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CODIGO

NOMBRE

PROYECTO DE  VINCULACION:
FUNCIONES TECNICAS Y
PRACTICAS DE ENFERMERIA EN LOS
CENTROS GERONTOLOGICOS,
ASISTENCIALES Y ALBERGUES DE
LA LOCALIDAD. “CENTRO DIURNO
DEL ADULTO MAYOR SARAGURO”

TIPO_PROYECTO

PROYECTO DE VINCULACION

OBIJETIVO

Optimizar las condiciones de vida de los
adultos mayores que acuden a la Casa
Hogar del “Centro Diurno Saraguro”,
mediante el mantenimiento de la
funcionalidad y la promocién de la salud en
el adulto mayor.

ESTADO

FINALIZADO

LINEA_INVESTIGACION

Patologias crénico degenerativas problema
latente y actual de la salud en el contexto
mundial.

FACULTAD_ENTIDAD_RESPONABLE

CARRERA TECNICO SUPERIOR EN
ENFERMERIA ISUB

FECHA_INICIO

16 de enero del 2023

FECHA_FINAL

05 de mayo del 2023

FECHA_FIN_REAL

05 de mayo del 2023

CORREO_ELECTRONICO_COORDINADOR

sara.flores@tbolivariano.edu.ec

TELEFONO_COORDINADOR

PRESUPUESTO

$300

IMPACTO_SOCIAL

El propdsito de este proyecto consiste en
estudiar la relacion social y realizar
intervenciones de enfermeria para bienestar
de los adultos mayores mismos que tienen
un gran beneficio social. La vida social
representa una parte muy importante del
individuo al igual que en cualquier otra
etapa de vida, los individuos tienen las
mismas necesidades psicoldgicas y sociales
de mantenerse activos.
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B. DESCRIPCION GENERAL

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, el envejecimiento saludable es el
proceso de optimizacion de las oportunidades de salud, participacion y
seguridad para mejorar la calidad de vida de las personas a medida que envejecen. Por
lo tanto, la salud de los adultos mayores es el resultado del estilo de vida de los afios
anteriores: esto significa que, si no realizaron actividad fisica, comen mal o tienen malos
habitos, desarrollaran problemas de salud segin avance su edad; por lo tanto, las

actividades y programas de promocion y prevencion de la salud son muy importantes.

El envejecimiento activo, por otro lado,es la capacidad de las
personas para adaptarse a los cambios que se producen como consecuencia del
envejecimiento. Envejecer positivamente si tiene la fuerza, la energia y los recursos
para adaptarte a los cambios que se estan produciendo. Es importante mencionar los
pilares del envejecimiento activo, que son: actividad del adulto mayor y promocion de su

salud.

La funcionalidad se refiere a la capacidad de cumplir las actividades de la vida
diaria (AVD), que permiten a la persona subsistir en forma independiente, teniendo en
cuenta que una persona puede ser independiente, pero no autbnoma y viceversa, porque
la autonomia tiene que ver con la capacidad de tomar decisiones, que es muy importante
para los objetivos del modelo de autocuidado, mientras que la independencia tiene que

ver con la capacidad para realizar las AVD.

A través de este proyecto integral de vinculacion con la comunidad, el ISUB se
acopla al planteamiento y actividades propuestas por la Organizacion Mundial de la Salud

sobre el “envejecimiento activo”. Es por €s0, que los estudiantes en formacion se dirigiran
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con los instrumentos previamente socializados y los instrumentos de enfermeria
necesarios para brindar una atencién adecuada a los adultos mayores del Centro Diurno
Saraguro, optimizando asi las oportunidades de bienestar fisico, social y mental con el
objetivo de ampliar la esperanza de vida saludable, la productividad y la calidad de vida

en esta poblacion.
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C. JUSTIFICACION

La atencion a los adultos mayores requiere de un cuidado personalizado sobre
todo aquellos que tienen enfermedades graves, brindando seguridad, confianza y un trato

digno que permita alpaciente sentir la necesidad de inclusion en la sociedad.

Las précticas de vinculacion con la sociedad se basaron en la atencion al adulto
mayor en el Centro Diurno del Adulto Mayor Saraguro, en el cual se brindé servicios de
enfermeria general, enfocada al adulto mayor, mismo que contaba con pacientes que
tenian discapacidad intelectual, auditiva, visual y fisica. ElI enfoque principal de las
précticas fue la atencién humanitaria y solidaria con los adultos mayores, las actividades

que se realizaron se dividen en dos segmentos principales.

El rol del enfermero en el apoyo social, implica la interaccion directa con el adulto
mayor que participacion en todas las actividades planificadas por el centro. Por lo tanto,
involucra organizacion, planificacion, para poder realizar las actividades y generar
cambios en la conducta individual, actitudes y en la calidad de vida capaz de proporcionar
beneficios a largo plazo, satisfaccion de las necesidades emocionales, participacion activa
en la vida comunitaria,promocion de conductas saludables y una mayor calidad de vida.

Esta actividad de vinculacién tiene beneficio social ya que por medio de la
participacién de los profesionales en formacion se lograréd brindar apoyo a los adultos
mayores inscritos en el centrodiurno del adulto mayor Saraguro ya que por diversos
factores se desencadenan enfermedades acentuadas en la poblacion que causan
desequilibrio social en los adultos mayores. Asi mismo se aplicaran intervenciones de
enfermeria mediante técnicas y procedimientos basicos, para una atencion de calidad lo

cual permitira establecer los procedimientos para una buena atencion.

El proposito de este proyecto como futuros profesionales de enfermeria es aplicar
las intervenciones necesarias en un adulto mayor, aplicando los conocimientos
adquiridos, respetando siempre la integridad de nuestro paciente. De tal manera que se
estaria contribuyendo no solamente en su salud fisica sino también mental, logrando de
esta forma un enfoque integral de cuidado que es caracteristica de la profesion de

enfermeria ayudando a mejorar la calidad de vida del paciente.
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D. OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

e Optimizar al 100% las condiciones de vida de los adultos mayores que acuden al
“Centro Diurno del Adulto Mayor Saraguro”, mediante el mantenimiento de la

funcionalidad y la promocion de la salud en el adulto mayor.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Efectuar en el 90% de la poblacion adulto mayores intervenciones de enfermeria
enfocadas a la atencion integral de este grupo prioritario

e Aplicar al 100% de poblacion mediante cuidados de enfermeria técnicas y
procedimiento que requieren cuidados asistenciales a distintas patologias
presentes en los pacientes geriatricos.

o Fortalecer los métodos de promocién de la salud en el 90% de los adultos mayores
y cuidadores del “centro diurno del adulto mayor Saraguro enfocado en promover
alimentacion saludable acorde a sus necesidades como prevencion de

enfermedades.
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F. RESULTADOS

Las intervenciones de enfermeria ejecutadas en el presente proyecto de
vinculacion abarcaron en su totalidad las estrategias propuestas. La estudiante de
enfermeria del Instituto Superior Universitario Bolivariano con la guia directa de dos
docentes asignados a la actividad contribuyé al mejoramiento de la salud y bienestar
integral de la poblacion del Centro de Atencion del Adulto Mayor Saraguro, la cual inicio

el 16 de enero del 2023 y culmino el 05 de mayo del 2023.

La estudiante organizo distintas ejecuciones de enfermeria para asi dar
cumplimiento al objetivo general de la presente actividad que fue Optimizar al 100% las
condiciones de vida de los adultos mayores que acuden al “Centro Diurno del Adulto
Mayor Saraguro”, mediante el mantenimiento de la funcionalidad y la promocién de la

salud en el adulto mayor.

Previo a la ejecucion del presente proyecto se trabajo en la elaboracién de las
herramientas, formularios y directrices a seguir y dar cumplimiento durante la realizacion
de las visitas de todos los dias de la semana y a la captacién de los pacientes en el Centro
Diurno del adulto Mayor Saraguro, informados previo consentimiento en la aplicacion de
formularios, el mismo objetivo es respetar la autonomia del usuario y el proyecto de
gestion estricta de la informacion proporcionada durante la recopilacion de registros en
salud y cedula de identidad para mantener la participacion auténtica de los usuarios de

actividades e intervenciones basadas en evidencia.

El dia 16 de enero del 2023 en el Centro Diurno del Adulto Mayor ubicado en el canton
Saraguro de la provincia de Loja entre las calles Fray Cristobal zambrano y Azuay
diagonal a la Unidad Educativa Fray Cristobal Zambrano, en la cual fueron atendidos 40

adultos mayores por ende 3 adultos mayores fueron dado seguimiento mediante técnicas
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intervenciones de enfermeria enfocadas a la atencion integral de este grupo prioritario.

Mediante los formularios que se aplicaron para investigar e intervenir en la
patologia que presenta cada paciente en el Centro Diurno del Adulto Mayor Saraguro, se
encontrd los siguientes datos: un adulto mayor con diagndstico de gastritis, 2 paciente

con hipertension arterial, y un adulto mayor con principios de artritis.

Asi para cada una de estas enfermedades se realizé un plan individualizado segun
la patologia que presentaron, entre los cuidados que se brind6 a cada paciente podemos
destacar: el control de signos vitales, aplicacion de las técnicas de higiene y confort,
medicién de medidas antropomeétricas para determinar el indice de masa corporal y estado
nutricional, curacion de heridas por lesiones ocasionadas, administracion de
medicamentos prescritos por el médico por via oral, parenteral y por otras vias, revision
y registro de la administracion de medicamento en el Kardex del paciente; ademas
actividades ludicas para mejorar la condicién fisica y mental del paciente; estas
actividades estan encaminadas en la solucién de un problema real de salud del paciente y
comunidad, asi aplicando estas intervenciones de enfermeria se logré que el 70 % de

pacientes atendidos cambie el estilo de vida con relacion a su enfermedad.
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1. CAPTACION

PACIENTE N°1: Mariana de Jesus Sarango Quizhpe
FECHA DE CAPTACION: El 16 de enero del 2023
LUGAR DE CAPTACION: Centro Diurno del Adulto Mayor ubicado entre las calles
Fray Cristébal Zambrano y Azuay
Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria

En la ciudad de Saraguro, el dia 16 de enero del 2023, en las calles fray Cristobal
zambrano y Azuay se capta a la paciente Mariana de Jesis Sarango Quizhpe, con
diagndstico de gastritis crénica y principios de artritis, por lo que la paciente accede a
participar activamente en el proyecto, a desarrollarse, por 5 dias a la semana, durante 5

meses.

Evidencia 1: cedula de identificacion del paciente

13- on gl = "H. i _‘l-qrmﬁgﬁi E,\,_- "
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2.ANAMNESIS

PACIENTE N°1: Mariana de JesUs Sarango Quizhpe
Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria

ANTECEDENTES PATOLOGICOS PERSONALES DE LA PACIENTE

Gastritis cronica en tratamiento y con principios de artritis. En los antecedentes de
sustancias no refiere consumir ningun tipo de drogas ni alcohol, en antecedentes

familiares hijo con trastornos de consumo del alcohol de hace 5 afios
DIAGNOSTICO: Gastritis cronica y artritis.
CUADRO CLINICO:

Paciente, sexo femenino, de 72 afios de edad, con diagnostico de gastritis de hace 6 meses,
con dolor abdominal en el epigastrico, el dolor no calma con la ingesta de alimentos y se
presenta el dolor urente como sensacion de hambre, acompafia de sensacién de plenitud,
dolor tipo ardor en el epigastrio antes y después de las comidas, distencion abdominal de
manera intermitente dolor en el epigastrio y en el mesogastrio durante la palpacion, este
sindrome es el que méas predomina en el paciente. tratado con omeprazol de 20 mg/ cada
dia a las 9 de la mafiana recomendada hacer una dieta en la cual deberia de evitar la ingesta
de comidas y bebidas que agravan los sintomas, a partir de un afio y medio refiere a ver
poliartralgias de comienzo progresivo, hinchazon , sensacion de entumecimiento y rigidez
creciente en sus dedos mufiecas en lo cual fue diagnosticado con principios de artritis, la
actividad fisica es una manera simple y eficaz de aliviar el dolor causado por la artritis,
sin el uso de medicamentos que fue recetado por el médico; con los siguientes signo
vitales T/A: 120/60 mm Hg, FC: 99 Ipm, FR: 20 rpm, Sat02: 95 %, T: 37.1°C, los cuales

se encuentran dentro de los rangos normales.
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EXAMEN FiSICO: Paciente al momento de la captacion se encuentra estable,
consciente, orientada en tiempo, espacio y persona, cabeza: normo-cefalica, pupilas
isocoricas, hormo-reactivas, mucosas orales: semihumedas, cuello: mdvil, no presenta
adenopatias, térax: expansibilidad conservada, corazén: ruidos cardiacos ritmicos, no
soplos, abdomen: suave, depresible, no doloroso a la palpacion superficial y profunda,
ruidos hidroaéreos: presentes. Extremidades: simétricas, no edemas, pulsos distales

presentes
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3.PLAN DE INTERVENCION DE ENFERMERIA

PACIENTE N°1: Mariana de Jesus Sarango Quizhpe

Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre
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PLAN DE INTERVENCION DE ENFERMERIA DE ACUERDO A CADA ENFERMEDAD

1. DIAGNOSTICO MEDICO: Gastritis cronica

APELLIDOS Y NOMBRES DEL PACIENTE: Mariana de Jesus Sarango Quizhpe

2. PATRONES DISFUNCIONALES
DE MARJORY GORDON.

4. PLANIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)

e Patrén percepcion manejo
de salud

e Patrén
nutricional/metabdlico

e Patron adaptacion
tolerancia al estrés

RESULTADO: | INDICADORES: ESCALA DE MEDICION | PUNTUACION PUNTUACION META | OBJETIVO A

INICIAL CORTO, MEDIANO O
LARGO PLAZO

5602- Conocimiento: 1 Lograr ayudar al

Ensefianz proceso de paciente a tener

a. enfermedad. 1 4 en cuenta sus

Proceso- fortalezas

Enfermed personales,

ad. Estado recursos y

Nutricional: 2 1 4 obstaculos para el

5614- Ingestion de cambio.

Ensefia nutrientes.

nza 1 4

dieta Control delriesgo 3

prescrip

ta.

