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TECNICAS Y PRACTICAS DE ENFERMERIA EN
EL CENYTRO GERONTOLOGICO ESTANCIA DE
NOMBRE PAZ.

TIPO_PROYECTO

PROYECTO DE VINCULACION

OBJETIVO

Implementar cuidados integrales de enfermeria en
pacientes geriatricos, la taxonomia
NANDA, NIC y NOC, utilizando la teoria de Marjory

Gordon precautelando su seguridad en el cuidado,

aplicando

mediante la utilizacién de un plan individual para
cada patologia

ESTADO

Ejecutado

LINEA_INVESTIGACION

Salud Publica y epidemiologia en la zona 7.

FACULTAD_ENTIDAD_RESPONABLE

CARRERA TECNICO SUPERIOR EN
ENFERMERIA ISUB

FECHA_INICIO

10 de abril 2024

FECHA_FIN_PLANEADO

21 de junio 2024

FECHA_FIN_REAL

21 de junio 2024

CORREO_ELECTRONICO_COORDINADOR

c.patino@tbolivariano.edu.ec

TELEFONO_COORDINADOR

PRESUPUESTO

IMPACTO_SOCIAL

Los proyectos de vinculacion ofrecen un valioso
beneficio social al involucrar a profesionales en
formacién para proporcionar apoyo a grupos
vulnerables, en particular a adultos mayores. A lo
largo del tiempo, diversos factores han contribuido a
la persistencia de enfermedades prevalentes que
contintan teniendo un impacto significativo en los
aspectos sociales, econémicos y de salud. Es
fundamental abordar estas enfermedades tanto
para reducir sus complicaciones como para mejorar
la calidad de vida a través de cuidados integrales de
enfermeria en el campo geriatrico.
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B. DESCRIPCION GENERAL

En la carrera de enfermeria, la importancia de los cuidados en el adulto mayor es
fundamental y trascendental. Los profesionales en formacion en la praxis de enfermeria
deben estar capacitados para brindar atencion especializada que abarca tanto los
aspectos fisicos como emocionales de las personas mayores y su cuidado integral y

humanizado desde la formacion inicial hasta la cristalizacion de su formacién en campo.

Esto incluye la administracién de medicamentos, la monitorizacion de signos vitales, el
manejo de enfermedades crénicas y la promocion de un ambiente seguro y acogedor.
Ademas, la enfermeria desempefia un papel crucial en la prevencién de enfermedades,
la promocidn de estilos de vida saludables y la educacion del paciente y su familia sobre

el autocuidado y la gestién de la salud en la etapa del envejecimiento.

Los cuidados en el adulto mayor son una parte integral de la formacién y practica de
enfermeria, contribuyendo significativamente al bienestar y la calidad de vida de esta
poblacion vulnerable. Los estudiantes de la carrera Técnico Superior en Enfermeria del
Instituto  Superior Universitario Bolivariano pertenecientes al cuarto ciclo seccion,
dirigidos por los docentes de las asignaturas de Enfermeria Comunitaria e Intercultural,
Atencion al adulto mayor, desarrollaran actividades de enfermeria encaminadas a
intervenciones de enfermeria en poblacion adulta mayor en el centro gerontol6gico

“‘ESTANCIA DE PAZ”

La planificacién del cuidado en el paciente geriatrico, y ejecucién de diversas actividades
priorizando su seguridad, la evaluacion de la enfermeria en base a la aplicacién de
teorias y modelos de enfermeria como son el Modelo de Atenciéon de Enfermeria que
considera las necesidades basicas o actividades vitales, para mejorar la calidad de vida
en esta poblacién, de acuerdo a las actividades realizadas que son plasmadas en el
formulario para creacion del plan de cuidados integrales de enfermeria de acuerdo a la

