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1. INTRODUCCION

Las hemorroides son una condicion médica globalmente prevalente que afecta a un
amplio segmento de la poblacién adulta, por lo que estudios internacionales sugieren que
hasta un 39% de los adultos experimentaran hemorroides en algun momento de sus vidas.
Este problema de salud, caracterizado por la inflamaciéon de las venas en el area rectal,
puede causar sintomas como dolor, sangrado y molestias severas durante las
evacuaciones, ya que la prevalencia de las hemorroides resalta la necesidad critica de
estrategias efectivas de tratamiento y manejo, que incluyen desde intervenciones médicas
hasta cambios en el estilo de vida y, en casos severos, procedimientos quirdrgicos

(Mendieta, 2021).

La hemorroidectomia es un procedimiento quirdrgico empleado para remover
hemorroides, que son venas hinchadas en la regiéon anal y rectal. Este procedimiento es
considerado cuando otras opciones de tratamiento no han resultado efectivas y se presenta
en casos de hemorroides severas que causan sintomas significativos como dolor, sangrado
y prolapsos que no se reducen por si mismos. Existen varias técnicas de hemorroidectomia,
incluyendo métodos abiertos, cerrados y minimamente invasivos, dependiendo de la
situacion especifica del paciente y la gravedad de la condicion. Este tipo de cirugia es
generalmente recomendada para mejorar la calidad de vida del paciente y aliviar los
sintomas persistentes y molestos asociados con las hemorroides avanzadas (Alcocer y

Aguilar, 2020).

Las hemorroides son causadas por una combinacién de factores que incrementan la
presion en las venas del recto y el ano, llevando a su inflamacion y la formacion de
hemorroides, por lo que los principales factores de riesgo incluyen el estrefimiento crénico y
el esfuerzo durante las deposiciones, que ejercen presion en las venas de la region pélvica.
Otras causas comunes son el embarazo, debido al aumento de la presién en el abdomen,

una dieta baja en fibra que dificulta el transito intestinal, y la inactividad fisica. Ademas, la
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edad también juega un papel importante, ya que los tejidos que sostienen las venas en el
recto y el ano se debilitan con el tiempo, aumentando la probabilidad de desarrollar
hemorroides con el envejecimiento. Estos factores, combinados o individuales, pueden
contribuir significativamente al desarrollo de esta condicion, subrayando la importancia de

abordajes preventivos que incluyan cambios en el estilo de vida y la dieta (Siguencia, 2024).

Durante el transoperatorio de una hemorroidectomia, pueden surgir varias
complicaciones que requieren atencion cuidadosa, ya que las mas comunes incluyen el
sangrado, que puede ser significativo debido a la rica vascularizacion del area anal. Otras
complicaciones potenciales son la infeccidén, que puede ser resultado de la contaminacion
bacteriana propia de la region. También existe el riesgo de dafo a las estructuras
anatémicas cercanas, como los esfinteres anales, lo que puede llevar a problemas de
continencia. Ademas, la retencion urinaria es otra complicacién posible debido a los efectos
de la anestesia y la manipulacién durante la cirugia. Estos riesgos subrayan la importancia
de un manejo quirdrgico experto y una evaluacioén preoperatoria minuciosa para minimizar

las complicaciones y asegurar una recuperacion 6ptima (Olivares, 2023).

Esta condicion afecta cierto porcentaje de la poblacion mundial, se calcula que entre

el 4% y 10% de individuos padecen esta patologia (Siguencia, 2024).

En América Latina, las hemorroides afectan aproximadamente al 35% de la
poblaciéon adulta, un estimado basado en la extrapolacion de datos globales y estudios
regionales limitados, por lo que esta condicién, que causa significativo malestar y puede
afectar la calidad de vida, es influenciada por factores como la dieta rica en alimentos
procesados, bajos niveles de actividad fisica y acceso irregular a atencion médica
preventiva. La disparidad en la prevalencia entre diferentes paises y dentro de zonas
urbanas y rurales sugiere la urgencia de un enfoque mas dirigido y contextualizado para su

manejo y prevencion en la region (Belmonte et al., 2019).
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En Ecuador, la prevalencia de hemorroides refleja una preocupaciéon creciente para la
salud publica, estimada en torno al 30% de la poblacién adulta, basado en estudios
regionales y observaciones clinicas locales, por lo que esta alta incidencia se asocia con
factores de riesgo comunes como dietas bajas en fibra, sedentarismo y acceso limitado a
cuidados preventivos en areas menos urbanizadas. La variabilidad en la atencién médica
entre zonas urbanas y rurales también subraya la necesidad de estrategias de salud mas
inclusivas y adaptadas a las diversas realidades socioecondémicas del pais. Este panorama
exige un impulso en la investigacion y educacion sanitaria para mitigar el impacto de las
hemorroides en la poblacién ecuatoriana, proponiendo medidas que mejoren la dieta,

fomenten la actividad fisica y amplien el acceso a tratamientos efectivos (Belmonte, 2020).

2. JUSTIFICACION
La importancia de estudiar la hemorroidectomia y sus complicaciones trasciende
varios ambitos, evidenciando la necesidad de atencién multidisciplinar. Desde un enfoque
técnico, la precision en la ejecucion de la hemorroidectomia es crucial debido a la
complejidad de la anatomia pélvica y la necesidad de minimizar los riesgos intraoperatorios
como el sangrado y las lesiones a estructuras vecinas. Esto resalta la importancia de la
formacion continua y la especializacion en técnicas quirirgicas avanzadas para los

profesionales de la salud.