5270-Apoyo

emocional
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5. INTERVENCIONES/ CUIDADOS DE ENFERMERIA APLICADOS EN CADA PATOLOGIA

PLAN DE INTERVENCION DE ENFERMERIA EN PACIENTES CON GASTRITIS CRONICA

« Control e interpretacion de signos vitales y medidas antropométricas.

« Promover un estado nutricional adecuado, controlando la dieta siendo esta de facil masticacion y abundantes liquidos.

« Posicion de Fowler durante la ingesta y una hora después para favorecer el transito.

« Valorar si hay distension abdominal o dolor.

o Controlar el dolor con medicamentos analgésicos

o Prescribir Omeprazol 20mg via oral cada dia 30 minutos antes del desayuno por 14 dias.

e Cuidar mucho la higiene y calidad de los alimentos que se ingieran.

« Evitar el consumo excesivo de alimentos irritantes como el aji o el café, de productos con muchos conservadores y colorantes, de alimentos fritos,
con exceso de grasa

« Evitar el estrés, lo méas que se pueda, descansar al menos 7 horas diarias, alimentarse al menos 5 veces al dia.

RESULTADOS ESPERADOS

Lograr que la paciente siga tomando su medicacién y cuidandose en las comidas para de esta manera no tener complicaciones a futuro.




@ Somos Categoria Acredifodo

RESOLUCION N°077-CAS-ISUB.MTR.04-02-2021

4.APLICACION DE INTERVENCIONES Y TRATAMIENTO

PACIENTE N°1: Mariana de Jesus Sarango Quizhpe

Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria

El dia 16 de enero del 2023, en el Centro Geriatrico Centro Diurno del Adulto Mayor Saraguro”
se capta a la paciente Mariana de JesUs Sarango Quizhpe, a la cual se le da seguimiento durante 5 meses
en el proyecto de “FUNCIONES TECNICAS PRACTICAS DE ENFERMERIA EN CENTROS
GERIATRICOS Y ALBERGUES”, realizado por los estudiantes del ISUB, destinada a brindar
cuidados de enfermeria a personas que padecieran diferentes patologias, desde el primer momento la
paciente accede a ser atendida , en el cual la paciente estuvo de acuerdo y se procedié a firmar, al dia
siguiente se le da seguimiento nuevamente, en donde realizamos un recopilacion de sus datos
personales y también un pequefio conversatorio acerca de su diagnéstico, y sus antecedentes tanto
personales como familiares, se le realiza un sinnimero de preguntas , relacionadas a su patologia y lo
que realiza en la vida diaria, , asi mismo manifiesta que le detectaron su patologia, hace 5 afios ya que
presentaba los siguientes sintomas como es la pérdida de peso, falta de apetito, mareos, cansancio

fisico, cefalea, alucinaciones visuales.

El 17 de enero del 2023 en el establecimiento del Centro Diurno del Adulto Mayor Saraguro la
paciente Mariana de Jesus Sarango Quizhpe de 72 afios de edad con antecedentes personales gastritis
crénicay artritis, en el turno de la mafiana el control de signos vitales en la cual se encuentran en los
parametros normales tension arterial: 120/70 mmHg frecuencia cardiaca: 99 Ipm, frecuencia

respiratoria:20 rpm, temperatura: 37.1 °C, y saturacion de oxigeno: 95%. (ver evidencia 2)
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Evidencia 2

Dia 18 de enero del 23 paciente de sexo femenino orientado en tiempo espacio y persona,
manifiesta durante la noche no puede conciliar el suefio debido al dolor lumbar que presento en ese
momento se automedica con paracetamol de 500mg para aliviar el dolor en la mafiana no puede realizar
la deposicion necesita ayuda para el aseo personal, su tratamiento habitual que administra es el

omeprazol de 20mg a las 9 de la mafiana.

Dia 19 de enero del 2023 se realizd el control de signos vitales lo cual se encuentra con la
presion arterial alterado de un rango de 150/ 100 mmhg, debido que su hijo se encontraba en estado
etilico lo cual afecto su estado de salud, manifiesta cefalea todo el dia, dolor en el epigastrico no
interactGa con los demas no realizo actividad fisica ni actividad ludica permaneci6 con suefio. (ver

evidencia 3).
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Evidencia 3

En el dia 20 de enero, la paciente se encuentra estable orientada en tiempo lugar y espacio
realizamos actividades que ejercitaron su memoria y su orientacion espacial, mantenimiento de la

higiene del suefio y control sobre posibles alteraciones.

Paciente el 21 de enero, se encuentra consciente en tiempo, espacio y persona, se realiza la toma
de medidas antropométricas las cuales constan de TA:150/80 mmhg; FC: 87 Ipm; FR:19 rpm;
Sat02:94%; T° 37.0°C, las cuales se encuentran en el rango normal a excepcion a excepcion de la T/A
teniendo en cuenta que es una paciente hipertensa, paciente al momento de la visita se encuentra con
estado de animo poco favorable, refiere cansancio fisico, se vigila alteraciones en piel, ufias, 0jos,

cuidando de su higiene corporal y postural.

Paciente el dia 22, se encuentra consciente en tiempo, espacio y persona, se presta atencion a
las necesidades de movilizacion y actividad fisica de la paciente, evitando la ingesta de estimulantes

antes de dormir.
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El dia 23 de enero del 2023 en el turno de la mafiana paciente manifiesta estar tranquilo en la
noche conciliar el suefio hasta la mafiana, en el dia se procede a la toma de signos vitales los cuales e
encuentran en los pardmetros normales, se realizd actividad Iudica para el mejoramiento de sus

articulaciones por ultimo el medicamento habitual omeprazol a las 9 am (ver evidencia 4)

Evidencia 4

El 24 de enero, al momento de la visita se realizo el control de los signos vitales: Tensién arterial
120/80 mmHg; Frecuencia cardiaca 80lpm; Frecuencia respiratoria 16rpm; SO2 96%. Paciente
consciente, alerta'y orientada en tiempo, persona y espacio, estado afebril, no presenta ninguna novedad

estan normales los signos vitales.

El 25 de enero, al momento de la visita al paciente se realizo el control de signos vitales: Tension
arterial 121/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 76lpm; Frecuencia respiratoria 18rpm; SO2 99%, Paciente

agil, alerta y orientada en tiempo, persona que no lleva una hidratacion constante.
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Al momento de la visita del dia 26 de enero, se realizé el control de signo vitales: Tension
arterial 120/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 81lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm; SO2 95%. Paciente
consciente, alerta y orientada en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado, no presentan

ninguna novedad.

El dia 30 de enero del 2023 paciente adulto mayor orientado en tiempo y persona, no se
identifica en el espacio, en la noche presenta astenia, disnea en donde oprime excesivo el pecho por lo
que decide acudir a un familiar en donde le administran diclofenaco para aliviar el dolor, en la noche
presento insomnios hasta la mafiana, consecuentemente procede al control de signos vitales actividades
encaminadas por el centro y administro omeprazol medicamento habitual.

En el mes de febrero el dia lunes 06 del afio 2023 adulto mayor con problemas de amigdalitis,
acude al Centro de Atencion del Adulto mayor con febricula todo el dia no se interactda con los demas,
niega rotundamente la alimentacién por lo que fue traslado al hospital basico de Saraguro por el servicio
de emergencia acompafiada de su hija en la cual le recetaron ibuprofeno de 50 mg méas amoxilina de
250 mg cada 8 horas por 5 dias méas su medicamento habitual el omeprazol.

El 07 de febrero en el turno de la mafana no presenta alteraciones, signos vitales en los
parametros normales, recibe una alimentacion balaceada, realiza sus actividades encaminadas por el
cent durante el dia permanece estable.ro correctamente.

El dia 08 de febrero, paciente de sexo masculino se encuentra consciente en tiempo, espacio y
persona, se realiza la toma de medidas antropomeétricas las cuales constan de TA:110/70 mmhg; FC:
85 Ipm; FR:20 rpm; Sat02:94%; T° 35.6°C; las cuales se encuentran en el rango normal, paciente al
momento de la visita se encuentra con estado de animo poco favorable, se procede a dar indicaciones

sobre la adecuada ingesta que debe realizar para mejorar su estado de salud.
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El 10 de febrero al momento de la captacion paciente se encuentra consciente en tiempo, espacio
y persona, se realiza la toma de constantes vitales las cuales constan de TA:120/60 mmhg; FC: 70 Ipm;
FR:18 rpm; Sat02:98%; T° 35.0 °C; encontrdndose en el rango normal, paciente no refiere molestias en

su salud.

El dia 15 de febrero paciente adulta mayor interno, bajo cuidados paliativos en la mafiana no se
alimenta correctamente, realiza miccion durante el dia se realiza aseo personal e hidratacion de la piel,
actividades como ejercicio para fortalecer la musculatura paciente manifiesta en la noche presento tos

frecuente donde no pudo conciliar el suefio. (ver evidencia 5)

Evidencia 5

El dia 17 de marzo del 2023 paciente adulto mayor orientado en tiempo espacio y persona en el
turno del mafana adulta mayor permanece tranquilo realiza la miccién correctamente y deposicion 2
veces al dia administro medicamento habitual prescrito por el médico, en la noche manifiesta
tranquilidad concilia el suefio.

27 de febrero adulto mayor al momento de la visita al paciente se realizé el control de signos
vitales: Tension arterial 121/70mmHg, Frecuencia cardiaca 82lpm, Frecuencia respiratoria 18rpm, SO2

96%, también se tom0 la talla inicial 1.51 cm, no presentd ninguna alteracion.
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El dia 07 de marzo del afio en curso manifiesta una congestion nasal en la noche, acompafiado
de cefalea, dolor de las articulaciones, realizo la miccion correctamente la deposicion 1 vez al dia, en
el turno de le mafana paciente colabora con el aseo personal no requiere ayuda se alimenta
correctamente interactia con los demés en las actividades realizadas por el centro finalmente
concluimos con el medicamento habitual recetado por el medico el omeprazol de 20 mg a las 9 de la

mafiana y el control de signos vitales los cuales se encuentran en los pardmetros normales

El dia 13 de marzo adulto mayor en condiciones estables hoy se realizo actividades recreativas
como caminar, bingos, juegos con las manos, de las cuales los adultos mayores asignados participaron
activamente en cada actividad, realiz6 musicoterapia, ademas se alimentd correctamente no refiere

dificultada para realizar aseos personales administro medicamento habitual. (ver evidencian 6).

Evidencia 6
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El dia 14 de marzo del 2023 adulta mayor orientado en tiempo, espacio y persona manifiesta
dolor en las articulaciones durante el turno de la mafiana no presenta alteracion de ningun tipo, sus
signos vitales son normales, se alimenta correctamente realiza todas las actividades ludicas por tltimo
administro medicamento el omeprazol de 20 mg via oral a las 9 de la mafiana

El 15 de marzo paciente adulto mayor presenta entumecimiento en las manos y pies debido a
su enfermedad diagnosticado durante el turno de la mafiana se celebro la santa misa a todos los adultos
del Centro Diurno Saraguro, luego se realizaron las actividades recreativas, se procedio al control de

signos vitales, se alimento correctamente para finalizar administro medicamento el omeprazol.

El 20 de marzo adulto mayor orientado en tiempo, espacio y persona cuenta durante la noche,
presento dolor en el epigastrico con ardor que no toleraba, le presenta migrafia, se aumedico con
buscapina para aliviar el dolor, en la mafiana permanece dormido, no desayuna tampoco realiza
actividades, a las 10 de la mafiana se alimenta, le administro medicamento habitual y un diclofenaco
para aliviar el malestar del cuerpo.

El 27 de marzo adulto mayor interno durante el turno del mafiana no presenta ninguna novedad,
durante la noche descansa bien, ha recibido hoy su aseo personal se cambie de ropa, sus signos vitales
son estables, realiza sus actividades con normalidad y se alimenta correctamente por Gltimo administro
omeprazol de 20mg.

El 28 de marzo paciente interno durante el turno de la mafiana adulto mayor manifiesta que
durante la noche no presenta ninguna molestia, se alimenta con normalidad, en la mafana realiza su
aseo personal, realiza actividades de recreacion que le ayuda a mejorar su estado de salud.

El 29 de marzo paciente bajo cuidados paliativos revela en la noche no concilia el suefio,
acompariado de cefalea, en la mafiana presenta dolor de garganta no se alimenta correctamente, se
procede al control de signos vitales en la cual se encuentra en los parametros normales, realza la
miccidn correctamente, se realiza la hidratacion de la piel y el aseo como corte de ufias al paciente,

finalmente administro medicamento el omeprazol de 20mga las 9 de la mafana.
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El 03 de abril paciente ludico orientado en tiempo espacio y persona, bajos cuidados paliativos,
permanece tranquilo realiza las actividades ludicas para el mejoramiento de las articulaciones, no tiene
problemas para la alimentacion, realiza la miccion y deposicidén con normalidad.

04 de abril paciente se encuentra consciente en tiempo, espacio y persona, se presta atencion a
las necesidades de movilizacion y actividad fisica de la paciente, evitando la ingesta de estimulantes
antes de dormir.

El 05 de abril paciente se encuentra consciente en tiempo, espacio y persona, se realiza la toma
de medidas antropométricas las cuales constan de TA:120/80 mmhg; FC: 70 Ipm; FR:14 rpm;
Sat02:95%; T° 36.5°C; Pes0:67.95kg; Talla:1.70 cm, las cuales se encuentran en el rango normal,

paciente se muestra colaborador y agradece por el servicio que se le brinda para el cuidado de su salud.

El 10 de abril adulto mayor estable durante el turno de la mafiana se alimenta con normalidad,
se ase revision al paciente tomando la temperatura, la presion arterial, la saturacion, la frecuencia
cardiaca, la frecuencia respiratoria aparentan normalidad, se le alimenta al paciente y administro

medicamento el omeprazol. (ver evidencia 7).

Evidencia 7
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El 17 de abril paciente se duerme, aparentemente se encuentra estable, signos vitales
normales, manifiesta durante la noche sudoracion excesiva, desayuna con normalidad, luego del
desayuno se procede a realizar actividades finalmente realizo la administracion del omeprazol a la 9
de la mafiana.