taxonomia NANDA, NIC y NOC.
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La Atencién de Enfermeria al adulto mayor juega un papel trascendental en la
prevencion y promocién de las personas mayores, el trabajo que realiza el personal de
enfermeria es de suma importancia ya que implica mantener la capacidad funcional y
afectiva en un estado de completo equilibrio. La funcionalidad es fundamental dentro de
la evaluacion geriatrica pues permite definir el nivel de dependencia y plantear los
objetivos de tratamiento y rehabilitacion, asi como instruir medidas de prevencién contra
mayor deterioro, estos indicadores constaran en el plan de atencion del mismo cuyos
indicadores son: 1. Desviacion grave del rango normal, 2. Desviacién sustancial del
rango normal, 3. Desviacion moderada del rango normal, 4. Desviacion leve del rango
normal, 5. Sin desviacién del rango normal, constando estos en la presentacion del
informe con el seguimiento de acuerdo a la aplicabilidad de las actividades de

enfermeria.

Ademads, el estudiante estara en contacto directo con el paciente y llenara los formularios
correspondientes al adulto mayor de acuerdo al modelo solicitado por la institucion, que
va desde la hoja de registro de los signos vitales y medidas antropométricas, evolucién,
anamnesis, reporte de enfermeria, durante la practica el estudiante llevara un registro

minucioso de las actividades realizadas en el trabajo de campo.

Para la presentacién del siguiente informe se tomara en cuenta el plan de cuidados
segun la patologia de los pacientes que el estudiante tuvo asignados bajo la tutela
permanente del personal capacitado de la institucion beneficiaria y la institucion ISUB,
para los resultados se presentaran en orden cronolégica de acuerdo al modelo

institucional.
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2. JUSTIFICACION

La atencion a los adultos mayores, especialmente aquellos que enfrentan
enfermedades graves y se encuentran postrados en cama, demanda un cuidado
personalizado que abarque la seguridad, confianza y un trato digno, fomentando

asi su inclusién en la sociedad.

Es esencial reconocer que el cuidado de las personas mayores no solo implica
satisfacer sus necesidades basicas, como vestirse o caminar, sSino que requiere

una profunda consideracion por su dignidad y autonomia.

En el ambito de la enfermeria geriatrica, nuestro rol incluye no solo la atencion
fisica, sino también el apoyo social, que se manifiesta en la interaccion con la
red social del paciente para brindar un respaldo emocional significativo. Esta
labor va mas alla de simples procedimientos técnicos; implica esfuerzos
continuos para generar cambios positivos en la vida del paciente, promoviendo
su participacion activa en la comunidad, fomentando conductas saludables y

mejorando su calidad de vida a largo plazo.

La vinculacion de los profesionales en formacion en este &mbito representa un
beneficio social considerable, ya que contribuye a la atencion integral de grupos
vulnerables como nifios, adolescentes y adultos mayores, quienes siguen
enfrentando desafios relacionados con enfermedades prevalentes que impactan

en diversos aspectos sociales, econémicos y de salud.

A través de esta actividad, se implementaran intervenciones de enfermeria
centradas en técnicas y procedimientos necesarios, con el objetivo de garantizar
una atencion de calidad y evaluar las necesidades de los adultos mayores. Este

enfoque se ve respaldado por el apoyo de la direccion de los centros y del
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personal de enfermeria, quienes buscan mejorar continuamente la calidad de
atencion brindada e indicadores de calidad. Los beneficiarios directos de esta
iniciativa seran los propios pacientes, asi como los estudiantes de enfermeria,
guienes fortaleceran sus conocimientos y habilidades, contribuyendo asi al

bienestar de la comunidad en general.
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3. OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GENERAL

v" Implementar cuidados integrales de enfermeria en pacientes
geriatricos, aplicando la taxonomia NANDA, NIC y NOC, utilizando
la teoria de Marjory Gordén precautelando su seguridad en el
cuidado, mediante la utilizacion de un plan individual para cada

patologia.

