Deterioro de la mucosa oral

—ROL J RELACIONES HEMORRA.. SANGR. MC SUBCH #1020 D!sp. para mejorar e_l equilibrio \f'o_ll:lmen de ligdos
—SEXUALIDAD [ REPRODIUCCION APENDICITIS AGUDA Disposicion para majorar la nukrician

—ADAPTACION | TOLERAMCIA AL ESTRES Deficik de wolumen de liquidos

s OFS | COFERITTAS Foracm da walirnan da ooidoe
4 I ' H|r 4 I I 3 I vI

Resultadas MOC 1] N ver escala

Curacion de heridas: por primera inkencian
ic or sequnda inkencidn

Mra, Visika 1

Indicadores

Epitelizacion

<] |

Intervenciones MIC

K

Actividades

Despegar los apositos v limpiar los restos de la herida.
Anotar las caracteristicas de la herida,

Aplicar un ungiento adecuado a la pielf lesidn, si procede.
Fn[ﬂjar al narianta A miamben da la Familia & raalizar la cora da ls harida

4
@ Cerrar

I3 R4

-

a’ Informe Gral. a Informe detallado

Caracteristicas definitorias

X

Cadigo INgmbre || Otras caracteristicas

Invasion de las estructuras corparalas
Destruccion de las capas de la piel {dermis

&

|
» &

00046

4 1103
0113
0z04
0407
1004

Diagndsticos MAMDEA

Mro, Yisita 1

Deterioro de la integridad cutdnea

Curacion de heridas: por sequnda intencion
Estado de envejecimiento Fisico
Consecuencias de la inmovilidad: fisioldgicas
Perfusion tisular: periférica

Estado nutricional

KIS

]

[} Mejaria

utura

Cuidados de las heridas
Fomento del ejercicio
Zambio de posicidn
Inmovilizacian

[

intencionadao

Magnitud a la que las células v los tejidos se regeneran tras un cierre

Factores Relacionados | Factores de Riesgos
alteracian de la circulacidn

Comproriso inmunibario
Hurmedad

00244

110201

Apraxima cutdnea

110202 |Resolucidn de la supuracidn purdlenta
110203 |Resolucidn de la secrecidn serosa de la herida
140nd

Darnlycidin da la carvacidin cananinolanta da la harida
4 I I 3 I vI
B

CIAP - [LIPOMA (PIEL)
actividades [~

@ 344002 | Inspeccionar el sitio de incisidn por si hubiera enrojecimienta, | .
4% 344003 | Tomar nota de las caracteristicas de cualquier drenaje. T
o 344005 |Limpiar la zona que rodea la indisidn con una solucidn antisépki—
o 344006 | Limpiar desde |a zona mas limpia hacia la zona menos limpia.

o 344007 | Observar si hay signos v sintomas de infeccian en la incisidn,

& 344011 | Aplicar bandas o tiras de cierre, si procede.

o 344013 |Retirar las suturas, grapas o clips, si estd indicado,

@ 344017 | Instruir al paciente acerca de la forma de cuidar la incision dur

L] ix]

9 Cancelar

[} Aceptar

Descripcion del Criterio de Resolucion: Curacion de heridas: por primera intencion
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
-.. D PR DF abTkiag * Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

Este plan de cuidados quedaria guardado en el Asistente para poder ser utilizado como plan de cuidados normalizado
ASISTENTE PERSONALIZADO:SESPA.SSCC.00046.DeteriorolntegridadCutaneaHeridasCierrePrimeralntencidonlLipomas.2015

NUTRICIONAL / METABOLICO -

Cadigo |N|:|mbre I | Caracteristicas definitorias  Cadigo |N0mbre I | Otras carackeristicas
gt 0d6-2 Destruccian de |as capas de la piel (dermis) q\
o 046-3 Alteracion de la superficie de |a piel {(epidermis) -+

e KT o

¥ A
Diagridskicos NANDE Mro, Yisita 1 I Factores Relacionados | Factores de Riesgos

00103 Deteriorn de la deglucian o 00244 Factores mecanicos (p.ej., cizallamiento, presidn, sujeciones)
00046 Deterioro de la integridad cukanea

Asistente Personalizado

=101 x|

Descripcidn del Asistente Personalizada / [=] 2+
20140923, DESEQUILIBRIOMUtricionalE xceso, SESPA, SSCC, Pedigtri ™ valorar

20140923, LactanciaMaternaEficaz, SESPA.35CC, Pediatria
20140923, LactanciaMaternalneficaz, SESPA.S5CC, Pedistria
20140923, DeterioroDenticion.SESPA.35CC, Pediatria