24 de abril adulto mayor interno durante el turno de la mafiana, se le realizo la toma de signos
vitales, se le realiza el aseo personal, alimenta de forma correcta. Durante la noche permanece con
gastroenteritis, en la mafiana le administro sueros orales para hidratar no desayuna correctamente,

permanece intranquila todo el dia.

01 de mayo del 2023 paciente permanece tranquilo, los signos vitales en los parametros
normales se le mejoro el estado de las artritis en donde trabajamos con actividades Iudicas y ejercicio
de motricidad fina, alimentacion correcta, sigue con su tratamiento habitual pero ahora le recetaron el
hidréxido de magnesio antes de cada medicamento. (ver evidencia 8)

Ver evidencia 8

i
1

El 02 de mayo adulto mayor interno durante el turno de la mafiana permanece tranquilo,
descanso bien, realiza las actividades encaminadas por el centro, los signos vitales se encuentran en los
parametros normales, en el examen fisico no presenta ninguna novedad, administro medicamento

habitual mas el hidréxido de magnesio.
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El dia miércoles 03 de mayo usuario interno, durante el turno del dia adulto mayor realiza
actividad fisica con la ayuda de un cuidador del centro, no presenta dificulta en la alimentacion, realiza
miccion y deposicion con normalidad. (ver evidencia 9 video).

https://youtu.be/Fx8ovaGX3og

El 04 de mayo paciente Iidico orientado en tiempo espacio y persona, bajo cuidados paliativos

permanece tranquilo, realiza la miccion de forma correcta pero la deposicion no realiza ace 1 dia, se le

administra medicamento.

El dia viernes 05 de mayo del 2023 paciente adulta mayor manifiesta en loa noche tranquilo
descansa con normalidad, en la mafiana realiza aseo personal sola, miccion correcta, no hay dificultad
para la alimentacion, se le administra medicamento habitual y un neural para aliviar el dolor lumbar.

(ver evidencia 10)

Evidencia 10
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5.RESULTADOS

PACIENTE N°1: Mariana de Jesus Sarango Quizhpe
Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria

Desde el dia 16 de enero del 2023 del ingreso en la unidad y hasta el viernes 5 de mayo del
2023, la paciente pas6 de 3-4 deposiciones diarias a 1-2 y de consistencia y aspecto normal, lo que ha
contribuido, junto a una higiene rigurosa. La situacién de esta paciente se ha resuelto mediante una
dieta junto a una alimentacién temprana con exclusion de leche y derivados lacteos en la que se han
ido incorporando sucesivamente alimentos con fibra hasta llegar a una dieta basal con buena tolerancia.
Durante los dias en el centro diurno del adulto mayor, comienza a realizar ejercicios para mejorar la
fuerza muscular. Esta recuperacion fisica ha proporcionado la base para potenciar el resto de sus
requisitos de autocuidado, tales como la mejora de su autoestima al recuperar su autonomia en el bafio

y para la higiene personal.

La realizacion de este plan de cuidados permite, a partir de la metodologia enfermera y con un
lenguaje disciplinar, abordar una situacién de salud derivada de un problema de colaboracién, como es
el caso de las artritis en las personas de mayor edad, el paciente manifiesta estar muy conformes y
contentos con nuestros cuidados como en el aseo personal y el control de signos vitales etc. También
encargadbamos de administrar cualquier tipo de medicamento prescrito por el doctor. El cambio que se
pudo evidenciar en nuestros pacientes, fue que ellos se sentian mas alegres y con mayores ganas de
realizar cualquier tipo de actividades como ejercicios 0 manualidades planificadas por el personal del

Centro Diurno del Adulto Mayor Saraguro.
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6.EPICRISIS

PACIENTE N°1: Mariana de Jesus Sarango Quizhpe
Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria

ESTABLECIMIENTO NOMBRES APELLIDOS SEXO (M-F) | N° Hoja N°
HISTORIA
CLINICA
Instituto Superior Mariana de Sarango F 1 1101061453
. o . Jesus uizhpe
Universitario Bolivariano Q P

1. RESUMEN DEL CUADRO CLINICO

Paciente adulta mayor de 72 afios de edad, nacido en canton Saraguro y residente de Saraguro,

religién catodlica, vive consu hijo, grupo sanguineo desconoce.

Antecedentes patoldgicos: Gastritis Cronica hace 3 afios

Antecedentes patolédgicos familiares: hijo con trastornos del alcohol

Habitos: Alimentarios: 3 veces al dia. Defecatorio: 3 veces al dia. Eliminacion urinaria: 5 veces al dia.
Alcohol: No. Drogas: No. Tabaco: No.

Motivo de consulta: Control de su patologia

Examen fisico: Paciente consciente, orientado, hidratado. Cabeza: norma cefalica, no se palapa masa ni
lesiones, pupilas Isocoricas y normo reactivas a la luz, sus fosas nasales estan sin ninguna presencia de
algun dispositivo, respecto a la cavidad oral se mantienen en un estado normal. Cuello: movil, flexible
sin ninguna presencia de adenopatias. Torax: Ruidos ritmicos cardiacos ritmicos, Pulmones: murmullo
vesicular normal. Abdomen: suave, no presenta dolor a la palpacién ruidos hidroaéreos presentes. Region
Lumbar: no presenta dolor a la palpacion. Extremidades: buena simetria, tono y fuerza muscular muy

conservada.
2. RESUMEN DE EVOLUCION Y COMPLICACIONES

16/01/2023: Tension arterial 120/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 72lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
SO2 95%. Paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, personay espacio, estado afebril, hidratado,
no presenta ninguna novedad estan normales los signos vitales.

23/01/2023: Tension arterial:122/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 70lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
S0O2 98%. Paciente &gil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.
30/01/2023: Tension arterial:110/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 74lpm; Frecuencia respiratoria 19rpm;
SO2 97%. Paciente consciente, orientado en tiempo, lugar y persona, afebril, paciente no presenta
ninguna dificultad al momento de la visita

06/02/2023: Tension arterial 120/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 69lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;

S0O2 95%. Paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado,

no presenta ninguna novedad estan normales los signos vitales.
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13/02/2023: Tension arterial: 118/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 72lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
S0O2 98%. Paciente &gil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.
27/02/2023: Tension arterial:120/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 70lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
SO2 97%. Paciente consciente, orientado en tiempo, lugar y persona, afebril, paciente no presenta
ninguna dificultad al momento de la visita

06/03/2023: Tension arterial 118/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 691pm; Frecuencia respiratoria 19rpm;
SO2 94%. Paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado,
no presenta ninguna novedad estan normales los signos vitales.

13/03/2023: Tension arterial:110/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 76lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
S0O2 98%. Paciente &gil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.
20/03/2023: Tension arterial: 122/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 72lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
SO2 95%. Paciente consciente, orientado en tiempo, lugar y persona, afebril, paciente no presenta
ninguna dificultad al momento de la visita

27/03/2023: Tension arterial 110/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 691pm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
SO2 97%. Paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado,
no presenta ninguna novedad estan normales los signos vitales.

03/04/2023: Tension arterial:117/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 72lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
S02 95%. Paciente agil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.
Paciente refiere tener acidez en el estomago por las mafanas.

10/04/2023: Tension arterial:118/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 74lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
S0O2 96%. Paciente agil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.
Se le aplica neurobion doble camara por via intramuscular.

17/04/2023: Tension arterial:110/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 70lpm; Frecuencia respiratoria 19rpm;
SO2 97%. Paciente &gil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.
Paciente refiere tener acidez en el estbmago por las mafanas.

24/04/2023: Tension arterial:118/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 68lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
S0O2 95%. Paciente &gil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.
Se le aplica complejo B por via intravenosa una dosis de 5ml.

01/05/2023: Tension arterial:110/80 mmHg; Frecuencia cardiaca 72lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
SO2 96%. Paciente agil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.
Se le aplica complejo B por via intravenosa una dosis de 5ml.

02/05/2023: Tensidn arterial:117/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 82lpm; Frecuencia respiratoria 19rpm;
S02 94%. Paciente agil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.
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04/05/2023: Tension arterial:110/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 80lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
S02 95%. Paciente agil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.
Se le aplica complejo B por via intravenosa una dosis de 5ml.
05/05/2023: Tension arterial:117/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 891pm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
S0O2 98%. Paciente &gil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.
3. HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS
e No refiere.
4. RESUMEN DE TRATAMIENTO Y PROCEDIEMIENTO TERAPEUTICOS

MEDICAMENTOS:
e Omeprazol de 20mg via oral una tableta diaria.

TRATAMIENTO:

e Control e interpretacién de signos vitales y medidas antropométricas.

e Promover un estado nutricional adecuado, controlando la dieta siendo esta de facil masticacion y
abundantes liquidos.

Posicion de Fowler durante la ingesta y una hora después para favorecer el transito.

Valorar si hay distension abdominal o dolor.

Controlar el dolor con medicamentos analgésicos

Prescribir Omeprazol 20mg via oral cada dia 30 minutos antes del desayuno por 14 dias.

Cuidar mucho la higiene y calidad de los alimentos que se ingieran.

Evitar el consumo excesivo de alimentos irritantes como el aji o el café, de productos con muchos
conservadores y colorantes, de alimentos fritos, con exceso de grasa o0 preparados con poca calidad
higiénica, como los que se venden en la calle.

e Evitar el estrés, lo mas que se pueda, descansar al menos 7 horas diarias, alimentarse al menos 5 veces al

dia.
5. DIAGNOSTICO CIE 10 | PRE | DEF 6. DIAGNOSTICO CIE 10 PRE DEF
DE INGRESO. DE EGRESO.
1. Gastritis Crénica X 1. Gastritis Crénica X

7. CONDICIONES DE EGRESO Y PROGRESIONES.

Paciente femenino de 72 afios consciente, orientado, hidratado. Cabeza: norma cefalica, no se palapa masa ni
lesiones, pupilas isocoricas y normo reactivas a la luz, sus fosas nasales estan sin ninguna presencia de algun
dispositivo, respecto a la cavidad oral se mantienen en un estado normal. Cuello: movil, flexible sin ninguna
presencia de adenopatias. Torax: Ruidos cardiacos ritmicos, Pulmones: murmullo vesicular normal. Abdomen:
suave, no presenta dolor a la palpacién ruidos hidroaéreos presentes. Region Lumbar: no presenta dolor a la
palpacion. Extremidades: buena simetria, tono y fuerza muscular muy conservada. Acude a controles médicos cada
dos meses.

8. ESTUDIANTE Y DOCENTE DE ENFERMERIA A CARGO.

NOMBRES ESPECIALIDAD CEDULA PERIODO DE
RESPONSABILIDAD
Fanny Yulissa Paqui Estudiante 1104828213 16/01/2023
Zhingre 05/05/2023
Dra. Sara Flores Doctora en medicina general 16/01/2023
05/05/2023
Lic. Gabriela Salinas Licenciada en Enfermeria 16/01/2023
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2. CAPTACION

PACIENTE N°2: Maria Orfelina Gonzales
FECHA DE CAPTACION: EIl 16 de enero del 2023
LUGAR DE CAPTACION: Centro Diurno del Adulto Mayor ubicado entre las calles
Fray Cristébal Zambrano y Azuay
REALIZADO POR: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria

En la ciudad de Saraguro, el dia 16 de enero del 2023, en las calles fray Cristobal
zambrano y Azuay capta a la paciente Maria Orfelina Gonzales, con diagnostico de
Hipertension Arterial, por lo que la paciente accede a participar activamente en el

proyecto, a desarrollarse, por 5 dias a la semana, durante 5 meses.

Evidencia 11
RED PUBLICA INTEGRAL DE SALUD l!' INTEGRAL
DE SALUD
CONSULTA DE COBERTURA DE SALUD
GONZALEZ MARIA ORFELINA
Namere de documento de Identificacion: 1101852604 Fecha de Cobertura de Seguro de Salud: 28-07-2023
IESS, ISSFA, ISSPOL
{ Seguro Tipo de seguro Mensaje Registro de Cobertura de Atencién de
Salud
rESS Afiliado Seguro Campesino Cédula Registrada con Derecho Si registra cobertura
SSFA No registra cobertura CEDULA O PASAPORTE NO No registra cobertura
REGISTRADO
|rSSPOL No registra cobertura. Ciudadano no NO No registra cobertura
encontrado

L informaciin Hisbdrics riflojads conesponds 8 datos desda Jusio 23010

RED PRIVADA COMPLEMENTARIA
NO EXISTEN RESULTADOS PARA LOS PARAMETROS INGRESADOS

Fecha de consulta: 2023-07-29 22:06
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2.ANAMNESIS

PACIENTE N°2: Maria Orfelina Gonzales
Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria
ANTECEDENTES PATOLOGICOS PERSONALES DE LA PACIENTE

Hipertension arterial.
DIAGNOSTICO: Hipertension arterial

CUADRO CLINICO: Paciente de sexo femenino de 84 afios de edad, con diagnostico
de hipertension arterial por 5 afios, tratada con Lozartan 100mg tomando en hora matutina
una vez al dia. Inicia su padecimiento actual hace 5 con infeccion de vias respiratorias
altas recibiendo tratamiento no especificado, refiere que luego de tener una fuerte
impresion emocional presenta cefalea con 2 dias de evolucion de tipo punzante, segun la
escala del dolor 1-10 indica un 8, acompafado de nauseas, durante una semana, con los
siguientes signos vitales: T/A: 160/60 mm Hg, FC: 99 Ipm, FR: 20 rpm, Sat02: 95%, T:
37.1°C, los cuales se encuentran dentro de los rangos normales a excepcion de la T/A

teniendo en cuenta que es una paciente hipertensa.