En el ambito social y sanitario, las hemorroides y sus tratamientos tienen un impacto
significativo en la calidad de vida de los pacientes, afectando su bienestar fisico y
emocional. El manejo adecuado de esta condicion puede reducir el estigma asociado con
enfermedades proctolégicas, fomentando una mayor busqueda de atencion meédica y

reduciendo complicaciones a largo plazo.
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A nivel politico y de educacion, el estudio de las hemorroides y su tratamiento
quirdrgico impulsa politicas de salud publica orientadas a la prevencion y manejo eficiente
de condiciones prevalentes. Educar a la poblacion sobre factores de riesgo y medidas
preventivas puede disminuir la incidencia de hemorroides, reduciendo la carga sobre los

sistemas de salud y promoviendo habitos de vida saludables.

Desde una perspectiva econdmica, la optimizacion del tratamiento de las
hemorroides puede representar una reduccion significativa en los costos para los sistemas
de salud, al prevenir complicaciones que requieren intervenciones mas complejas y

costosas.

Finalmente, en el desarrollo profesional, abordar esta area permite a los
profesionales de la salud ampliar sus competencias y mejorar su capacidad de ofrecer
cuidados de alta calidad, basados en la evidencia y centrados en el paciente, ya que el
estudio continuo y la investigacion en este campo contribuyen al avance de la medicina y al
desarrollo de nuevas técnicas y tratamientos mas eficaces y seguros. La hemorroidectomia,
por lo tanto, no solo es relevante por su impacto directo en la salud del paciente, sino

también como un componente critico en la formacion y practica médica contemporanea.

3. RESUMEN CASO

Se presentd un caso clinico de un paciente masculino de 54 afios, residente en la
ciudad costera de Guayaquil, quien se desempefia como contable en una firma local. Este
paciente acudioé al servicio de urgencias por presentar dolor anal intenso y sangrado durante
las deposiciones, sintomas que habia experimentado durante aproximadamente seis
semanas antes de su visita. La historia clinica revelé que el paciente no tenia enfermedades

previas significativas ni antecedentes familiares de trastornos gastrointestinales. Sin
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embargo, menciond haber sufrido episodios esporadicos de constipacion, tratados con

cambios dietéticos y laxantes ocasionales.

Durante la exploracion fisica, se encontré al paciente en estado ansioso pero
estable. Los signos vitales eran normales, pero el examen proctolégico reveld la presencia
de hemorroides externas trombosadas, confirmadas mediante inspeccién y palpacion. No se

observaron otras anomalias en el examen fisico general.

Las pruebas complementarias incluyeron un hemograma completo, que mostrd una
ligera anemia probablemente secundaria al sangrado crénico, y estudios de coagulacion
que resultaron dentro de los rangos normales. Se realizé una colonoscopia para descartar

otras patologias colonicas, la cual no mostré hallazgos adicionales significativos.

El tratamiento instaurado consistié en la escision quirurgica de las hemorroides
trombosadas bajo anestesia local, procedimiento conocido como hemorroidectomia.
Posteriormente, se prescribieron analgésicos, un curso de antibiéticos para prevenir

infecciones y se recomendé una dieta alta en fibras con abundante ingesta de liquidos.

La evolucion clinica del paciente fue favorable. Durante las visitas de seguimiento,
reportdé una disminucion significativa del dolor y la resolucion del sangrado. Las
recomendaciones dietéticas y de estilo de vida fueron reforzadas para prevenir la
recurrencia de las hemorroides. Este caso subraya la importancia de un enfoque
multidisciplinario en el manejo de las hemorroides complicadas, destacando la eficacia de la
intervencion quirdrgica oportuna combinada con cambios en el estilo de vida para mejorar la

calidad de vida del paciente.

4. DIAGNOSTICO MEDICO CIE10

1843 HEMORROIDES EXTERNAS TROMBOSADAS
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5. DEFINICION DE LA PATOLOGIA

La patologia de las hemorroides se centra en la dilatacion patoldgica de las venas
hemorroidales, estructuras vasculares situadas en el canal anal. Bajo condiciones normales,
estas venas ayudan en la continencia fecal, pero cuando se inflaman, se convierten en lo
que comunmente conocemos como hemorroides. Esta inflamacion puede ser exacerbada
por el aumento de la presion intraabdominal, que se ve comunmente en situaciones como el
estrefiimiento croénico, embarazo, o incluso durante actividades que incrementan la presién
como levantar objetos pesados. Esta presion elevada impulsa a las venas a expandirse, lo
que eventualmente lleva a su desplazamiento y a la formacion de protuberancias palpables

y a menudo dolorosas alrededor del area anal (Silva y Queiroz, 2023).

En un nivel mas microscopico, la patologia de las hemorroides también implica
cambios en el soporte de los tejidos conectivos que rodean estas venas, con el tiempo, el
tejido de soporte puede debilitarse y perder su elasticidad debido a factores como la edad o
la tensidn mecanica cronica. Este debilitamiento permite que las venas hemorroidales se
expandan mas facilmente y permanezcan agrandadas. Ademas, la alteracion del flujo
sanguineo en las venas agrandadas puede conducir a la formacién de coagulos sanguineos
o trombosis, exacerbando el dolor y la inflamacion en la region afectada. Este proceso
patoldgico no solo causa incomodidad significativa, sino que también puede complicarse
con sangrado y prolapso de las hemorroides, lo cual requiere a menudo intervencion médica

(Lago, 2022).