SESPA.35CC. 000020esequilbrioMutricionalPorDefecko, Anci ﬂ
SESPA.S5CC. 0004 FRiesgoDeteriorIntegridadCutanea. Anci
SESPA.35CC. 00025RiesqoDeficitvolumenLiguidos, Anciani vI & N
SESPA.S5CC, 00001 DesequilibriaMutricionalPorExceso, Di

SESPA.35CC. 0004 7RIESGOdeterioroIntegridaduk dnea

SESPA.S5CC. 00001 DesequilibriokutricionalExceso, Prob|frmaPeso, 2015 oiecimiento, |«
SESPA.S5CC.00047RissgoDeterioralntegridadCut ane

Enaje.
SESPA.SSCC.000460eterior Integridad Cutanea, Ulcer cién] ankisépti
SESPA.S5CC.00046. Deteriorolntegridad Cutdnea. Ulcgh asiascularArterial 2015 nos limpia.
SESPA,S5CC. 00046, Deterioralntegridad Cukanea, Ul n la incisicn,
SESPA,35CC. 00046, DeterioroIntegridadCutanea, .
SESPA.S5CC, GRUPOHERIDAS, 004 7RIESGODETER JOROIMTEGRIDADCUTAMNES, 2015 0.
ESPA.SSCC, 00046, DeteriarolntegridadCutanea . Hridauirdrgica, 2015 3 incisién dur
SESPA.S5CC. 00046, Deterioralntegridad CukdneaperidaTraumatica, 2015 S
SESPA.S5CC. 00046, DeterioroIntegridad CutdneaHeridasCierrePrimeralntencionLipomas, . 2015 LILI
IqI I Llj @ Cancelar
PR Y VS gi " M hdesiccn cnrnn mjnrmin fenla nndus housoulo sockedy Y T G
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
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PATRON 2: NUTRICIONAL-METABOLICO

VALORACION

¥aloracion Funcional - x|
Walor acion general TH [ vervaloraciones £ Afiadir Diagndsticos MANDA 3 Diaonsticar
SESPA.PATRON 02: NUTRIC.-METABOLICO( 7/11/ I ] 4
Mutricisn-Metabdlic |Escala de Norton | MNA(CRIBATE) | MHatEVALUACTON) |
Peso | 0,00 % Talla Iﬂ ™ 0,00 Temp, 03
Comidas/dia = Lugar camidas Iﬁ Horatio fijo © 5i Mo Digtas Terapéuticas Iﬁ
Alim, adec. € 5 Mo Liquidoydia {ml. ) Iﬂ Calorias{dia = Estado nutricional Iﬁ

rob. Boca—¢" 5 " Mo

rob, Digta—( 57— Mo —Otros Problem,— 5~ po

Caries 5 o Mo equilbrada, €57 € ko Sint, disgest, € 5 € o
Ulceras 5 o Insuficiente. €57 € Mo Dependenca. € 5 € Mo
InFlamacicn € 5 £ pig Entre horas. €15 o Inapetensia €05 € pg
Lack, escasos € 5 € Mo At peso 5 CHo
Cena abundan, €57 o Intale, alimey, €57 € o
rProb. Comer—{ 5 " Mo - Come sfhambre €57 € [a
Masticar 5 o Ingesta nubrientes Sedentarismo € 5 € Ho
Er. tragar 5 o - - -
Sondafla €5 € no =l
Pr.Dientes. €151 € o Gustos/Preferencias vitaminas € 5 " Mo
—Alteraciones en la piel— (¢ 5 (" po
Dermatitis 5 O e Edemas {5 " Mo Yaloracion piel Lesiones -
Frag. capilar 5 O Mo Prarita 5 " po Lesiones cutaneas  [Verruga vulgar =]
Def, hidratacidn 5 Mo
Al integridad &7 5f o [Otros -1

COMENTARIOS:

RESULTADC |F‘atrc'-n alterado =

e

ASISTENTE PERSONALIZADO
SESPA.SSCC.00046DeteriorolntegridadCutdnea.HeridasCierreSegundalntencionCirugiaMenor.2015