EXAMEN FISICO: Paciente al momento de la captacion se encuentra estable,
consciente, orientada en tiempo, espacio y persona, cabeza: normo-cefalica, pupilas
isocdricas, hormo-reactivas, mucosas orales: semihumedas, cuello: mdvil, no presenta
adenopatias, térax: expansibilidad conservada, corazén: ruidos cardiacos ritmicos, no
soplos, abdomen: suave, depresible, no doloroso a la palpacion superficial y profunda,
ruidos hidroaéreos: presentes. Extremidades: simétricas, no edemas, pulsos distales

presentes
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LAN DE INTERVENCION DE ENFERMERIA

PACIENTE N°1: Maria Orfelina Gonzales

Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en Enfermeria.
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PLAN DE INTERVENCION DE ENFERMERIA DE ACUERDO A CADA ENFERMEDAD

DIAGNOSTICO MEDICO: Hipertension Arterial

APELLIDOS Y NOMBRES DEL PACIENTE: Maria Orfelina Gonzales

PATRONES DISFUNCIONALES DE
MARJORY GORDON.

PLANIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)

Patron
Nutricional/Metaboli
Co.

Patron
Actividad
descanso

fisica/

RESULTADO: INDICADORES: | ESCALA DE | PUNTUACION PUNTUACION META | OBJETIVO A
MEDICION INICIAL CORTO, MEDIANO
O LARGO PLAZO
183716 Lograr el 2 2 5 Mantener un
Beneficios controlde la régimenen la
del presion dieta baja en
autocontrol diaria sodio y control de
continuo la tension arterial
Continuar con diariay mantener
183721 dieta la medicacion un nivel
prescrita prescrita de 1 1 4 controlado
manera mediante la
183723 constante. medicacion.
Estrategias para
Iimitar_la ingesta | Establecer
de sodio una dieta baja
183109 en sodio Yy
Beneficios del control de
ejercicio regular | Ingesta 1 1 4
Establece
r unpeso
corporal
Saludable
2 2 4
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INTERVENCIONES/ CUIDADOS DE ENFERMERIA APLICADOS EN CADA PATOLOGIA

1. Control e interpretacion de signos vitales y medidas antropométricas
2. Restriccion en la ingesta de sal de 5 gramos como maximo en 24 horas.
3. Dieta saludable, fraccionada en 5 tomas rica en frutas, verduras, vegetales, carnes.

4. Prescripcion de Actividad fisica de moderada intensidad al menos 30 minutos minimo de ejercicio fisico aerébico como caminar, correr, trotar
durante 5 dias a la semana.

5. Comprobar los efectos terapéuticos, efectos adversos, toxicidad del farmaco e interacciones de los medicamentos en el paciente.
Acudir a controles médicos periddicos en centro de salud.

RESULTADOS ESPERADOS

Se espera lograr mantener un nivel de la presion arterial estable, manteniendo una dieta baja en sodio y mantener la actividad fisica diaria.
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4.APLICACION DE INTERVENCIONES Y

TRATAMIENTO

PACIENTE N°1: Maria Orfelina Gonzales

Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria.

El dia 16 de enero del 2023, en el Centro Geriatrico del “Adulto Mayor Saraguro” de la
ciudad de Saraguro de la provincia de Loja , se capta a la paciente Maria Orfelina
Gonzales, a la cual se le da seguimiento durante 5 dias de la semana en 5 meses en el
proyecto de “FUNCIONES TECNICAS PRACTICAS DE ENFERMERIA EN
CENTROS GERIATRICOS Y ALBERGUES?”, realizado por los estudiantes del ISUB,
destinada a brindar cuidados de enfermeria a personas que padecieran diferentes
patologias, desde el primer momento la paciente accede a ser atendida, al dia siguiente se
le da seguimiento nuevamente, en donde realizamos un recopilacién de sus datos
personales y también un pequefio conversatorio acerca de su diagndstico, y sus
antecedentes tanto personales como familiares, se le realiza un sinnimero de preguntas ,
relacionadas a su patologia y lo que realiza en la vida diaria, , asi mismo manifiesta que
le detectaron su patologia, hace tres afios ya que presentaba los siguientes sintomas como
es la pérdida de peso, falta de apetito, mareos, cansancio fisico, cefalea, alucinaciones

visuales.

Seguidamente comenta que recibe tratamiento medico, el cual consta de tomar Lozartan
de 50 mg, una vez al dia, manifiesta recibir apoyo emocional por parte de sus familiares,
asi mismo control médico una vez semanal. Se procede a dar indicaciones sobre como
debe alimentarse y los cuidados que debe realizar a su higiene personal. El paciente
manifiesta se compromete a continuar con una ingesta balanceada, agradece por los
cuidados brindados el proyecto “FUNCIONES TECNICAS PRACTICAS DE

ENFERMERIA EN CENTROS GERIATRICOS Y ALBERGUES”, ademas se culmina
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la ejecucion del proyecto recomendaciones para que continue con el seguimiento para

mejorar su estado de salud.

El 17 de enero del 2023 en el establecimiento del Centro Diurno del Adulto Mayor
Saraguro la paciente Maria Orfelina Gonzales, de 84 edad con antecedentes personales
de hipertension arterial, en el turno de la mafiana el control de signos vitales en la cual se
encuentran en los parametros normales tension arterial: 130/90 mmHg frecuencia
cardiaca: 87 Ipm, frecuencia respiratoria: 20 rpm, temperatura: 36.3 °C, y saturacion de

oxigeno: 95%. (ver evidencia 12)

Evidencia 12
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Dia 18 de enero del 23 paciente de sexo femenino orientado en tiempo espacio y
persona, manifiesta durante la noche no puede conciliar el suefio debido a la cefalea, que
presento en ese momento se automedica con finalin de 500mg para aliviar el dolor en la
mafiana presenta hematomas en el brazo y trombosis en el cuerpo no puede realizar la
deposicién necesita ayuda para el aseo personal, se administra el medicamento habitual
Lozartan de 100mg.

Dia 19 de enero del 2023 se realizo el control de signos vitales lo cual se encuentra
con la saturacion de oxigeno bajo en 85%, durante la noche concilia su suefio con
normalidad, realiza la miccion de manera correcta en la mafiana desayuna con
normalidad, se administra Lozartan a las 2 de la tarde. (ver evidencial3).

Evidencia 13
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El dia 23 de enero del 2023 en el turno de la mafiana paciente manifiesta estar
tranquilo en la noche conciliar el suefio hasta la mafiana, en el dia se procede a la toma de
signos vitales los cuales se encuentran en los pardmetros normales, se realizé actividad

ludica por ultimo el medicamento habitual omeprazol a las 9 am (ver evidencia 14).

Evidencia 14
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El dia 25 de enero adulto mayor interno durante la noche descansa bien, se
alimenta bien, durante el dia permanece tranquilo, realiza miccién y depocion con
normalidad, necesita ayuda para el aseo personal y prendas de verter, se realiza el
control de signos vitales en la cual se encuentran en los parametros normales.

El dia 30 de enero del 2023 paciente adulto mayor orientado en tiempo, espacio y
persona, en la noche presenta cefalea con intensidad, en la noche presento insomnios hasta
la mafiana, consecuentemente procede al control de signos vitales actividades
encaminadas por el centro y administro Lozartan medicamento habitual.

En el mes de febrero el dia lunes 06 del afio 2023 adulto mayor con problemas de
gastrointestinal, acude al Centro de Atencion del Adulto mayor con febricula todo el dia
no se interactia con los demas, niega rotundamente la alimentacion, en la noche
manifiesta dolor lumbar en la cual fue automedicando con diclofenaco para aliviar el
dolor, no realiza la miccion, en el turno de la mafiana permanece con medicamento de
calmante parea Cedar el dolor.

El 15 de febrero en el turno de la mafiana no presenta alteraciones, signos vitales
en los parametros normales, recibe una alimentacion balaceada, realiza sus actividades

encaminadas por el centro durante el dia permanece estable. (ver evidencia 15).

Evidencia 15
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16 de febrero paciente interno manifiesta permanecer tranquilo, realiza
actividades de forma independiente como aseo personal, se alimenta de forma correcta,
deambula sin ayuda o asistencia, se realiza toma de signos vitales y terapia ocupacional,
se administra medicamento Lozartan cada dia a las 2 de la tarde.

El 24 de febrero adulto mayor se alimenta de forma correcta, permanece orientado
en tiempo, espacio y persona, se realiza actividad fisica encaminadas por el centro, el
control de signos vitales en la cual se encuentran en los pardmetros normales finalmente
administro medicamento habitual.

El dia 27 de febrero paciente adulta mayor interno, bajo cuidados paliativos en la
mafiana no se alimenta correctamente, realiza miccion durante el dia se realiza el control
de signos vitales, actividades como ejercicio para fortalecer la musculatura de las
mufiecas, paciente manifiesta en la noche presento tos frecuente donde no pudo conciliar

el suefio. (ver evidencia 16).

Evidencia 16




@ Somos Categoria Acredifodo

L RESOLUCION N°077-CAS-ISUB.MTR.04-02-2021

El dia 06 de marzo del 2023 paciente adulto mayor orientado en tiempo espacio y
persona en el turno del mafiana adulta mayor permanece tranquilo realiza la miccion
correctamente y deposicion 2 veces al dia administro medicamento habitual prescrito por
el médico, en la noche manifiesta tranquilidad concilia el suefio.

El dia 07 de marzo del afio en curso paciente adulto mayor presenta hematomas
en la espalda que se acompafia de dolor a menudo que le realizan la palpacién acude a su
hija en la cual fue automedicado con diclofenaco para aliviar el dolor, durante la noche
no concilia el suefio, tiende dificultad para la alimentacion, se procede al control de signos
vitales en la cual se encuentra con la presion arterial alto de un rango de 140/100 mmHg,
realza la administracion del medicamento habitual.

El dia 13 de marzo adulto mayor en condiciones estables hoy se realiz6 actividades
recreativas como bailo terapias para mejorar la articulacion del adulto mayor, de las
cuales los adultos mayores asignados participaron activamente en cada actividad, realizo
la toma de signos vitales, ademéas se alimentd correctamente refiere dificultada para
realizar aseos personales en la cual necesita de ayuda, administro medicamento habitual.

(ver evidencian 17)

Evidencia 17
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El dia 14 de marzo del 2023 adulta mayor orientado en tiempo, espacio y persona
manifiesta dolor en las articulaciones durante el turno de la mafiana no presenta alteracion
de ningun tipo, sus signos vitales son normales, se alimenta correctamente realiza todas
las actividades ludicas por ultimo administro medicamento el Lozartan de 100mg via oral
a las 2 de la tarde.

El 15 de marzo paciente adulto mayor presenta cefalea en la noche acompariado
de vision borrosa, y dolor en el pecho, en el cual si hijo le administra aspirina y ibuprofeno
para aliviar el dolor, durante el dia se celebré la santa misa a todos los adultos del Centro
Diurno Saraguro, luego se realizaron las actividades recreativas por lo que se encuentra
intranquilo no colabora, se procedié al control de signos vitales, se aliment6é en poca
cantidad para finalizar administro medicamento el Lozartan.

El 20 de marzo adulto mayor orientado en tiempo, espacio y persona cuenta
durante la noche, presento dolor en el pecho con sintomas de apretdn que no toleraba, le
presenta mareos y Vvision borrosa, se automedica con buscapina para aliviar el dolor, en
la mafiana permanece dormido, desayuna en poca cantidad por lo que le quito el apetito,
le administro medicamento habitual y un diclofenaco para aliviar el malestar del cuerpo.

El 27 de marzo adulto mayor interno durante el turno del mafiana no presenta
ninguna novedad, durante la noche descansa bien, ha recibido hoy su aseo personal se
cambie de ropa, sus signos vitales son estables, realiza sus actividades con normalidad y

se alimenta correctamente por Gltimo administro omeprazol de 20mg. (ver evidencia 18)
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Evidencia 18

El 28 de marzo paciente interno durante el turno de la mafana adulto mayor
manifiesta que durante la noche no presenta ninguna molestia, se alimenta con
normalidad, en la mafana realiza su aseo personal, realiza actividades de recreacion que
le ayuda a mejorar su estado de salud.

El 29 de marzo paciente bajo cuidados paliativos revela en la noche no concilia el
suefio, acompafado de cefalea, en la mafiana presenta dolor de garganta no se alimenta
correctamente, se procede al control de signos vitales en la cual se encuentra en los
parametros normales, realza la miccion correctamente, se realiza la hidratacion de la piel
y el aseo como corte de ufias al paciente, finalmente administro medicamento el

omeprazol de 20mga las 9 de la mafiana.
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El 03 de abril paciente lidico orientado en tiempo espacio y persona, bajos
cuidados paliativos, permanece tranquilo realiza las actividades ludicas para el
mejoramiento de las articulaciones, no tiene problemas para la alimentacion, realiza la

miccion y deposicion con normalidad.

El 10 de abril adulto mayor estable durante el turno de la mafiana se alimenta con
normalidad, se ase revision al paciente tomando la temperatura, la presién arterial, la
saturacion, la frecuencia cardiaca, la frecuencia respiratoria aparentan normalidad, se le

alimenta al paciente y administro medicamento el Lozartan de 100mg (ver evidencia 19).

Evidencia 19

El 17 de abril paciente se duerme, aparentemente se encuentra estable, signos
vitales normales, manifiesta durante la noche sudoracion excesiva, desayuna con
normalidad, luego del desayuno se procede a realizar actividades finalmente realizo la

administracion del Lozartan a la 2 de la tarde.
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24 de abril adulto mayor interno durante el turno de la mafana, se le realizo la
toma de signos vitales, se le realiza el aseo personal, alimenta de forma correcta,
durante la noche permanece con vomitos, en la mafiana le administro sueros orales para
hidratar no desayuna correctamente, permanece intranquila todo el dia.

01 de mayo del 2023 paciente permanece tranquilo, los signos vitales en los
parametros normales realizan actividad en donde trabajamos con actividades ladicas y
gjercicio de motricidad fina, alimentacién correcta, sigue con su tratamiento habitual

(ver evidencia 20).

Evidencia 20

El 02 de mayo adulto mayor interno durante el turno de la mafiana permanece
tranquilo, descanso bien, realiza las actividades encaminadas por el centro, los signos
vitales se encuentran en los parametros normales, en el examen fisico no presenta ninguna

novedad, administro medicamento habitual méas el hidroxido de magnesio.
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El dia miércoles 03 de mayo usuario interno, durante el turno del dia adulto mayor
realiza actividad fisica con la ayuda de un cuidador del centro, no presenta dificulta en la
alimentacion, realiza miccion y deposicion con normalidad.