6. FISIOPATOLOGIA

La fisiopatologia de las hemorroides comienza con el aumento de la presion venosa
en el plexo hemorroidal, que es un grupo de venas en el recto y el ano. Esta presion
elevada es a menudo el resultado del estrefiimiento cronico, donde el esfuerzo para evacuar

las heces duras aumenta la presion en estas venas. Otras causas incluyen el embarazo,
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donde el utero agrandado ejerce presion sobre las venas pélvicas, y el envejecimiento, que
puede debilitar los tejidos que sostienen las venas en su lugar. A medida que la presién
aumenta, el flujo sanguineo hacia y desde la zona puede ser obstruido, llevando a la

dilatacion y eventualmente a la formacioén de hemorroides (Belmonte, 2020).

Desde el punto de vista anatomico, la patologia de las hemorroides se agrava por el
deterioro de los cojinetes de tejido conectivo y muscular que normalmente ayudan a
mantener las venas hemorroidales en su lugar. Con el tiempo, estos soportes pueden
debilitarse, lo que permite que las venas se prolapsen y se hagan mas susceptibles a la
irritacion. Este deterioro es impulsado por factores genéticos, el envejecimiento, y cargas
fisicas repetidas como estar de pie o sentado por periodos prolongados. Este proceso de
deterioro y debilitamiento no solo facilita la aparicion de hemorroides, sino que también
complica su tratamiento y su susceptibilidad a complicaciones como el sangrado (Correa,

2023).

A nivel celular, la inflamacion juega un papel crucial en la fisiopatologia de las
hemorroides. Los factores inflamatorios liberados en respuesta al estiramiento y presion
excesiva pueden dafar las células endoteliales de las venas, exacerbando la dilatacion y el
edema venoso. Ademas, la hipoxia resultante de un flujo sanguineo inadecuado puede
llevar a mas inflamacién y dafio tisular. Este ciclo de dafio e inflamacion puede perpetuar la
progresion de las hemorroides de ser una molestia menor a causar dolor significativo y
complicaciones serias, como la trombosis hemorroidal, que requiere intervencién médica

urgente (Moyén y Nieto, 2022).

7. ETIOLOGIA

SEGUN EL TEXTO EN EL PACIENTE
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La etiologia de las hemorroides implica
principalmente factores que aumentan la
presion en las venas rectales, tales como
el estrefiimiento crénico, permanecer
sentado por largos periodos, el
embarazo, y la obesidad. Factores
dietéticos, como una baja ingesta de
fibra, también contribuyen
significativamente al desarrollo de esta

condicion (Alcocer y Aguilar, 2020).

8. CUADRO CLINICO

SEGUN EL TEXTO

El cuadro clinico de las hemorroides
puede variar segun la severidad y el tipo
(internas o externas), pero tipicamente
incluye varios sintomas notables. Los
mas comunes son el dolor y el sangrado
durante las deposiciones, sensacion de
una masa palpable en el area anal, y
prurito o irritacién en la region perianal.
Las hemorroides internas pueden

manifestarse con sangrado indoloro,

£ www.tbolivariano.edu.ec
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El paciente refiere que sufre de
episodios esporadicos de constipacion.
Presencia de hemorroides externas

trombosadas.

EN EL PACIENTE

El paciente refiere dolor anal intenso y

sangrado durante las deposiciones.

Episodios esporadicos de constipacion.

Manifiesta un estado ansioso; mediante
la inspeccién y palpacion presencia de

hemorroides externas trombosadas.
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evidenciado como sangre roja brillante
en el papel higiénico o en el inodoro. En
cambio, las hemorroides externas
pueden trombosarse, causando dolor
intenso y tumefaccion palpable. Si las
hemorroides se

prolapsan, pueden

causar una sensacidon de descarga
incompleta o bloqueo durante las
deposiciones. Estos sintomas pueden
exacerbarse con el esfuerzo durante la
defecacion, prolongados periodos de
estar sentado, y ciertos habitos dietéticos

(Siguencia, 2024).

9. METODOS DE DIAGNOSTICO

SEGUN EL TEXTO

Examen fisico: Este es el primer paso y
puede incluir una inspeccion visual del
area anal para identificar hemorroides
externas visibles. EI médico también
puede realizar un examen digital del
recto con un dedo enguantado para
anormalidad interna

sentir cualquier

(Olivares, 2023).
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EN EL PACIENTE

El examen proctolégico reveld la

presencia de hemorroides externas
mediante

trombosadas, confirmadas

inspeccion y palpacion.

Las pruebas complementarias incluyeron
un hemograma completo, que mostrd

una ligera anemia probablemente

secundaria al sangrado crénico, vy
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Anoscopia: Este procedimiento implica el = estudios de coagulacién que resultaron
uso de un instrumento Illamado dentro de los rangos normales. Se
anoscope, que se inserta en el recto realizé una colonoscopia para descartar
para proporcionar una vista clara del @ otras patologias colonicas.

interior del ano y parte del recto. Es util

para identificar hemorroides internas y

evaluar su tamafio y grado de prolapsus

(Siguencia, 2024).

Colonoscopia: Si se sospecha de

sangrado gastrointestinal superior o si

hay indicaciones de otros problemas

intestinales, como pdlipos o cancer

colorrectal, se puede recomendar una

colonoscopia. Este examen permite

visualizar todo el colon y el recto

utilizando un tubo largo y flexible

equipado con una camara (Lago, 2022).