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

v Establecer una conexion clara entre la enfermedad y el riesgo de sufrir
complicaciones a nivel de la piel en al menos el 90% de los pacientes

geriatricos bajo nuestra atencion.

v Identificar en el 80% de los adultos mayores su patrén alimentario y

como este afecta a nivel metabdlico.

v Aplicar procedimientos de enfermeria basados en la rehabilitacion y

control de la salud de los pacientes que se encuentran en el geriatrico.
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El manejo Establecer | Implementa | Desarroll | Crear Conseguir Numero 10 de | 21 de | Estudiante | $40 Lograr al
integral una r programas | ar folletos que al menos | de folletos | abril de | junio | cuarto menos el
mediante los | conexién de materiale | informati | el 80% de la | entregado | 2024 de ciclo 90% de la
cuidados de | clara entre | educacién S VoS que | poblacion s/total de 2024 poblacion
enfermeria la para el | educativ | explique | geriatrica la Docentes geriatrica
apegados a | enfermeda | personal de | os claros | n de | mantenga poblacién asignados mejore el
la d vy el]|atencion y manera | una buena | geriatrica. cuidado
recuperacion | riesgo de | médicay los | accesible | sencilla | integridad de de la piel
y sufrir pacientes s sobre la la piel, sin de los
mantenimien | complicaci | geriatricos la relacion | presencia de adultos
to de la ones a | sobre la | relacién | entre la | UPP (Ulceras mayores.
salud en los | nivel de la | relacion entre la | enferme | por presion)
adultos piel en al | entre la | enferme | dady las
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y de

cuidado de

la piel

Establecer Evaluaci | Valorar Verificar que | Total, de |10 de |21 de | Estudiante | $30 Obtener el
protocolos ones los 90% de los | pacientes | abril de | junio | cuarto 90% de
para la | regulares | signos adultos con signos | 2024 de ciclo signos vy
evaluacién | de la piel | de mayores y sintomas 2024 sintomas
regular de la | incorpora | complica | posean una | de Docentes que
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incluyendo | cutdnea | las [Total de la con
inspeccione | como evaluaci personal complicaci
s periddicas | parte ones encargado ones

por  parte | integral rutinarias cutaneas
del personal | de las
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Integrar Establec | Establec | Realizar Total, de 21 de | Estudiante Lograr
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Identificar | Disefia Disefia Disefia Lograr en el | NUumero 10 de | 21 de | Estudiante | $40.00 Modificar
en el 80% | cuestionario | cuestion | cuestion | 75% de los | de abril de | junio |s de el patron
de los S y guiones | arios arios adultos capacitaci | 2024 de tercero nutricién al
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de salud
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para

evaluar

como se
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Implementa | Establec | Impleme | Valorar al | Namero 10 de 21 de | Estudiante | $50.00 Crear un
un sistema | e un [ nta un| 75% un | de abrilde |junio |s de patron
de regqistro | sistema | diario de | aporte paciente 2024 de tercero nutricional
alimentario | de alimento | calérico geriatricos 2024 | ciclo segun el
donde los | registro S y | segun con aporte
adultos de realiza necesidad ganancia Docentes calorico al
mayores alimento | pruebas | nutricional del | de asignados en el 75%
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registrar sus | que los | cas para | base a | de la poblacién
comidas adultos analizar | patrologias poblacion adulta
diarias mayores | como la | de base, | geriatrica mayor.
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adultos la alimenta | poblacion que se de la
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PROYECTO DE VINCULACION FUNCIONES TECNICAS Y
PRACTICAS DE ENFERMERIA EN EL CENTRO GERIATRICO
ESTANCIA DE PAZ

Estudiante: Carlos Leonardo Patifio Lozano
Carrera: Técnico Superior en Enfermeria
Modalidad:Matutino

Ciclo: 4to

Docente tutor:

Listado De Pacientes:

Paciente 1: Teodolina Agripina Pineda Gonzales

Loja—Ecuador
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En Landangui, el 10 de abril de 2024, a las 08:00 am, dio inicio el proyecto de
vinculacion "ATENCION EN CENTRO GERIATRICO ESTANCIA DE PAZ" en el
Centro del Adulto Mayor del Canton malacatos, ubicado en landangui,. Esta
iniciativa, enmarcada dentro de la Unidad de Accion Social Municipal, tuvo como
objetivo principal la atencién integral de los adultos mayores de la comunidad.
Durante la primera etapa del proyecto, se llevo a cabo la captaciéon de pacientes
mediante la aplicacion de formularios especificos para la ejecucién del programa.
Entre los pacientes identificados, A Teodolina Agripina Pineda Gonzales quien
presentaba sintomas de depresion mostraba una falta de participacion en

actividades fisicas y ludicas.