El 04 de mayo paciente ladico orientado en tiempo espacio y persona, bajo
cuidados paliativos permanece tranquilo, realiza la miccion de forma correcta pero la
deposicién no realiza ace 1 dia, se le administra medicamento.

El dia viernes 05 de mayo del 2023 paciente adulta mayor manifiesta en la noche
tranquilo descansa con normalidad, en la mafiana necesita ayuda para el aseo personal,
miccion correcta, no hay dificultad para la alimentacion, recopilamos informacion de las
carpetas del adulto mayor, se le administra medicamento habitual y un diclofenaco para

aliviar la cefalea. (ver evidencia 21)

Evidencia 21
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5.RESULTADOS

PACIENTE N°2: Maria Orfelina Gonzales
Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria

Desde el dia 16 de enero del 2023 del ingreso en el Centro gerontoldgico hasta el
viernes 5 de mayo del 2023, la paciente Maria Orfelina Gonzales manifestd su mejoria
pasd de 3-4 deposiciones diarias a 1-2 y de consistencia y aspecto normal, lo que ha
contribuido, junto a una higiene rigurosa. En las intervenciones de Enfermeria realizadas
de parte de mi persona que se llevaron a cabo en el Centro Diurno del Adulto Mayor
Saraguro los resultados expuestos indican la mejoria del estilo de vida de la paciente,
teniendo un mejor conocimiento del beneficio del medicamento para tratar la
Hipertension Arterial, mejorar la circulacion haciendo actividad fisica como las
caminatas forzadas por al menos 30 minutos y también recalcando la adherencia de la
dieta nutritiva baja en sodio para mejor el estilo de vida de la misma. La paciente colaboro
y con pasar las semanas se veian resultados favorables con su enfermedad siguiendo todas

las recomendaciones procedi6 a tener una mejor calidad de salud.
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6.EPICRISIS

PACIENTE N°1: Maria Orfelina Gonzales
Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria.

ESTABLECIMIENTO NOMBRES APELLIDOS SEXO (M-F) | N° Hoja N° HISTORIA

Instituto Superior Maria Gonzales F 1 1101852604

] L o Orfelina
Universitario Bolivariano

1. RESUMEN DEL CUADRO CLINICO

Paciente femenino de 84 afos de edad, nacida y residente de la ciudad de Saraguro comunidad de matar,
religion catolica, vive con su hija, lateralidad diestra, grupo sanguineo desconoce.

Antecedentes patologicos: Hipertension Arterial fue diagnosticada hace 5 afios.

Antecedentes patoldgicos familiares: No refiere

Antecedentes quirargicos: No refiere

Habitos: Alimentarios: 3 veces al dia. Defecatorio: 3 veces al dia. Eliminacion urinaria: 4 veces al dia. Alcohol:
No. Drogas: No. Tabaco: No.

Motivo de consulta: Control de su patologia

Examen fisico: Paciente consciente, orientado, hidratado. Cabeza: norma cefélica, no se palapa masa ni
lesiones, pupilas isocéricas y normo reactivas a la luz, sus fosas nasales estan sin ninguna presencia de algun
dispositivo, respecto a la cavidad oral se mantienen en un estado normal. Cuello: movil, flexible sinninguna
presencia de adenopatias. Tdorax: Ruidos ritmicos cardiacos ritmicos, Pulmones: murmullovesicular normal.
Abdomen: suave, no presenta dolor a la palpacion ruidos hidroaéreos presentes. RegionLumbar: no presenta
dolor a la palpacion. Extremidades: buena simetria, tono y fuerza muscular muy

conservada.

2. RESUMEN DE EVOLUCION Y COMPLICACIONES

16/01/2023: Tension arterial 110/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 791pm; Frecuencia respiratoria 20rpm; SO2
98%. Paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado,no presenta
ninguna novedad estdn normales los signos vitales.

23/01/2023: Tension arterial:130/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 77lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm; SO2
96%. Paciente &gil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable supresion
un poco alta porque el paciente refiere tener preocupaciones.

30/01/2023: Tension arterial:120/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 75lpm; Frecuencia respiratoria 19rpm; SO2
97%. Paciente consciente, orientado en tiempo, lugar y persona, afebril, paciente no presenta ningunadificultad
al momento de la visita

06/02/2023: Tension arterial 122/80 mmHg; Frecuencia cardiaca 77lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm; SO2
98%. Paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado,

no presenta ninguna novedad estan normales los signos vitales.
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13/02/2023: Tension arterial: 127/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 88lpm;
Frecuencia respiratoria 21rpm; SO2 99%. Paciente agil, consciente, orientado en
tiempo, lugar y persona al momento paciente estable. Sele brinda una charla
sobre como llevar una dieta saludable.

27/02/2023: Tension arterial:117/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 78lpm;
Frecuencia respiratoria 20rpm; SO2 96%. Paciente consciente, orientado en
tiempo, lugar y persona, afebril, paciente no presenta ningunadificultad al
momento de la visita

06/03/2023: Tension arterial 125/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 80lpm;
Frecuencia respiratoria 19rpm; SO2 98%. Paciente consciente, alerta'y orientado
en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado,no presenta ninguna
novedad estan normales los signos vitales.

13/03/2023: Tension arterial:122/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 77lpm;
Frecuencia respiratoria 20rpm; SO2 96%. Paciente agil, consciente, orientado en
tiempo, lugar y persona al momento paciente estable. Sele brinda una charla de
la importancia de ingerir liquidos.

20/03/2023: Tension arterial: 124/80 mmHg; Frecuencia cardiaca 79lpm;
Frecuencia respiratoria 18rpm; SO2 96%. Paciente consciente, orientado en
tiempo, lugar y persona, afebril, paciente no presenta ningunadificultad al
momento de la visita

27/03/2023: Tension arterial 117/80 mmHg; Frecuencia cardiaca 82lpm;
Frecuencia respiratoria 18rpm; SO2 95%. Paciente consciente, alerta'y orientado
en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado,no presenta ninguna
novedad estan normales los signos vitales.

03/04/2023: Tension arterial:122/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 86lpm;
Frecuencia respiratoria 20rpm; SO2 96%. Paciente agil, consciente, orientado
en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.

10/04/2023: Tension arterial:122/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 79lpm;
Frecuencia respiratoria 19rpm; SO2 99%. Paciente agil, consciente, orientado

en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.
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17/04/2023: Tension arterial:120/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 82Ipm;
Frecuencia respiratoria 20rpm; SO2 96%. Paciente &gil, consciente, orientado
en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.

24/04/2023: Tension arterial:117/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 76lpm;
Frecuencia respiratoria 20rpm; SO2 98%. Paciente &gil, consciente, orientado
en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.

1/05/2023: Tension arterial:124/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 78lpm;
Frecuencia respiratoria 20rpm; SO2 97%. Paciente agil, consciente, orientado
en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.

2/05/2023: Tension arterial:122/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 80lpm;
Frecuencia respiratoria 19rpm; SO2 94%. Paciente agil, consciente, orientado en
tiempo, lugar y persona al momento paciente estable. Sele administra complejo

B por via intramuscular 5ml.
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03/05/2023: Tension arterial:120/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 76lpm; Frecuencia respiratoria 19rpm;
S02 99%. Paciente agil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable. Se
le administra complejo B por via intramuscular 5ml.

05/05/2023: Tension arterial:122/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 80lpm; Frecuencia respiratoria 19rpm;

S0O2 95%. Paciente &gil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.

3. HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

e No refiere.

4. RESUMEN DE TRATAMIENTO Y PROCEDIEMIENTO TERAPEUTICOS

MEDICAMENTOS:

e Lozartan de 100mg una tableta diaria via oral,

TRATAMIENTO:
e Control e interpretacidn de signos vitales y medidas antropométricas
e Restriccion en la ingesta de sal de 5 gramos como maximo en 24 horas.
o Dieta saludable, fraccionada en 5 tomas rica en frutas, verduras, vegetales, carnes.
e Prescripcién de Actividad fisica de moderada intensidad al menos 30 minutos minimo de ejercicio fisico

e Colocar el medicamento habitual, la dosis y la frecuencia que refiere el paciente

5. DIAGNOSTICO |CIE10 | PRE | DEF 6. DIAGNOSTICO CIE10 | PRE DEF
DE INGRESO. DE EGRESO.
1. Hipertension Arterial X | 1. Hipertension Arterial X
2. 2

7. CONDICIONES DE EGRESO Y PROGRESIONES.

Paciente femenino de 84 afios consciente, orientado, hidratado. Cabeza: norma cefélica, no se palapa masa ni
lesiones, pupilas isocéricas y normo reactivas a la luz, sus fosas nasales estan sin ninguna presencia de algun
dispositivo, respecto a la cavidad oral se mantienen en un estado normal. Cuello: moévil, flexible sin ninguna
presencia de adenopatias, presenta inflamacion de la faringe. Torax: Ruidos ritmicos cardiacos ritmicos, Pulmones:
murmullo vesicular normal. Abdomen: suave, no presenta dolor a la palpacién ruidos hidroaéreos presentes.
Region Lumbar: no presenta dolor a la palpacion. Extremidades: buena simetria, tono y fuerza muscular muy
conservada. Acude a controles médicos cada dos meses.

8. ESTUDIANTE Y DOCENTE DE ENFERMERIA A CARGO.

NOMBRES ESPECIALIDAD CEDULA PERIODO DE
RESPONSABILIDAD

Fnny Yulissa Paqui Estudiante 1104828213 16/01/2023
Zhingre 05/05/2023
Dra. Sara Flores Doctora en medicina general 16/01/2023
05/05/2023

Lic. Gabriela Salinas Licenciada en Enfermeria 16/01/2023
05/05/2023

9. EGRESO.
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3. CAPTACION

PACIENTE N°3: Hidalgo Montafio Luis Antonio

FECHA DE CAPTACION: El 16 de enero del 2023

RESOLUCION N°077-CAS-ISUB.MTR.04-02-2021

LUGAR DE CAPTACION: Centro Diurno del Adulto Mayor ubicado entre las calles

Fray Cristobal Zambrano y Azuay

REALIZADO POR: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria

En la ciudad de Saraguro, el dia 16 de enero del 2023, en las calles fray Cristobal

zambrano y Azuay capta a la paciente Hidalgo Luis Montafio, con diagndstico de

Hipertension Arterial y sistema nerviosos alterado, por lo que el paciente accede a

participar activamente en el proyecto, a desarrollarse, por 5 dias a la semana, durante 5

meses. (ver evidencia 22).

Evidencia 22

RED PUBLICA INTEGRAL DE SALUD

CONSULTA DE COBERTURA DE SALUD

Nimero de documento de Identificacion: 1100431046

IESS, ISSFA, ISSPOL

:iz =ED PUBLICA
INTEGRANL
DE SsAaLUD

Fecha de Cobertura de Seguro de Salud: 29-07-2023

Seguro Tipo de seguro Mensaje Registro de Cobertura de Atencion de
Salud
ESS Tipo de Afiliacion No Definida |Afiliado No se Encuentra Activo en Ninguna| No registra cobertura
Empresa
SSFA No registra cobertura CEDULA O PASAPORTE NO Mo registra cobertura
REGISTRADO
S5POL No registra cobertura. Ciudadano no NO No registra cobertura
encontrado

* La infewrmacion Hisbérica refiojada comrisponda & dats desda Jusio 2010

RED PRIVADA COMPLEMENTARIA

NO EXISTEN RESULTADOS PARA LOS PARAMETROS INGRESADOS

Fecha de consulta: 2023-07-30 21:34
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2. ANAMNESIS

PACIENTE N°3: Luis Antonio Hidalgo Montafo
Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria
ANTECEDENTES PATOLOGICOS PERSONALES DE LA PACIENTE

Hipertension arterial
DIAGNOSTICO: Hipertension arterial

CUADRO CLINICO: Paciente de sexo masculino de 82 afios de edad, con diagndstico
de Hipertension arterial, refiere malestar general, astenia, mareos, problemas cognitivos
durante una semana, con los siguientes signos vitales: T/A: 160/70 mm Hg, FC: 85 pm,
FR: 19 rpm, Sat02: 97%, T: 36.6°C, los cuales se encuentran dentro de los rangos

normales a excepcidn de la T/A teniendo en cuenta que es una paciente hipertensa.

EXAMEN FISICO: Paciente al momento de la captacién se encuentra estable,
consciente, orientada en tiempo, espacio y persona, cabeza: normo-cefalica, pupilas
isocoricas, normo-reactivas, mucosas orales: semihumedas, cuello: mdvil, no presenta
adenopatias, térax: expansibilidad conservada, corazén: ruidos cardiacos ritmicos, no
soplos, abdomen: suave, depresible, no doloroso a la palpacion superficial y profunda,
ruidos hidroaéreos: presentes. Extremidades: simétricas, no edemas, pulsos distales

presentes
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NOMBRES Y APELLIDOS DEL PACIENTE:
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3.PLAN DE INTERVENCION DE ENFERMERIA

PACIENTE N°3: Luis Antoni Hidalgo Montaiio

Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en Enfermeria
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PLAN DE INTERVENCION DE ENFERMERIA DE ACUERDO A CADA ENFERMEDAD

DIAGNOSTICO MEDICO: Hipertension Arterial

APELLIDOS Y NOMBRES DEL PACIENTE: Maria Orfelina Gonzales

PATRONES DISFUNCIONALES DE
MARJORY GORDON.

PLANIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)

Patron 1
percepcién/control de la
salud.

Patron 2
nutricional/metabdlico.
Patron 3 Afrontamiento/

Tolerancia al estrés.