Sigmoidoscopia flexible: Similar a la

colonoscopia, pero menos extensa, este

procedimiento examina solo el recto y la

parte inferior del colon. Es util cuando los

sintomas se localizan en estas areas y

puede ayudar a descartar otras

enfermedades como colitis o cancer

(Lago, 2022).
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10. TRATAMIENTO FARMACOLOGICO

1.1. Farmacos utilizados en el tratamiento del paciente

KETEROLACO
Nombre Genérico Ketorolaco
Nombre Comercial Ketorolaco trometamol
Presentacion y dilucion Solucién inyectable 30 mg/1 ml

Tableta 10 mg
Grupo Analgésico, Antiinflamatorio y Antipirético
Mecanismo de accién Inhibe la actividad de la ciclooxigenasa, y por

tanto la sintesis de prostaglandinas. A dosis
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analgésicas, efecto antiinflamatorio menor que el
de otros AINE (Rodriguez, 2018)

via de administracion e Intramuscular,
e [ntravenoso

e Viaoral

Dosis e Tabletas:10 mga 40 mgcadade 6a8h.

e |.M.30a 60 mg.

e Uso I.V.:30 mg administrados en no menos de
15 segundos, dosis que puede repetirse
después de 30 minutos si no se ha
conseguido el alivio satisfactorio del dolor,
seguidos por 10 a 30 mg cada 4 a 6 horas.

e Infusién: 30 mg en bolo, administrados en no

menos de 15 segundos,

Indicaciones e Tratamiento a corto plazo del dolor moderado
0 severo en postoperatorio.
e Tratamiento del dolor causado por el célico
nefritico.
Contraindicaciones e Ulcera gastroduodenal activa
e Hemorragia digestiva reciente o antecedentes
de Ulcera gastroduodenal
Efectos adversos e |[rritacion gastrointestinal
e Dispepsia
e Nausea
e Diarrea

e Somnolencia
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e Vértigos
Metabolismo Se metaboliza principalmente en el higado

(Vasconselos, 2021)
Cuidados de enfermeria e Evaluar dolor (escala EVA)
e Vigilar signos de hepatotoxicidad

e Control de signos vitales

PARACETAMOL
Nombre Genérico Acetaminofén
Nombre Comercial Analgan / Umbral / Napafen / Termax
Presentacion y Solucion Inyectable de 500 mg / 50 ml — 10 mg / ml
dilucion Solucion oral (gotas) 100 mg / ml Solucién oral (jarabe) de

120 - 160 ml Solido Oral (Comprimidos) de 500 mg — 1g
Supositorios rectales de 300 mg

Grupo Antipirético / Analgésico

Mecanismo de accién | Analgésico y antipirético. Inhibe la sintesis de
prostaglandinas.

via de administracion e Via Intravenosa

e Via Oral
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e Via Rectal

Dosis e Oral: Adultos 1g/ 6 - 8 h - Nifios > 12 afios 500 -
650 mg /4-6 h
e Rectal: Nifios: 15 mg / kg cada 6 h o 10 mg / kg
cada4h
e Adultos y adolescentes: 600 - 1.300 mg /6 h
o |V (perfusion de 15 min): dosis segun peso del

paciente.

Indicaciones e Estados febriles.

e Tratamiento sintomatico del dolor leve a moderado

Contraindicaciones e Hipersensibilidad al principio activo.

e Insuficiencia hepatica grave. Hepatitis virica.
Efectos adversos e Pérdida de apetito, dermatitis.

e Emesis, dolor en epigastrio, somnolencia, mareo,
Metabolismo e El paracetamol se metaboliza en el higado en un

95% y se excreta en la orina. (Teva Pharma, S.L.U,

2022)
Cuidados de e No use acetaminofén si tiene una enfermedad
enfermeria hepatica grave.

e Recomendar no usar acetaminofén si consume 3 o
mas bebidas alcohdlicas en 24 horas.

e Revisar la prescripcion médica.

e No tomar mas de la cantidad recomendada, o por

mas tiempo de lo indicado.
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l

Metronidazo| Metzonidazol

25mg /5 mL
Solucidn Inyectable

P

b

100mL

Vo 7 2 /A

MEDICAMENTO
GENERICO

METRONIDAZOL

Nombre Genérico Metronidazol

Nombre Comercial Mebadiol / Ameban / Tricoxin / Acromona
Presentacion y Comprimidos de 250 - 500 mg

diluciéon Suspensién oral 125 mg /5 ml

Solucién Inyectable de 500 mg (100 mL)
Ovulos vaginales de 500 mg.
Grupo Antibiético / Antiparasitario
Mecanismo de accién Actua sobre las proteinas que transportan electrones en
la cadena respiratoria de las bacterias anaerobias,
mientras que en otros microorganismos se introduce
entre las cadenas de ADN inhibiendo la sintesis de

acidos nucleicos.

via de administracion ) Via oral
° Via Intravenosa
° Via vaginal
Dosis ° Pacientes > 10 afos: 500 mg / dia

£ www.tbolivariano.edu.ec
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Contraindicaciones

Efectos adversos

Metabolismo

Cuidados de
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° Nifios < 10 afos: 40 mg / kg como dosis Unica
e |V 15 mg/ kg se infunde en un periodo de 30 — 60
minutos cada 6 horas.

e Ovulos 500 mg / dia

e Prevencion de infecciones bacterianas
anaerobias postoperatorias.

e Tratamiento de infecciones causadas por
microorganismos anaerobios (peritonitis).

e Infeccién por Helicobacter pylori. Vaginitis bacteriana.

e Amebiasis, Giardiasis

e Hipersensibilidad a los compuestos imidazol.

e Primer trimestre del embarazo. Durante la lactancia.

e Dolor epigastrico, nauseas, emesis, diarrea, cefaleas,
urticaria, prurito, trastorno del sabor, confusion,

vértigo.

El metronidazol se metaboliza principalmente por
oxidacion hepatica y aproximadamente el 80% se excreta
en la orina. (ANMAT, 2020)
Vigilar la aparicién de nauseas y emesis.
Observar la aparicién de prurito y reacciones cutaneas
No mezclar con otros medicamentos como carbamazepina
pues el metronidazol puede inhibir el metabolismo de este

farmaco

£ www.tbolivariano.edu.ec
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ONDANSETRON
Nombre Genérico Ondansetroén.
Nombre Comercial Odatrén, Odanex, Vomix.
Presentacion y e Solucién inyectable 4mg/2ml, 8mg/4ml.
diluciéon e Comprimidos 4 mg, 8mg.