Diagndstico de enfermeria

00046 Deterioro de la integridad cutanea

Fecha de inicio THA12014 Fecha de cierre
DIAGHOSTICO 12014
Ch. 045-2 Destruccion de las capas de la piel (dermiz)
045-3 Alteracion de la superficie de la piel (epidermis)
FR. 00244 Factores mecanicos (p.gj., cizallamiento, presidn, sujeciones)
MO 1103 Curacion de heridas: por segunda intencion
Indicador: 110302 Epttelizacian “alaracidn: 0
MIC: 3440 Cuidados del sitio de incisidn
Actividad: 344005 Limpiar la Zona que rodes la incizion con una solucion antizéptica apropiada.
Actividad: 344006 Limpiar desde la zona mas limpia hacia la Zona menos limpia.
Actividad: 344007 Observar =i hay signos v gintomas de infeccidn en la incision.
Actividad: 344011 Aplicar bandas o tiras de cierre, =i procede.
Actividad: 344017 Instruir al paciente acerca de la forma de cuidar la incigion durante el bafio o la ducha.
3660 Cuidados de las heridas

Actividad:
Actividad:
Actividad:
Actividad:
Actividad:
Actividad:

366001 Despegar log apdsitos v limpiar log restos de la herida.

3BE003 Anctar las caracterizticas de la herida.

366017 Aplicar un unglerto adecuada a la piel! lesidn, si procede.

366015 Yendar de forma adecusda.

366024 Compatar v registrar regularmente cualguier cambio producido en la herida.
366026 Enzefiar al pacierte o mismbro de la familia a realizar la cura de la herida.
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¥Yaloracion Funcional -

“aloracion general

H_ [ Vervaloraciones £ Afadir

DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA

SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
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x|

Diagridsticos MANDS 5 " Diagnaskicar

—PERCEFCION DE LA SALLID Episadios
CIOMAL | METAED
—ELIMIMNACION

[~ ACTIVIDAD [ EJERCICIO

—SUEMC ¥ DESCANSO

—COGMITIVG | PERCEPTIVG
—AUTOPERCEPCION | ALUTOCOMNCERPTO
—ROL § RELACIOMNES

—SEXUALICAD | REPRODUCCION
—ADAPTACION | TOLERAMCIA AL ESTRES

MLITR:

OTALGIA

DISLIFEMLA

HOLLA DE EVOLLCION
ACTWIDADES PREVEMTIVAS
HISTORIA LABORAL

CORMSULT A Sk ENFERMEDAD
ARMEMIA FERROPEMICA
YAGIMITIS CAMDIDIASICA NC

VERFUGA FLAMT AR

Desequilibrio nutricional: por defecto
Desequilibrio nutricional: por exceso
Deterioro de la deglucidn

Deterioro de la denticidn
o] e
Deterioro de la integridad tisular

Deterioro de la mucosa oral

Disp. para mejorar el equilibrio Yolumen de ligdos
Disposicién para mejorar la nutricidn

Déficik de volurmen de liquidos

Y
THOEM3ES
THOEM9ED
M0EMIES
SM032006
TR0ZAZ00E
anoFiz00e
10H0A2013
Zannfzms
Tz
THifZ04

ad ¢

[=]

L !
3 MA) CDES ! CDEERTTAS = || I )Ivl. 1| I

I Wer mas recientes prirmEro

:]rajn Az siab irnan da lovidoe

Ver escala Mro. Wisita 1

Resultados MOC 0

cizallamiento, presian, sujeciones,

Indicadores
Epitelizacion

[ «]|

Intervenciones MIC

]|

Actividades

Despegar los apositos v limpiar los restos de la herida.
Anotar las caracteristicas de la herida,
Aplicar un unglento adecuado a la pielf lesian, si procede.

wardge da Frerna adaciada
4 ' I

& Infarme Gral. & Infarme detallado

KNI

[ wer todos

i

[T ver Sequimicntos  #% Seqguimiento @ Cerrar Plan @ Cerrar

NUTRICIOMNAL 7 METABOLICO - il

Caracteristicas definitorias

&

|
» &

Cadigo INombre I | Cadigo INombre || Okras caracteristicas

Invasion de las estruckturas corporales
Deskruccion de las capas de la piel {dermis

KN

Factores Relacionados f Factores de Riesgos

Alkeracidn de la circulacidn
Compromiso innmunitario

MNro, Wisika 1
|a inkegridad cuk:

Diagnidsticos MANDA

el v mermbranas mucosas
&ra inken

i3

CIAP - N

) Mejoria  Actividades [

S0 Cuidados del sitio de incisidn - | [ 344005 |Limpiar la zona gue rodea |a incisidn con una solucidn antisspki a

4# 344006  |Limpiar desde la zona mas limpia hacia la zona menos limpia.
0z00 Fomento del ej 344007 | Sbservar si hay signos v sintomas de infeccidn en la incisidn,
0340 Cambio de posicidn [ 344011 |Aplicar bandas o tiras de cierre, si procede.
0310 Inmovilizacion [ 344017  |Instruir al paciente acerca de la forma de cuidar la incisian dur
1100 Manejo de la nutricion 4 356001  |Despegar los apdsitas v limpiar los restos de la herida.