RESULTADO: INDICADORES: | ESCALA DE | PUNTUACION PUNTUACION META | OBJETIVO A
MEDICION INICIAL CORTO, MEDIANO
O LARGO PLAZO
5602 ensefianza | Lograr el 2 2 5 Evaluar el nivel
controlde la actual de
del proceso de | presion conocimientos del
diaria paciente en
enfermedad. relacion con el
Continuar con proceso de
) la medicacion enfermedad.
1260 manejo de | prescrita de 1 1 4
manera Establecer  unos
peso constante. objetivos
semanales en
1402 autocontrol Estab_lecer_ _relacién a una
una dieta baja ingesta adecuada
de la ansiedad en sodio y d_e glimentos y
control de ejercicios.
Ingesta 1 1 4
Permanecer con el
Establece paciente para
r unpeso favorecer la
corporal seguridad.
Saludable
2 2 4
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INTERVENCIONES/ CUIDADOS DE ENFERMERIA APLICADOS EN CADA PATOLOGIA

e Medidas generales

e Control e interpretacion de signos vitales y medidas antropomeétricas

e Caélculo de riesgo cardiovascular por medio de calculadora Globorisk.

e Restriccidn en la ingesta de sal de 5 gramos como maximo en 24 horas.

e Dieta saludable, fraccionada en 5 tomas rica en frutas, verduras, vegetales, carnes.
e Medidas higiénicas

e Prescripcion de Actividad fisica de moderada intensidad al menos 30 minutos

e minimo de ejercicio fisico aerébico como caminar, correr, montar en bicicleta o
e nadar durante 5 dias a la semana.

e Colocar el medicamento habitual, la dosis y la frecuencia que refiere

e Ayudar al paciente con la ingestion de los medicamentos (si lo requiere).

e Comprobar los efectos terapéuticos, efectos adversos, toxicidad del farmaco e

e interacciones de los medicamentos en el paciente.
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e Realizar un electrocardiograma (EKG) de 12 derivaciones para detectar hipertrofia
e de ventriculo izquierdo, dilatacion auricular izquierda o arritmias

e Comprobar los efectos terapéuticos, efectos adversos, toxicidad del farmaco e

e interacciones de los medicamentos en el paciente.

e Recomendar continuar con medicacién habitual prescrita por especialista.

RESULTADOS ESPERADOS

Se espera lograr mantener un nivel de la presion arterial estable, manteniendo una dieta baja en sodio y mantener la actividad fisica diaria.
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4.APLICACION DE INTERVENCIONES Y

TRATAMIENTO

PACIENTE N°1: Luis Antonio Hidalgo Montafio.

Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria

El dia lunes 16 de enero del 2023, en el cantdn Saraguro de la provincia de Loja
.en el Centro Diurno del Adulto Mayor Saraguro ubicado en las calles Fray Cristdbal
Zambrano y Azuay, se encuentra al paciente Luis Antonio Hidalgo Montafo, al cual se
le motivo a la participacion activa en el proyecto de “FUNCIONES TECNICAS
PRACTICAS DE ENFERMERIA EN CENTROS GERIATRICOS Y ALBERGUES”,
realizado por los estudiantes del ISUB, destinada a brindar cuidados de enfermeria
domiciliaria a personas que padecieran diferentes patologias, desde el primer momento el
paciente accede a participar en el proyecto, en el cual la paciente estuvo de acuerdo, asi
mismo nos brind6 la evidencia fotografica de su cedula de identidad, al dia siguiente se
la visita nuevamente, en donde realizamos un recopilacion de sus datos personales y
también un pequefio conversatorio acerca de su diagnostico, y sus antecedentes tanto
personales como familiares, se le realiza un sinnimero de preguntas , relacionadas a su
patologia y lo que realiza en la vida diaria, nos comenta que le diagnosticaron su patologia
hace 10 afios, permanece en el Centro Diurno bajo cuidadores quienes se encargan de su
alimentacion e higiene diaria, al momento de la intervencion se observa al paciente
tranquilo y colabora con todas las interrogantes planteadas, asi como también se puede

observar que necesita de baston para movilizarse debido a su avanzada edad.
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Seguidamente comenta que recibe tratamiento meédico, el cual consta de tomar
Lozartan de 50 mg cada dia en las mafianas, manifiesta recibir apoyo emocional por parte
de sus familiares, asi mismo acude a controles medicos cada vez que su médico le solicite.
Por ende, se procede a dar indicaciones sobre como debe alimentarse y los cuidados que
debe realizar a su higiene personal. El paciente manifiesta se compromete a continuar con
una ingesta balanceada, agradece por los cuidados brindados durante la ejecucion del
proyecto " FUNCIONES TECNICAS PRACTICAS DE ENFERMERIA EN CENTROS
GERIATRICOS Y ALBERGUES " ademés se culmina la ejecucion del proyecto con

recomendaciones para que continue con el seguimiento para mejorar su estado de salud.

El dia martes 17 de enero del 2023 en el establecimiento del Centro Diurno del
Adulto Mayor Saraguro el paciente Luis Antonio Hidalgo Montafio de 82 afios de edad
con antecedentes personales con hipertension Arterial y sistema nervioso alterado, en el
turno de la mafiana el control de signos vitales en la cual se encuentran en los parametros
normales tension arterial: 120/70 mmHg frecuencia cardiaca: 99 Ipm, frecuencia
respiratoria:20 rpm, temperatura: 37.1 °C, y saturacion de oxigeno: 95%. (ver evidencia
23)

Evidencia 23

£
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Dia 18 de enero del 23 paciente de sexo masculino orientado en tiempo espacio y
persona, manifiesta durante la noche no puede conciliar el suefio debido al dolor lumbar
que presento en ese momento se automedica con paracetamol de 500mg para aliviar el
dolor en la mafiana no puede realizar la deposicidn necesita ayuda para el aseo personal,

su tratamiento habitual que administra es el lozartan de 50mg a las 9 de la mafiana.

Dia 19 de enero del 2023 se realizé el control de signos vitales lo cual se encuentra
con la presion arterial alterado de un rango de 150/ 100 mmhg, manifiesta cefalea todo el
dia, dolor en el epigéastrico no interactia con los demas no realizo actividad fisica ni
actividad ladica permanecio con suefio.

El 20 de enero, paciente se encuentra consciente en tiempo, espacio y persona, se
realiza la toma de medidas antropomeétricas las cuales constan de TA:120/60 mmhg; FC:
89 lpm; FR:20 rpm; Sat02:90%; T° 38.1°C; Pes0:60 kg; Talla:1.55 cm, las cuales se
encuentran en el rango normal, paciente al momento de la visita se encuentra estable,
manifestando que en el transcurso del dia no ha presentado complicaciones en su salud.
Se controla su correcta alimentacién e hidratacion y se administra la medicacion

prescripta por el médico.

El 21de enero en el dia la paciente se encuentra estable orientada en tiempo lugar
y espacio realizamos actividades que ejercitaron su memoria y su orientacion espacial,

mantenimiento de la higiene del suefio y control sobre posibles alteraciones.

Paciente el 22 de enero, se encuentra consciente en tiempo, espacio y persona, se
realiza la toma de medidas antropométricas las cuales se encuentran en el rango normal,
refiere malestar corporal acompariado de cefalea en el lado derecho de la cabeza de grado

moderado, toma paracetamol 500mg para aliviar el dolor.
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El dia 23 de enero del 2023 en el turno de la mafana paciente manifiesta estar
tranquilo en la noche conciliar el suefio hasta la mafiana, en el dia se procede a la toma de
signos vitales los cuales se encuentran en los pardmetros normales, se realizd actividad
ludica para el mejoramiento de sus articulaciones por Gltimo el medicamento habitual

omeprazol a las 9 am (ver evidencia 24).

Evidencia 24

El dia 24 de enero del afio en curso paciente se encuentra consciente en tiempo,
espacio y persona, se realiza la toma de medidas antropomeétricas las cuales constan de
TA:150/90 mmhg; FC: 85 Ipm; FR:20 rpm; Sat02:100%; T° 36.3°C, las cuales se
encuentran en el rango normal a excepcion de la T/A teniendo en cuenta que es una
paciente hipertensa, paciente al momento de la visita se encuentra con estado de animo
poco favorable, refiere cansancio fisico, se vigila alteraciones en piel, ufias, ojos,

cuidando de su higiene corporal y postural.
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El 25 de enero paciente se encuentra consciente en tiempo, espacio y persona, se
realiza la toma de constantes vitales las cuales constan de TA:130/80 mmhg; FC: 83 Ipm;
T° 37.1°C, FR:20 rpm; Sat02:95% encontrandose en el rango normal excepto la tensién
arterial ya que el paciente es hipertenso, atencion a las necesidades de movilizacion y
actividad fisica, Se observa el estado de animo de la paciente y realizamos actividades

que ejerciten su memoria y su orientacion espacial. (Ver evidencia 25)

Ver evidencia 25
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El dia 30 de enero del 2023 paciente adulto mayor orientado en tiempo y persona,
no se identifica en el espacio, en la noche presenta astenia, disnea en donde oprime
excesivo el pecho por lo que decide acudir a un familiar en donde le administran
diclofenaco para aliviar el dolor, en la noche presento insomnios hasta la mafana,
consecuentemente procede al control de signos vitales actividades encaminadas por el

centro y administro omeprazol medicamento habitual.

En el mes de febrero el dia lunes 06 del afio 2023 adulto mayor con problemas de
amigdalitis, acude al Centro de Atencion del Adulto mayor con febricula todo el dia no
se interactUa con los demas, niega rotundamente la alimentacién por lo que fue traslado
al hospital basico de Saraguro por el servicio de emergencia acompafiado de su hija en la
cual le recetaron ibuprofeno de 50 mg mas amoxilina de 250 mg cada 8 horas por 5 dias

mas su medicamento habitual el lozartan.

El 07 de febrero en el turno de la mafiana no presenta alteraciones, signos vitales
en los parametros normales, recibe una alimentacion balaceada, realiza sus actividades

encaminadas por el centro durante el dia permanece estable se alimenta correctamente.

Al momento de la visita del 08 de febrero el paciente se realiz6 la toma de control
de signos vitales, Tension arterial:120/80 mmHg; Frecuencia cardiaca 86lpm; Frecuencia
respiratoria 18rpm; SO2 97%. Paciente agil, consciente, orientado en tiempo, lugar y
persona, permanece tranquilo realiza las actividades encaminadas por el centro, en la
tarde se alimenta correctamente. En la mafiana se procede a administrar medicamento

prescrito por el médico.
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El dia 10 de febrero paciente adulta mayor interno, bajo cuidados paliativos en la
mafiana no se alimenta correctamente, realiza miccion durante el dia se realiza aseo
personal e hidratacion de la piel, actividades como ejercicio para fortalecer la musculatura
paciente manifiesta en la noche presento tos frecuente donde no pudo conciliar el suefio.

(ver evidencia 26)

Evidencia 26

El dia 15 de febrero del 2023 paciente adulto mayor orientado en tiempo espacio
y persona en el turno del mafiana adulta mayor permanece tranquilo realiza la miccién
correctamente y deposicidn 2 veces al dia administro medicamento habitual prescrito por
el médico, en la noche manifiesta tranquilidad concilia el suefio.

El dia 19 de febrero paciente asintomatico, sigue su tratamiento prescrito por su
médico. Paciente despierto, consciente, orientado en tiempo, espacio y persona. Al
momento hidratado, afebril. Cabeza: normo cefalica, pupilas isocoricas normo reactivas.
Cuello: simétrico, no adenopatias, movil. Corazén: ruidos cardiacos ritmicos, sin ningln

inconveniente, colocar el medicamento habitual, la dosis y la frecuencia que menciona el
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médico, control de signos vitales y medidas antropométricas, se le recomendé al paciente

seguir con su tratamiento, paciente refiere la importancia de seguir su tratamiento

prescrito por su médico.

El dia 25 de febrero del afio en curso manifiesta una congestion nasal en la noche,
acompafado de cefalea, dolor de las articulaciones, realizo la miccién correctamente la
deposicién 1 vez al dia, en el turno de le mafiana paciente colabora con el aseo personal
no requiere ayuda se alimenta correctamente interactta con los demaés en las actividades
realizadas por el centro finalmente concluimos con el medicamento habitual recetado por
el medico el lozartan de 50mg a las 9 de la mafianay el control de signos vitales los cuales

se encuentran en los parémetros normales

El dia 27 de febrero adulto mayor en condiciones estables hoy se realizo
actividades recreativas como caminar, bingos, juegos con las manos, de las cuales los
adultos mayores asignados participaron activamente en cada actividad, realizo
musicoterapia, ademas se alimentd correctamente no refiere dificultada para realizar

aseos personales administro medicamento habitual. (ver evidencian 27).

Evidencia 27
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El dia 01 de marzo del 2023 adulto mayor orientado en tiempo, espacio y persona
manifiesta dolor en las articulaciones durante el turno de la mafiana no presenta alteracion
de ningun tipo, sus signos vitales son normales, se alimenta correctamente realiza todas
las actividades ludicas por ultimo administro medicamento el lozartan de 50 mg via oral

en la mafana

El 03 de marzo paciente adulto mayor presenta entumecimiento en las manos y
pies debido a su enfermedad diagnosticado durante el turno de la mafiana se celebro la
santa misa a todos los adultos del Centro Diurno Saraguro, luego se realizaron las
actividades recreativas, se procedio al control de signos vitales, se alimento correctamente
para finalizar administro medicamento el omeprazol.

El 07 de marzo adulto mayor orientado en tiempo, espacio y persona cuenta
durante la noche, presento dolor en el epigastrico con ardor que no toleraba, le presenta
migrafia, se aumedico con buscapina para aliviar el dolor, en la mafiana permanece
dormido, no desayuna tampoco realiza actividades, a las 10 de la mafiana se alimenta un
poco de hidrata con agua aromaticas, le administro medicamento habitual y un
diclofenaco para aliviar el malestar del cuerpo.

El 10 marzo paciente se encuentra consciente en tiempo, espacio y persona, se
realiza la toma de medidas antropométricas las cuales constan de TA:110/70 mmhg; FC:
112 lpm; FR:18 rpm; Sat02:90%; T° 35°C; Peso:54 kg; Talla:1.54 cm, las cuales se
encuentran en el rango normal, a excepcidn de la frecuencia cardiaca la cual se encuentra
alterada, paciente al momento de la visita se encuentra estable, manifestando que en el

transcurso del de la mafiana no ha presentado complicaciones en su salud.
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El 15 de marzo del 2023 paciente se encuentra consciente en tiempo, espacio y
persona, se realiza la toma de constancias vitales las cuales constan de TA:110/70 mmhg;
FC: 75 Ipm; FR:16 rpm; Sat02:87%; T° 36.3°C; las cuales se encuentran en el rango
normal, se alimenta e hidrata correctamente, paciente refiere dolor abdominal en la parte
superior del estdmago acompafiado de acidez estomacal.