Diluir en 20cc o 50cc de solucién fisioldgica al 0.9% o
dextrosa al 5%.

Grupo Antiemético

Mecanismo de accion | Es un antagonista selectivo y potente de los receptores de

serotonina, para su uso en la prevencion de las nauseas y

vémitos.
via de administraciéon e Via Oral — Via Intravenosa.
Dosis ° Intravenosa: 4mg al terminar la cirugia.

° Oral: 8mg, 1hora antes de la cirugia.

° De acuerdo al paciente:4mg c/8 1dia/24 horas.

Indicaciones ° Profilaxis del vomito post operatorio.
° Tratamiento de nauseas y vomitos post operarios.
° Profilaxis del vomito por administracion de

quimioterapicos.

& www.tbolivariano.cdu.ec
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° Profilaxis del vomito inducido por la administracion de

radioterapia.

Contraindicaciones e Hipersensibilidad.
e El uso concomitante de ondansetrén y apomorfina.
e Administrar con precaucién a los ancianos y pacientes
con insuficiencia hepatica.
No se recomienda el uso de este farmaco después de
la cirugia abdominal.

Efectos adversos e C(Cefalea.

e Mareo.

e Constipacion.

e Sensacion de frio o escalofrios.

e Entumecimiento.

e Fiebre.

e Eritema.

e Calor o ardor en el sitio de puncion.

e Hormigueo en las manos o pies.
Somnolencia. (Vidal group, 2019)

Metabolismo Es aclarado de la circulacién sistémica predominante por
metabolismo hepatico, por medio de multiples vias
enzimaticas. Menos del 5% de la dosis absorbida se
excreta sin cambios por la orina.

Cuidados de e Vigilar a los pacientes consignas de obstruccion

enfermeria intestinal subaguda después de su administracion.

e Vigilar signos de constipacion.

£ www.tbolivariano.edu.ec
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e \erificar la posible presencia de reacciones cutaneas
e historia de alergias al medicamento.

e No administrar dosis mayores a la prescrita.

b ]

S

CLORURO DE SODIO 0.9%
Nombre Genérico Cloruro de sodio al 9%
Nombre Comercial Cloruro de sodio

Presentacioén y dilucion = Solucién inyectable: 1000ml, 500ml, 250ml, 100ml

Grupo Soluciones electroliticas

Mecanismo de accién Controla la distribucion del agua en el organismo y
mantiene el equilibrio de liquidos.

Via de administracion Intravenoso (IV)

Dosis e Para solubilizar y aplicar medicamentos por venoclisis.

& www.tbolivariano.cdu.ec
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e Depende de cada paciente, peso corporal, edad,
condicion cardiovascular, renal y grado de alteracion
bioquimica.

e Fuente de calorias

e Restaurar alteraciones hidroelectroliticas

e Diabetes Mellitus descompensada

e Coma hiperglucémico

e Sobrehidratacion

e Acidosis hiperglucémica

e Estados de hiperhidratacion.

e Estados edematosos en pacientes con alteraciones
cardiacas, hepaticas o renales e hipertension grave.

e Asimismo, no debe ser administrada a pacientes con
hipocalemia, puesto que puede causar insuficiencia
cardiaca congestiva, con insuficiencia pulmonar
aguda, sobre todo en enfermos cardiovasculares.
(JAYOR, 2019)

e Hipernatremia

e Edema

e Acidosis hiperglucémica

No se metaboliza

e Evaluar signos de sobrecarga circulatoria: cefalea,
disnea e ingurgitacion yugular.

e La infusion debe suspenderse o disminuirse si hay
sintomas de sobrecarga circulatoria.

e Control de signos vitales.

£ www.tbolivariano.edu.ec
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e Balance hidrico estricto.
e \Verificar que el medicamento sea guardado a

temperaturas de 2°C a 8°C

11. PROCEDIMIENTOS A REALIZAR
Como norma de bioseguridad se realiza la limpieza e higiene de manos y se utiliza el
equipo de proteccién personal.
TRANSOPERATORIA
e INGRESO A LA SALA DEL PACIENTE
e VERIFICACION DEL PACIENTE
e CORROBORAR DATOS EN EL BRAZALETE
e REVICION DEL ESPEDIENTE CLINICO, CONSENTIMIENTO INFORMADO,
HOJA QUIRURGICA
e COLOCACION DE ELECTRODOS: Es un dispositivo médico que se utiliza
para medir y registrar varios parametros fisioldgicos del cuerpo humano.
Estos dispositivos son esenciales para monitorear la salud de los pacientes y
proporcionar informacién importante sobre su estado fisico.
e SEDACION AL PACIENTE
e COLOCOCAR AL PACIENTE EN POSICION GINECOLOGICA
e ASEGURAR QUE SIGNOS QUE SEAN ESTABLES
e PARA INICIAR LA CIRUGIA SE ADMINISTRA EL PARACETAMOL

INTRAVENOSO Y METRONIDAZOL

Funciones de enfermera instrumentista

Enfermero instrumentista
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. Vestirse con ropa estéril; bata y guantes estériles; vestir a los miembros del

equipo quirurgico estéril.

. Armado de mesa mayo con los 5 tiempos quirurgicos. (corte, hemostasia,

traccion, separacion, diseccion, sintesis)

. Recuento ordenado de instrumental.