4 3 | vl [ 356003 |Anckar las caracteristicas de la herida.
[ 366017 | Aplicar un ungdento adecuado a la pielf lesion, si procede.
Ensefiar al paciente o miembro de la Familia a realizar la cura de la herida. =5 4 I I » I vI
- ) Aceptar 9 Cancelar

Descripcion de la Actividad: Enseiiar al paciente o miembro de la familia a realizar lacuradelah
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DIRECCION DE ATENCION Y EVALUACION SANITARIA
SERVICIO DE SALUD SUBDIRECCION DE ORGANIZACION DE SERVICIOS SANITARIOS
D PR DF abTkiag * Servicio de Coordinacién Asistencial y Cuidados

Este plan de cuidados quedaria guardado en el Asistente para poder ser utilizado como plan de cuidados normalizado
ASISTENTEPERSONALIZADO:SESPA.SSCC.00046.DeteriorolntegridadCutdnea.HeridasCierreSegundalntencionCirugiaMenor
.2015

NUTRI NAL / METABOLICO
Cédigo |N0mbre I | Caracteristicas definitorias — Cédigo |N0mbre || Obras caracteristicas
i 046-2 Destruccidn de las capas de la piel {dermis)
g 046-3 Alteracion de la superficie de la pigl {epidermis)
| KN I3
Diagndsticos MakDa Mro, Visita 1 l Factores Relacionados | Factores de Riesgos
00001 Desequilibrio nukricional; por exceso g 00244 Factores mecanicos (p.ej., cizallamiento, presion, sujeciones)
00046 Deteriora de la inkegridad cutines
Asistente Personalizado o ] |
Descripcicn del Asistents Personalizado [ | [«] _>|
20140203, DesequibrioMutricionalPorDefecto, SESPA, 555CC. Pediatr ™ valorar
20140923, LackanciaMaternaEficaz, SESPA,S3CC, Pediatria ——
20140923, LackanciaMaternalneficaz, SESPA.SSCC, Pediatria
20140923, Deteriorabenticidn, SESPA, SSCC, Pediatria
20140923RiesgolntegridadCutanea. SESPA. 55CC. Dependencia
SESPA.SSCC. 000020esequilbriohutricionalPorDefecto. Ancianidaf 2015
SESPA.SSCC. 0004 7RiesgoDeterior IntegridadCutanea. Ancianidag. 2015 _’I
SESPA,35CC, I0028RiesgoDeaficityolumenLiguidos, Ancianidad, 200
SESPA.S5CC, 00001 DesequilibriokutricionalPorExceso, Diabetes 2015 vl @ [+ ]
SESPA.S5CC. 0004 7RIESGOdeteriorolntegridadCut dnea
SESPA.SSCC. 00001 DesequilibrioMutricionalE xceso. ProblemaPego. 2015
SESPA.55CC.00047RiesgoDeterioroIntegridadCutanea. PersogfDependisnte, 2015 -
SESF‘A.SSCC.EIDD46DeteriorIntegridadCuténea.UIqerasPresio' L2015 5 incisian dur
SESPA,55CC. 00046, DeteriorolnkegridadCutanea, Ulcerasvasgllar Arterial 2015 rida.
SESPA.353CC, 00046, DeterioroIntegridadCut dnea, Ulcerasyasfularvenosa, 2015
SESPA.SSCC. 00046, DeteriaralnteqridadCukanea, Quemadffas. 2015 procede.
SESPA.SSCC, GRUPOHERIDAS, 004 7RIESGODETERIORGINTESRIDADCUTANEA, 2015
ESP&.55CC. 00046, DeteriorolntegridadCukénea. HeridaQuirgrgica, 2015 bio producidc
SESPA.SSCC. 00046, DeterioroIntegridadCutanea. HeridaTrgmmatica, 2015 zar la cura d
SESPA,35CC, 00046, DeteriorolntegridadCutaneaHeridasCierrePrimeralntencionLipomas, . 2015 5
SESPA.35CC. 00046, DeterioroIntegridadCut dnea, HeridasCierreSegundalntencidnCirugiaMencor 2015
el | _'IZI © Conceler
Ll e e e e PPV JUY NP TSN TUNUNN TR Y N,
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