El 16 de marzo adulto mayor interno durante el turno del mafiana no presenta
ninguna novedad, durante la noche descansa bien, ha recibido hoy su aseo personal se
cambie de ropa, sus signos vitales son estables, realiza sus actividades con normalidad y

se alimenta correctamente por Ultimo administro lozartan de 50mg. (ver evidencia 28).

Ver evidencia 28

El 20 de marzo paciente interno durante el turno de la mafana adulto mayor
manifiesta que durante la noche no presenta ninguna molestia, se alimenta con
normalidad, en la mafiana realiza su aseo personal, realiza actividades de recreacion que

le ayuda a mejorar su estado de salud.
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El 21 de marzo paciente bajo cuidados paliativos revela en la noche no concilia el
suefio, acompafado de cefalea, en la mafiana presenta dolor de garganta no se alimenta
correctamente, se procede al control de signos vitales en la cual se encuentra en los
parametros normales, realza la miccion correctamente, se realiza la hidratacion de la piel
y el aseo como corte de ufias al paciente, finalmente administro medicamento el
omeprazol de 20mga las 9 de la mafiana.

Paciente el 25 de marzo se encuentra consciente en tiempo, espacio y persona, se
realiza la toma de medidas antropometricas las cuales constan de TA:120/80 mmhg; FC:
100 Ipm; FR:17 rpm; Sat02:89%; T° 36.5°C; Peso:54 kg; Talla:1.54 cm, las cuales se
encuentran en el rango normal, a excepcion de la frecuencia cardiaca y la saturacion,
refiere malestar corporal acompariado de cefalea en el lado derecho de la cabeza de grado
moderado, toma paracetamol 500mg para aliviar el dolor.

El 27 de marzo paciente ltdico orientado en tiempo espacio y persona, bajos
cuidados paliativos, permanece tranquilo realiza las actividades ludicas para el
mejoramiento de las articulaciones, no tiene problemas para la alimentacion, realiza la

miccion y depocion con normalidad. (ver evidencia 29)

Ver evidencia 29
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El 03 de abril adulto mayor estable durante el turno de la mafiana se alimenta con
normalidad, se ase revision al paciente tomando la temperatura, la presion arterial, la
saturacion, la frecuencia cardiaca, la frecuencia respiratoria aparentan normalidad, se le

alimenta al paciente y administro medicamento el omeprazol. (ver evidencia 30).

Evidencia 30

El 05 de abril paciente se duerme, aparentemente se encuentra estable, signos
vitales normales, manifiesta durante la noche sudoracion excesiva, desayuna con
normalidad, luego del desayuno se procede a realizar actividades finalmente realizo la
administracion del omeprazol a la 9 de la mafiana.

Paciente el 07 de abril, se encuentra consciente en tiempo, espacio y persona, se realiza
la toma de medidas antropomeétricas las cuales constan de TA:120/80 mmhg; FC: 70 Ipm;
FR:18 rpm; Sat02:95%; T° 36.1°C; Pes0:67.95kg; Talla:1.70 cm, las cuales se encuentran
en el rango normal, asi mismo manifiesta que realiza actividades que le dificultan tener

un horario fijo para poder alimentarse a las horas adecuadas.
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El 10 de abril del 2023, paciente se encuentra consciente en tiempo, espacio y
persona, se realiza la toma de constancias vitales las cuales constan de TA:100/60
mmhg; FC: 78 Ipm; FR:17 rpm; Sat02:94%; T° 35.6°C; las cuales se encuentran en el
rango normal, Paciente se encuentra con estado de a&nimo poco favorable, refiere
cansancio fisico acompafiado de cefalea, Se administra medicacion prescripta por el
médico.

Paciente el 13 de abril del 2023 se encuentra consciente en tiempo, espacio y
persona, se realiza la toma de constantes vitales las cuales constan de TA:110/60 mmhg;
FC: 84 Ipm; FR:16 rpm; Sat02:93%; T° 35,7 °C; | paciente no refiere molestias en su

salud, se administra medicacion prescripta por el medico encargado del geritrico.

15 de abril adulto mayor interno durante el turno de la mafiana, se le realizo la
toma de signos vitales, se le realiza el aseo personal, alimenta de forma correcta.
Durante la noche permanece con gastroenteritis, en la mafiana le administro sueros
orales para hidratar no desayuna correctamente, permanece intranquila todo el dia.

El 16 de abril adulto mayor orientado en tiempo, espacio y persona, se realiza la
toma de constantes vitales las cuales constan de TA:120/60 mmhg; FC: 87 Ipm; FR:18
rpm; Sat02:96%; T° 36,7 °C; las cuales se encuentran en el rango normal, paciente
manifiesta seguir con una ingesta balanceada y se mantiene hidratada, se observa un
estado de animo aceptable, no presenta malestar en su salud, se cuida el aseo y la
calidad del suefio.

El 20 de abril paciente adulto mayor se encuentra consciente en tiempo, espacio
y persona, se realiza la toma de constantes vitales las cuales constan de TA:120/80
mmhg; FC: 86 Ipm; FR:15 rpm; Sat02:92%; T° 35.5°C; las cuales se encuentran en el
rango normal. Se mantiene un circulo de pertinencia y relaciones sociales que ayudara a

su estado de animo.



® Somos Categoria Acredifodo

RESOLUCION N°077-CAS-ISUB.MTR.04-02-2021

Paciente adulto mayor el 23 de abril se encuentra consciente en tiempo, espacio
y persona, se realiza la toma de constantes vitales las cuales constan de TA:90/60
mmhg; FC: 86 Ipm; FR:17 rpm; Sat02:88%; T° 35.5°C; las cuales se encuentran en el
rango normal, se administra la medicacion prescrita por el médico.

El 25 de abril paciente se encuentra consciente en tiempo, espacio y persona, se
realiza la toma de medidas antropométricas las cuales constan de TA:120/80 mmhg; FC:
65 Ipm; FR:19 rpm; Sat02:95%; T° 35.2°C; Pes0:67.95kg; Talla:1.70 cm, las cuales se
encuentran en el rango normal, paciente al momento de la visita se encuentra estable,
manifiesta que su ingesta no es adecuada para mejor su patologia, la cual se basa en ingerir

alimentos bajos en proteinas, calorias y minerales.

El 26 de abril paciente orientado en las 3 esferas durante el turno de la mafiana
manifiesta cefalea, dolor lumbar que no le deja conciliar el suefio, se le altera el sistema
nervioso ya que sufrié la perdida de un familiar, no permanece tranquilo presenta tristeza

todo el dia.

Paciente adulto mayor el 27 de abril orientado en tiempo, espacio y persona, se
realiza el control de signos vitales en la cual se encuentra en los parametros normales
excepto la hipertension arterial, paciente al momento de la visita manifiesta permanecer
tranquilo no presenta ninguna moleta durante el dia, se procede a administrar

medicamento prescrito por el medico el lozartan de 50 mg cada dia.

El 28 de abril paciente se encuentra consciente en tiempo, espacio y persona, se
realiza la toma de medidas antropométricas las cuales constan de TA:110/80 mmhg; FC:
60 Ipm; FR:18 rpm; Sat02:96%; T° 36.1°C; Pes0:67.95kg; Talla:1.70 cm, las cuales se
encuentran en el rango normal, refiere continuar tomando su medicacion prescrita por su

médico.
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01 de mayo del 2023 paciente permanece tranquilo, los signos vitales en los
parametros normales se le mejoro el estado de las artritis en donde trabajamos con
actividades ladicas y ejercicio de motricidad fina, alimentacidn correcta, sigue con su
tratamiento habitual pero ahora le recetaron el hidréxido de magnesio antes de cada

medicamento. (ver evidencia 31)

Ver evidencia 31

El 02 de mayo adulto mayor interno durante el turno de la mafiana permanece
tranquilo, descanso bien, realiza las actividades encaminadas por el centro, los signos
vitales se encuentran en los parametros normales, en el examen fisico no presenta ninguna

novedad, administro medicamento habitual mas el hidréxido de magnesio.

El dia miércoles 03 de mayo usuario interno, durante el turno del dia adulto mayor
realiza actividad fisica con la ayuda de un cuidador del centro, no presenta dificulta en la
alimentacidn, realiza miccién y deposicion con normalidad. (ver evidencia 9 video).

https://youtu.be/Fx8ovaGX3og
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El 04 de mayo paciente ludico orientado en tiempo espacio y persona, bajo
cuidados paliativos permanece tranquilo, realiza la miccion de forma correcta pero la
deposicion no realiza ace 1 dia, se le administra medicamento.

El dia viernes 05 de mayo del 2023 paciente adulta mayor manifiesta en loa noche
tranquilo descansa con normalidad, en la mafiana realiza aseo personal sola, miccién
correcta, no hay dificultad para la alimentacion, se le administra medicamento habitual y

un neural para aliviar el dolor lumbar. (ver evidencia 32)

Evidencia 32
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5.RESULTADOS

PACIENTE N°2: Luis Antonio Hidalgo Montafio.
Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria

Desde el dia 16 de enero del 2023 del ingreso en el Centro gerontoldgico hasta el
viernes 5 de mayo del 2023, el paciente Luis Antonio Hidalgo Montafio manifestd su
mejoria paso de 3-4 deposiciones diarias a 1-2 y de consistencia y aspecto normal, lo que
ha contribuido, junto a una higiene rigurosa. En las intervenciones de Enfermeria
realizadas de parte de mi persona que se llevaron a cabo en el Centro Diurno del Adulto
Mayor Saraguro los resultados expuestos indican la mejoria del estilo de vida de la
paciente, teniendo un mejor conocimiento del beneficio del medicamento para tratar la
Hipertension Arterial, mejorar la circulacion haciendo actividad fisica como las
caminatas forzadas por al menos 30 minutos y también recalcando la adherencia de la
dieta nutritiva baja en sodio para mejor el estilo de vida de la misma. La paciente colaboro
y con pasar las semanas se veian resultados favorables con su enfermedad siguiendo todas

las recomendaciones procedi6 a tener una mejor calidad de salud
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6.EPICRISIS
PACIENTE N°1: Luis Antonio Hidalgo Montafo
Realizado por: Estudiante Fanny Yulissa Paqui Zhingre Técnico en enfermeria.

ESTABLECIMIENTO NOMBRES APELLIDOS SEXO (M-F) | N° Hoja N° HISTORIA
CLINICA
Instituto Superior Luis Hidalgo Montafio M 1 1100431046
Universitario Antonio
Bolivariano

1. RESUMEN DEL CUADRO CLINICO.

Paciente masculino de 82 afos, residente en la ciudad de Saraguro, religion catdlica, lateralidad diestra,
grupo sanguineo desconoce.

Antecedentes patoldgicos: Hipertension Arterial fue diagnosticado desde los 7 afios.

Antecedentes patoldgicos familiares: Ninguno.

Antecedentes quirargicos: Si refiere

Habitos: Alimentarios: 3 veces al dia. Defecatorio: 3 veces al dia. Eliminacion urinaria: 4 veces al dia.
Alcohol: No. Drogas: No.

Motivo de consulta: Control de su patologia.

Examen fisico: Ya obteniendo las respectivas valoraciones de resultados pude verificar que su norma
cefalica esta en un estado normal, sus pupilas se encuentran muy irritadas a causa del cansancio, sus fosas
nasales estan sin ninguna presencia de algun dispositivo, respecto a la cavidad oral se mantienen en un
estado normal sin ninguna resequedad, sus pabellones auriculares se encuentran en estado normal y
simétrico, en su cuello pude ver que se encuentra flexible sin ninguna presencia de adenopatias, sus ganglios
se encuentra en buen estado sin ninguna inflamacidn , sus brazos se encuentran en un tono conservado y en
una buena fuerza muscular estable, su estado pulmonar es normal sin ninguna molestia al momento de
respirar, segun su exploracion abdominal mantiene un abdomen suave mediante palpaciones no manifiesta
ningun dolor, su region genital se mantiene en un estado normal, sin ninguna secrecion o infecciones
orinarias y culminando con sus miembros superiores se pudo observar que estan en buena simetria ,que
cuenta con tono y una fuerza muscular muy conservada.

1. RESUMEN DE EVOLUCION Y COMPLICACIONES.

16/01/2023: Tension arterial 125/80 mmHg; Frecuencia cardiaca 83lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
SO2 93%. Paciente consciente, alerto y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado,
presenta una saturacion baja debido al cambio climatico respecto a los demas signos no presentan ninguna
novedad.

23/01/2023: Tension arterial 120/80 mmHg; Frecuencia cardiaca 80lpm; Frecuencia respiratoria 18rpm;
S0O2 95%. Paciente consciente, alerto y orientado en tiempo, persona al momento paciente estable no
presenta ninguna alteracion.

30/01/2023: Tension arterial 121/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 76lpm; Frecuencia respiratoria 19rpm;
SO2 94%. Paciente consciente, alerto y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado,
no refiere ningdn dolor, corazén ritmo, no soplos, abdomen suave.

06/02/2023: Tension arterial 110/80mmHg, Frecuencia cardiaca 81lpm, Frecuencia respiratoria 20rpm, SO2
97%, también se tom¢ la talla inicial 1.68 cm, no presentd ninguna alteracion.

13/02/2023: Tension arterial 121/80mmHg, Frecuencia cardiaca 68lpm, Frecuencia respiratoria 18rpm, SO2
96%, Paciente consciente, alerto y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado, no
refiere ningun dolor, corazén ritmo, no soplos, abdomen suave, respecto a los signos vitales no presento
ninguna alteracion.
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20/02/2023: Tension arterial 120/70 mmHg; Frecuencia cardiaca 70lpm; Frecuencia respiratoria 20rpm;
SO2 95%. Paciente consciente, alerto y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado,
no presenta ninguna novedad.