. Mantener la asepsia del campo quirdrgico.

e Asiste al equipo quirurgico en el desarrollo de la cirugia.
e FEvita la salida de material o equipo.
Al finalizar la cirugia se realiza:
° En coordinacion lleva a cabo el recuento de gasa y compresa de cubeta a
cubeta.
e ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS KETEROLACO Y ONDACETRON
e COLOCACION DE UN TAPON ANAL: Consiste en colocar un apdsito o tapdn

en el canal anal para ayudar a controlar el sangrado y promover la cicatrizacion.

12.PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA

VALORACION DE ENFERMERIA DE ACUERDO AL DOMINIO O DOMINIOS

ALTERADOS

Dominio 2: Nutricion

£ www.tbolivariano.edu.ec
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Peso - talla. IMC Es necesario mencionar que el paciente no
Alteraciones del apetito menciona tener antecedentes familiares de
Dieta habitual hemorroides ni de trastornos gastrointestinales
Dieta prescrita postquirurgica Consume laxantes ocasionales.

Estado de piel y mucosas (absorcion de | La dieta prescrita luego de la cirugia es liquida

liquidos) dentro de las 6 primeras, pasado las 24
empieza a tolerar dieta blanda y ya cuando se
va de alta la dieta debe ser rica en fibra con la
ingesta de abundantes liquidos.

Dominio 3: Eliminacion

Problemas para orinar Valoracién Urinaria:

Problemas para defecar Paciente no manifiesta problemas en la
Control de esfinteres miccion, no se evidencia cambios notorios en
Otros la funcién urinaria.

Valoracién Intestinal:

Al ingreso a urgencias presenta sangrado
durante las deposiciones, sintomas que habia
experimentado durante aproximadamente seis
semanas antes de su visita.

Menciona haber sufrido episodios esporadicos
de constipacion, tratados con cambios

dietéticos y laxantes ocasionales.

Dominio 4: Actividad y reposo

Bario - Higiene La presentacion del paciente de 54 afios no
Vestido evidencia alteraciones a nivel de piel y
Alimentacion faneras.
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Movilidad y deambulacién
Dificultad respiratoria

Duerme

Dominio 11: Seguridad
Procedimientos invasivos.
Sonda vesical, via venosa, herida
quirurgica, drenaje

Otros

Dominio 12: Confort.
Tienen dolor o malestar
Localizacion del dolor
Medidas para apaliar el dolor

Nauseas

& www.tb
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No hay presencia de problemas que alteren la
funcion respiratoria ni cardiaca.
Los signos vitales en la primera valoracién no
reflejan alteraciones.

En la deambulacion se evidencia una ligera
asimetria por la incomodidad del dolor a nivel

de la regién anal.

Procedimientos invasivos

Desde la primera valoracién se coloca una via
venosa para la administracion  de
medicamentos, se realiza curaciones de la
herida quirdrgica y se valora signos de

infeccion.

El paciente no refiere dolor intenso ya que se
encuentra con analgésicos como paracetamol
y ketorolaco.

Cambia de posicion decubito lateral para evitar
que la herida sufra presion por encontrarse
decubito supino.

No refiere nauseas.

olivariano.edu.ec

072 575 245« 093 937 4133 £ Loja, Ecuador £ ¥ ®&

© &



BOLIVARIANO

INSTITUTO SUPERIOR 27
UNIVERSITARIO
ESTABLECIMIENTO SERVICIO
IsuB PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA N° 1

DIAGNOSTICO ENFERMERO (NANDA)

CLASIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)

RESULTADOS INDICADORES: ESCALA (S) DE PUNTUACION | PUNTUA
DOMINIO: Nutricién MEDICION INICIAL CION
CLASE: 1 ALCANZA
CODIGO: 00163 DA
DEFINICION: Patrén de consumo de  DOMINIO: 1. Selecciona alimentos |1. Siempre 3 1
nutrientes, que puede ser reforzado Conocimiento y y liquidos compatibles demostrado 3 1

conducta de salud con la dieta prescrita | 2. Frecuentemente @ 3 1
DIAGNOSTICO ENFERMERO: Disposicién | CLASE: Conducta de 2. Selecciona demostrado 3 1
para mejorar la nutricion salud reacciones 3. Aveces

CODIGO: 1622 compatibles con la demostrado

dieta prescrita
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DEFINICO  Acciones 3. Toma alimentos 4. Rara mente
personales para seguir compatibles con la demostrado
la ingesta de liquidos y dieta prescrita 5. Nunca
alimentos 4. Evita alimentos y demostrado
recomendados por un liquidos no permitidos
profesional para un en la dieta

trastorno de  salud

especifico

RESULTADO:
Conducta de
cumplimiento: Dieta

prescrita

CLASIFICACION DE LAS INTERVENCIONES DE ENFERMERIA (NIC)

INTERVENCION INDEPENDIENTE: 5614
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CLASE: Apoyo nutricional CAMPO: Conductual
ACTIVIDADES FUNDAMENTO CIENTIFICO
e Evaluar el nivel actual del paciente de los conocimientos acerca de la e Constituye un método de suma importancia para prevenir las
dieta prescrita. complicaciones y la morbimortalidad en el paciente
e Explicar el proposito del seguimiento de la dieta para la salud general e Ayuda a prevenir la mal nutricion en todas sus formas
e Informar al paciente acerca de cuento tiempo se debe seguir la dieta. e Se revisa regularmente y se ajusta segin sea necesario, el
e Instruir al paciente acerca de como mantener un diario de alimentos, objetivo es mejorar la salud a largo plazo
segun el caso. e Educar al paciente acerca de que alimentos debe consumir
e Informe al paciente sobre los alimentos permitidos y prohibidos diariamente
e Instruir al paciente sobre la forma de planificar las comidas adecuadas e Es importante seguir una dieta saludable para mantener y
e Remitir al paciente a un dietista, si procede. mejorar la salud
e Determinar cualquier limitaciéon econémica que pueda afectar a la compra e Es importante planificar las comidas para una alimentacion
de alimentos. equilibrada y nutritiva
e Informar al paciente de las posibles interacciones entre farmacos y e Es importante permitir al paciente consultar con un Dietista

alimentos. para recibir informacién personalizada sobre la alimentacion
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e Recomendar un libro de cocina que incluya recetas acordes con la dieta, e Esto puede afectar a la capacidad del paciente para seguir una
segun corresponda. dieta saludable de manera sostenible

e Es vital que el paciente comprenda como los alimentos puedes
afectar la forma en la que los medicamentos funcionan en el

cuerpo
e Un libro radica y proporcionar al lector herramientas practicas

y recetas que complan con sus objetivos de salud y nutricion
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SERVICIO

IsuB

DIAGNOSTICO ENFERMERO (NANDA)

DOMINIO: Eliminacion
CLASE: 2
CODIGO: 00015

DEFINICION: Sustentable a la evacuacion

BOLIVARIANO

INSTITUTO SUPERIOR

UNIVERSITARIO

PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA N° 2

CLASIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)

RESULTADOS

infrecuente o dificil de las eses por los que A DOMINIO: Salud fisioldgica

puede comprometer la salud

CLASE: Eliminacién

CODIGO: 0501

DIAGNOSTICO ENFERMERO: Riesgo de | DEFINICO Formacion y

estrefimiento

evacuacion de eses

INDICADORES:

1. Patrén de

eliminacion

2. Cantidad de

eses relacion

de la dieta

ESCALA (S)

MEDICION

1. Gravemente
comprometido
2. Sustancialmente
comprometido
3. Moderadamente

comprometido

DE | PUNTUA
CION

INICIAL

31

PUNTUA
CION
ALCANZ
ADA

2
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3. Esesblandas | 4. Levemente
RESULTADO: Eliminacion y formadas comprometido
intestinal 4. Facilidad de @ 5. No comprometido
eliminacion
de las eses
CLASIFICACION DE LAS INTERVENCIONES DE ENFERMERIA (NIC)
INTERVENCION INDEPENDIENTE: 0430
CAMPO: Fisiologico
CLASE Control de
eliminacion
ACTIVIDADES FUNDAMENTO CIENTIFICO
e Monitorizar los signos y sintomas de diarrea, estrefiimiento e e Monitorizacion diarrea buscar deposiciones frecuentes y
impactacion acuosas
e Tomar nota de problemas intestinales, rutina inestable y usos de e Rutina inestable estar atentos a inconsistencias en los habitos
laxantes previos de evacuacioén
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e Ensefar al paciente los alimentos especificos que ayudan a conseguir e Alimentos para un ritmo intestinal adecuado fibras solubles,
un ritmo intestinal adecuado agua, alimentos probidticos, grasas saludables
e Disminuir la ingesta de alimentos flatulentos segun corresponda. e Disminuir la ingesta de alimentos flatulentos como : frijoles,
e Instruir al paciente sobre los alimentos de alto contenido en fibras segun brocoli y coliflor que pueden causar gases
corresponda e Instruir al paciente en alimentos en fibra como: ceraales

integrales, frutas, verduras y legumbres

SERVICIO PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA N° 3

ISUB

DIAGNOSTICO ENFERMERO (NANDA)

CLASIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)
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DOMINIO: Actividad reposos

CLASE: Actividad ejercicio

CODIGO: 00088

DEFINICION: Limitacion de movimiento

independiente a pie en el entorno

DIAGNOSTICO ENFERMERO: Deterioro de

la ambulacién

RESULTADOS

DOMINIO: Salud
Funcional

CLASE: Movilidad
CcODIGO: 0200
DEFINICO  Aciones
personales para
caminar
independiente mente
a aun ligar a otro con
o sin dispositivos de

ayuda

INDICADORES:

1. Camino a
paso lento
2. Sube
escaleras
3. Baja
escaleras
4. Anda por la

habitacién

ESCALA (S)

MEDICION

1. Gravemente
comprometido
2. Sustancialmente
comprometido
3. Moderadamente
comprometido
4. Levemente

comprometido

5. No comprometido

DE

34

PUNTUACI | PUNTUACIO

ON INICIAL | N
ALCANZAD
A

3 4

3 4

3 4

3 4
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RESULTADO:
Ambular
CLASIFICACION DE LAS INTERVENCIONES DE ENFERMERIA (NIC)
INTERVENCION INDEPENDIENTE: 0221
CAMPO: Fisiologico
Clase: Control de actividad y
ejercicio
ACTIVIDADES FUNDAMENTO CIENTIFICO
e \Vestir al paciente con prendas comodas e Es importante vestir al paciente con prendas cémodas para
e Aconsejar al paciente te que use calzado para que casillita la facilitar su movilidad y bienestar general
deambulacion y evite lesiones e El calzado adecuado facilita la deambulacion proporcionando

soporte y estabilidad
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e Animal al paciente al sentarse en la cama, en un lado de la cama o en
una silla, segun la tolerancia

e Fomentar la deambulacién independiente dentro de los limites de
seguridad

e Ayudar al paciente en le traslado, cuando sea necesario

36

Mejora su circulacién, Previne complicaciones asociadas a la
inmovilidad y promueve su tono

Fortalece sus musculos y mejora su equilibrio, reduciendo
riesgos de complicaciones