27/02/2023: Tensién arterial 110/70mmHg, Frecuencia cardiaca 73Ipm, Frecuencia respiratoria 17rpm, SO2
94%, paciente consciente, alerto y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado, no
refiere ningun dolor, corazén ritmo, no soplos, abdomen suave, no present6 ninguna alteracion.
06/03/2023: Tension arterial:120/80 mmHg; Frecuencia cardiaca 86lpm; Frecuencia respiratoria 18rpm;
S02 97%. Paciente &gil, consciente, orientado en tiempo, lugar y persona al momento paciente estable.
13/03/2023: Tension arterial 120/80mmHg, Frecuencia cardiaca 80lpm, Frecuencia respiratoria 19rpm, SO2
96%, no presentd ninguna alteracion, paciente consciente, alerto y orientado en tiempo, persona y espacio,
estado afebril, hidratado, no refiere ningun dolor, corazon ritmo, no soplos, abdomen suave.

20/03/2023: Tension arterial 110/70mmHg, Frecuencia cardiaca 75lpm, Frecuencia respiratoria 20rpm, SO2
98%, paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado, no
refiere ningn dolor, corazon ritmo, no soplos, abdomen suave.

27/03/2023: Tension arterial:120/60 mmHg; Frecuencia cardiaca 82lpm; Frecuencia respiratoria 19rpm;
S02 95%. Paciente consciente, orientado en tiempo, lugar y persona, afebril, paciente no presenta ninguna
dificultad al momento de la visita.

03/04/2023: Tension arterial 121/80mmHg, Frecuencia cardiaca 78lpm, Frecuencia respiratoria 18rpm, SO2
95%, paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado, no
presenta ninguna novedad estan normales los signos vitales.

13/03/2023: Tension arterial 125/80mmHg, Frecuencia cardiaca 72lpm, Frecuencia respiratoria 17rpm, SO2
95%, paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado, no
refiere ningn dolor, corazén ritmo, no soplos, abdomen suave.

10/04/2023: Tension arterial 120/80mmHg, Frecuencia cardiaca 80lpm, Frecuencia respiratoria 20rpm, SO2
97%, paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado, no
refiere ningn dolor, corazén ritmo, no soplos, abdomen suave.

17/04/2023: Tension arterial 130/80mmHg, Frecuencia cardiaca 86lpm, Frecuencia respiratoria 18rpm, SO2
95%, paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado, no
presenta ninguna novedad estan normales los signos vitales.

24/042023: Tension arterial 120/60mmHg, Frecuencia cardiaca 82lpm, Frecuencia respiratoria 20rpm, SO2
96%, paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado, no
refiere ningan dolor, corazon ritmo, no soplos, abdomen suave, no presenta ninguna alteracion.
01/05/2023: Tension arterial 125/80mmHg, Frecuencia cardiaca 76lpm, Frecuencia respiratoria 20rpm, SO2
95%, paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado, no
refiere ningan dolor.

05/05/2023: Tension arterial 120/80mmHg, Frecuencia cardiaca 85lpm, Frecuencia respiratoria 17rpm, SO2
98%, paciente consciente, alerta y orientado en tiempo, persona y espacio, estado afebril, hidratado, no
refiere ningn dolor, corazén ritmo, no soplos, abdomen suave.

2. HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS.

3. RESUMEN DE TRATAMIENTO Y PROCEDIEMIENTO TERAPEUTICOS.

TRATAMIENTO:
e Medidas generales
e Control e interpretacion de signos vitales y medidas antropometricas
e Calculo de riesgo cardiovascular por medio de calculadora Globorisk.
e Restriccion en la ingesta de sal de 5 gramos como maximo en 24 horas.
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e Dieta saludable, fraccionada en 5 tomas rica en frutas, verduras, vegetales, carnes.

e Medidas higiénicas

e Prescripcion de Actividad fisica de moderada intensidad al menos 30 minutos minimo de ejercicio
fisico aerébico como caminar, correr, montar en bicicleta o nadar durante 5 dias a la semana.

e Recomendar continuar con medicacién habitual prescrita por especialista.

e Acudir a controles médicos periodicos en centro de salud.

MEDICAMENTOS:

e Lozartan de 50 mg en las mafianas una vez al dia

4. DIAGNOSTICO | CIE | PRE | DEF 5. DIAGNOSTICO | CIE10| PRE DEF
DE INGRESO. |10 DE EGRESO.
1.Hipertension Arterial X | 1. Hipertension Arterial X

2.

2.

6. CONDICIONES DE EGRESO Y PROGRESIONES.

Paciente masculino de 82 afios consciente orientado en tiempo, lugar y persona. Al momento hidratado,

afebril.

Cabeza: normo cefélica, pupilas isocoricas normo reactivas. Cuello: simétrico, no adenopatias, movil.
Corazon: ruidos cardiacos ritmicos, no soplos. Torax: expansibilidad conservada. Abdomen: no doloroso a
la palpacion. Extremidades simétricas no edemas. Estable hemo dindmicamente, al momento de dormir
presenta insomnio lo cual cuenta con el apoyo de su esposa.

7. ESTUDIANTE Y DOCENTE DE ENFERMERIA A CARGO.

NOMBRES ESPECIALIDAD CEDULA PERIODO DE
RESPONSABILIDAD
Fanny Yulissa Paqui Estudiante 1104828213 16/01/2023
Zhingre 05/05/2023
Dra. Sara Flores Doctora en medicina general 16/01/2023
05/05/2023
8. EGRESO.
ALTA ASINTOM DISCAPACI RETIRO DEFUSION DIAS DE
DEFINI | x | ATICO DAD AUTORIZADO -48H00 HOSPITALIZAC
TIVA MIODERAD ION
A
ALTA DISCAPA DISCAPACI RETIRO NOO DEFUSION DIAS DE
TRANSI SIDAD DAD AUTORIZAD +48H00 INCAPACIDAD
TORIA LEVE GRAVA
FECHA: HORA: NOMBRE DEL ESTUDIANTE: FIRMA:
05/05/2023 Fanny Yulissa Paqui Zhingre
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Evidencia 2

Control de signos vitales.

Evidencia 3
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Valorando el estado emocional del paciente.

Evidencia 4

Realizando actividad ludica para el
mejoramiento de las articulaciones

Evidencia 5
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Realizando ejercicio fisico y el aseo personal
como cortes de ufias a los adultos mayores.

Evidencia 6

Realizamos actividades ludicas para fortalecer
la musculatura de los dedos.

Evidencia 7
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Alimentacion a los adultos mayores del centro
segun su patologia

Ver evidencia 8

Realizando ejercicio fisico y el aseo personal
como cortes de ufias a los adultos mayores.

Evidencia 10




N

Somos Categoria Acredifodo
RESOLUCION N°077-CAS-ISUB.MTR.04-02-2021

Administracion de medicamento via
intramuscular

Evidencia 12

Control de signos vitales a los pacientes del
centro.

Evidencia 13
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Administracion de medicamento via
intramuscular.

Actividades ludicas

Evidencia 14
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Evidencia 15

Actividad de motricidad fina
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Evidencia 17

Actividad de bailo terapia.

Evidencia 18

Higiene tegumentaria.
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Evidencia 19

Asistencia en la alimentacion de los adultos
mayores del centro.

Evidencia 20

Actividad de motricidad fina como pintar.
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Evidencia 21

Prescripcion de los formularios.

Evidencia 23
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Control de signos vitales.

Evidencia 24

Actividad de recreacion.

Ver evidencia 25
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Participacion de actividades ludicas.

Evidencia 26

Higiene y confort

Actividades ludicas a los pacientes con
problemas de artritis.

Evidencia 27




@ Somos Categoria Acredi’rodo

RESOLUCION N°077-CAS-ISUB.MTR.04-02-2021

BOLIVARIANO
UNIVERSITARIO

Ver evidencia 28

Evidencia 30
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Asistencia en la alimentacion de los adultos
mayores.

Evidencia 32

Socializacion con el adulto mayor.

\ SARAGURO

Saraguro, 05 de mayo del 2023

Magtr.
Richard leonardo cali gonzilez

COORD :
DESENTl::EI(;R DE ACCION SOCIAL DEL GOBIERNO AUTONOMO
ADO MUNICUPAL INTERCULTURAL DE SARAGURO
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ANEXO A: CONSENTIMIENTO INFORMADO
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PROYECTO DE VENCULACTON

COMNSEMTIMIENTO INFORMAD

W, o <L cédula de  identidad

pertifice que he sido mfomado (2) con la clandad v veracidad debida, regpecto al

ejercicio académico que ks estodiames del Instiomo Superior Universitanio Bolivariano me han mnwvitade a

participar en el proyecto de vincaleckén:  ATEMCION EM CENTROS GERIATRICOS ¥ ALBERGLES.

Yo declars que sctio consecoeme, libre ¥ volomariamente como colaborador, contribuyenie a este proyvecio de
vinculacion de forma activa. Soy conocedor () de b autonomia suficienie que poseo parm reliranme U Gponenme

al ejercicio académico, cuando lo estime comvenienie v sin necesidad de justificaciin alguna.

Soy comscienie que se respedara la buena fe, la confisbiledad e intimidad de la informacikin por mi somenistrada,

|l mnismen que mi seguridad fisica v psceligica.

¥ o declaro en calidad de panicipante gue:
He leidio €] consemimienio gue se me ha eniregada.

He podido realizar pregunias sobre €] proyecio que se desarrollard.
He recitido respussins ante mis inquistudes.
Comprendo quoe |a panicipacion es volundaria.

Comprendo qoe poedo retirarme en coakquier momenio que desse yo.

Fecha-

Firma de panticipanie:

Mombre del estudmnie:
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ANEXO B: FORMULARIO PV001

@ INSTITUTO SUPERIOR UNIVERSITARIO BOLIVARIANO -

mouIvaRiANRO

PROYECTO: FUNCIONES TECNICAS Y PRACTICAS EN CENTROS GERONTOLOGICOS Y
ALBERGUES.

NOMBRE DEL ESTUDIANTE CICLO:

CORREO INSTITUCIONAL SECCION:
CENTRO GERONTOLOGICO | ALBERGUE:

1. DATOS DEL PACIENTE

NOMBRE COMPLETO DEL PACIENTE

CEDULA DE IDENTIDAD

EDAD

PARROQUIA Y FECHA DE CAPTACION

TELEFONO CONVENCIONAL O CELULAR

DIRECCION DEL CENTRO O
ALBERGUE

ANTECEDENTES PATOLOGICOS
PERSONALES

SIGNOS VITALES EN LA CAPTACION

ANTROPOMETRIA

GLUCOSA CAPILAR

TRATAMIENTO HABITUAL
K MEDICAMENTOS)
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ANEXO C: FORMULARIO DE EVOLUCION

NOMBRE APELLIDO SEXS)(M' N°HOJA  N° HISTORIA CLINICA

INSTITUCION

REGISTRAR EN ROJO LA ADMINISTRACION DE FARMACOS Y OTROS
PRODUCTOS (ENFERMERIA)

FIRMAR AL PIE DE CADA

1 EVOLUCION rrusraLpEOECADANOTA| | 2 PRESCRIPCIONES FRUARALPEDEC
ADMINISTR.

FARMACOTERAPlIA E INDICACIONES FARMACOS
(PARA ENFERMERIA Y OTRO PERSONAL) INSUMOS

FECHA NOTAS DE EVOLUCION

(DIAIMES/ARO) IR

EVOLUCION Y PRESCRIPCIONES (1)
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ANEXO D: FORMULARIO DE EPICRISIS

ESTABLECIMIENTO NOMBRES APELLIDOS SEXg‘M' N°HOJA  N° HISTORIA CLINICA

| | I

1 RESUMEN DEL CUADRO CLINICO

2 RESUMEN DE EVOLUCION Y COMPLICACIONES

3 HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

EPICRISIS (1)
4 RESUMEN DE TRATAMIENTO Y PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS
5 DIAGNOSTICOS CAPTACION PREFFESINVe el FF BF | | 6 DIAGNOSTICO ACTUAL — FREFRESNIMe ce PR OF
1 1
2 2
3 3
4 4
5 5
6 6
7 CONCLUSION Y PRONOSTICO
8 ESTUDIANTE Y DOCENTE DE ENFERMERIA A CARGO
NOMBRES CARGO CODIGO PERIODO DE RESPONSABILIDAD
3
4
9 EGRESO
ALTA DEFINITIVA X ASINTOMATICO DIS(’\ZAAOF:)AE(QZSK RETIRO AUTORIZADO DEFUNSIECL’\‘BM'_EEQ: DIAS DE ESTADA
ALTA TRANSITORIA DISCAPACIDAD LEVE DISCAPACIDAD GRAVE Auii.g'fzigg DEFUNCIO?BMngRii INCAPE;LZ)AI?)EE
CODIGo —
= | rora | EoTubiANTE | Frua | [

EPICRISIS (2):
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ANEXO E: FORMULARIO DE SIGNOS VITALES
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ANEXO F: FORMULARIO DE REGISTRO DE ASISTENCIA

Nombre del Estudiante:

FECHA HORA
HOSPITAL / Tipo de Practica o Actividades

Nro. .
EMPRESA ENTRADA | SALIDA ENTRADA | SALI

DOCENTE RESPONSABLE ISUB RESPONSABLE DEL DEPARTAMENTO DEL CENTRO
HOSPITAL Y/O EMPRESA
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ANEXO F: FORMATO PARA EL PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA

PLAN DE INTERVENCION DE ENFERMERIA DE ACUERDO A CADA ENFERMEDAD

1. DIAGNOSTICO MEDICO:

APELLIDOS ¥ NOMBRES DEL PACIENTE:

2. PATRONES DISFUNCIONALES

4. PLANIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)

DE MARJORY GORDION.
RESULTADO: INDICADORES: ESCALA DE MEDICION PUNTUACION PUNTUACION META OBJETIVO A
INICIAL CORTO, MEDIANO O
LARGO PLAFO
- 1.
- 2,
. 3
3 DIAGNOSTICO DE . 4,
ENFERMERIA . 5.
5. INTERVENCIONES/ CUIDADOS DE ENFERMERIA APLICADOS EN CADA PATOLOGIA

[ACTIVIDADES DESARROLLADAS DE MENOR A MAYOR DE ACUERDOC A LA PATOLOGIA)

RESULTADOS ESPERADOS