Asegura su seguridad y comodidad, previniendo caidas y

lesiones

SERVICIO PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA N° 1

IsuB

DIAGNOSTICO ENFERMERO (NANDA)
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DOMINIO: 11

CLASE: 2 Lesion fisica

CODIGO: 00206

DEFINICION: Vulnerable a una disminucién
del volumen de sangre que pueden
comprometer la salud

DIAGNOSTICO ENFERMERO:

Afeccion gastrointestinal

BOLIVARIANO
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CLASIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)

RESULTADOS

DOMINIO: Salud fisiolégica
CLASE: Cardiopulmonar
CcODIGO:0413
DEFINICON: gravedad de
los signos y sintomas de la
hemorragia interna o)
externa

RESULTADO:

Severidad de la pérdida de

sangre

INDICADORES:

1. Sangre
manifestada
por el ano

2. Hemorragia
Transoperato
ria

3. Perdida
sanguinea

visible

ESCALA (S)

MEDICION

1. Ninguno
2. leve

3. moderado
4. Sustancial

5. Grave

DE | PUNTUA
CION

INICIAL

37

PUNTUA
CION
ALCANZ
ADA

2
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4. Perdida
Calor
corporal

CLASIFICACION DE LAS INTERVENCIONES DE ENFERMERIA (NIC)
INTERVENCION INDEPENDIENTE: 4020
CAMPO: Fisiologico

CLASE: Control de perfusion

sanguinea
ACTIVIDADES FUNDAMENTO CIENTIFICO
e Registrar el nivel de hemoglobina/hematocrito antes y después de la e El registrar el nivel de hemoglobina nos ayuda a verificar la
pérdida de sangre cantidad de sangre perdida y lograr reponerla
e Administrar hemoderivados e El administrar hemoderivados nos ayuda a restaurar la sangre
e Instruir al paciente sobre restricciones de las actividades perdida durante la cirugia
e Mantener el acceso IV permeable e Educar al paciente sobre las actividades que puede realizar

nos beneficia para evitar posibles nuevas hemorragias
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e Monitorizar el estado hidrico incluidas las entradas y salidas e EI mantener el acceso venoso nos sirve para administrar

medicamentos ante posibles problemas

SERVICIO PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA N° 5

ISUB

DIAGNOSTICO ENFERMERO

(NANDA) CLASIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)
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DOMINIO: Confort
CLASE: Confort del entorno
CODIGO: 00183

DEFINICION: Patron

tranquilidad, alivio y transcendencia

en las dimensiones

psicoespiritual, ambiental, cultural y

social, que pueden ser reforzados

IAGNOSTICO

Disposicion para mejorar en confort

ENFERMERO:

RESULTADOS

DOMINIO: Salud percibida

CLASE: Salud y calidad de

vida
CcODIGO: 2006
DEFINICO  Funcionamiento

fisico, psicoldgico, social y

espiritual de un adulto

RESULTADO: Estado de salud

personal

INDICADORES:

Control de

dolor

. Vida

espiritual
Nivel de
confort
Funcion
gastrointestin

al

ESCALA (S) DE

MEDICION

1. Gravemente
comprometido
2. Sustancialmente
comprometido
3. Moderadamente
comprometido
4. Levemente

comprometido

No comprometido

CLASIFICACION DE LAS INTERVENCIONES DE ENFERMERIA (NIC)

INTERVENCION INDEPENDIENTE: 1400

PUNTUACIO

N INICIAL
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ALCANZA
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CAMPO: Fisiologico
CLASE: Fomento de |la
comodidad fisica

ACTIVIDADES

e Asegurarse que le paciente reciba los cuidados analgésicos

correspondientes
e Explorar con el paciente los factores que alivian/empeoran el dolor
e Ensefar los principios del manej6 del dolor
e Integrar la familia en la modalidad de alivio del dolor
e Disminuir o eliminar los factores que precipiten o aumenten

experiencia del dolor

la

FUNDAMENTO CIENTIFICO

El mantener los analgésicos segun corresponda le ayudaran a
mejorar al paciente de forma positiva

Investigar los factores que empeoran la salud de paciente,
permite ayudar a su rapida sanacion

Educar sobre el dolor ayuda a el paciente o familiares actuar
de diferente manera dependiendo del dolor

Integrar a la familia beneficia al manejo del dolor del enfermo
lo cual la familia sabria cémo actuar

El eliminar los factores del dolor ayuda a mejorar el confort del

enfermo a su pronta sanacién
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13.RESULTADOS

El manejo de las hemorroides puede ir desde el tratamiento conservador en
el domicilio hasta llegar al quirurgico. El enfoque general del presente trabajo
ha sido el cuidado de enfermeria en pacientes que han sido intervenidos por
una hemorroidectomia.

Los resultados obtenidos se focalizan y delimitan en los cuidados
fundamentales que se debe aplicar en los pacientes y evitar las complicaciones
que pueden ser agotadoras para el paciente y para el cuidador.

En el caso de la hemorroidectomia, la mayoria de los cuidados recaen
directamente sobre el paciente y en todo caso, sobre algun cuidador o
colaborador familiar, ya que el alta suele darse el mismo dia o al dia siguiente,
por lo que fundamental es que el equipo de salud informe ampliamente al
paciente sobre qué esperar después de la operacion y cuales son los signos o
sintomas a los que debe prestar mayor atencién para comunicarselos y evitar
complicaciones.

El paciente debe cumplir un régimen dietético con abundante fibra y
liquidos. Ademas, continuar con los bafos de agua caliente cada 6 u 8 horas y

aseo perianal tras defecacion. Cumplir con la analgesia y antibioticoterapia.

£ www.tbolivariano.edu.ec
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