En el examen fisico inicial, se constaté que la paciente estaba siendo tratada por
Hipertension Arterial y depresion, recibiendo tratamiento farmacolégico para
ambas condiciones meédicas. A pesar de estar bajo tratamiento, su falta de
participacion en actividades y su malestar fisico representaban desafios

significativos para su bienestar.

Con el objetivo de abordar estas dificultades y mejorar la calidad de vida de la
paciente, se disefiaron estrategias especificas dentro del proyecto, incluyendo
actividades personalizadas, seguimiento médico regular y apoyo psicosocial. El
enfoque principal de la intervencién fue brindar atencién integral y empatica,
considerando las necesidades individuales de cada paciente geriatrico

involucrado en el programa.
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CONSENTIMIENTO INFORMADO
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v ANAMNESIS
ANTECEDENTES PATOLOGICOS PERSONALES DEL PACIENTE: No refiere

DIAGNOSTICO: Hipertension arterial y Depresion.
CUADRO CLINICO

El paciente de 86 afios de edad, sexo femenino, natural de catacocha, de religion
catélica, presenta como antecedentes médicos hipertension arterial y depresion.
Actualmente se encuentra bajo tratamiento farmacologico con lozartan,
sertralina. En cuanto a su estado clinico, se encuentra estable y orientado en

tiempo, espacio y persona.

En relacion con los signos vitales, presenta una presion arterial de 110/80 mm
Hg, una frecuencia cardiaca de 90 latidos por minuto, una frecuencia respiratoria
de 16 respiraciones por minuto y una temperatura de 35°C. Sus medidas

antropometricas muestran una talla de 158cm, un peso de 43kg y un indice de

masa corporal (IMC) es 17.2, lo que indica que su peso esta en la

categoria de Bajo peso.

Comentarios adicionales:

El paciente se encuentra en un rango de peso bajo y talla normal, con un IMC
dentro del rango bajo. Los signos vitales muestran valores dentro de los limites
aceptables, lo que sugiere un buen control de la hipertension con el tratamiento
actual. La orientacién en tiempo, espacio y persona indica una funcion cognitiva
intacta. Es importante seguir monitorizando y ajustando el tratamiento segun sea

necesario para mantener un adecuado control de ambas condiciones médicas.

Ademas, se debe continuar con la atencion integral del paciente, incluyendo
educacion sobre el manejo de hipertension arterial, asi como la promocion de

un estilo de vida saludable.
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EXAMEN FiSICO: cabeza: normo-cefélica, pupilas isocéricas, normo-reactivas,
mucosas orales humedas, cuello: movil, no presenta adenopatias, torax:
expansibilidad conservada, respiracion sin alteracion, corazén: ruidos cardiacos
ritmicos, sincrénicos, no soplos, abdomen: suave, depresible, no doloroso a la
palpacion superficial y profunda, ruidos hidroaéreos presentes. Extremidades:
simétricas, no edemas, pulsos distales presentes color de piel normal,

hidratacion esta normal no presenta ninguna lesién no es alérgica.



ESTABLECIMIENTO
NOMBRE

GERONTOFBGFEO LANDAGUI Teodolina Agripina

SEXO (H-M) EDAD N.° HISTORIA CLINICA

APELLIDOS
RiFHA6NENN077-CAS-FSUB.MER. 08102920806

1 MOTIVO DE CONSULTA

Toma de signos vitales y medidas antropométricas

2 ENFERMEDAD O PROBLEMA ACTUAL

Hipertension Arterial

Depresion

3 ANTECEDENTES PERSONALES

DATOS CLINICO - QUIRURGICOS RELEVANTES Y GINECO OBSTETRICOS

Hipertension Arterial

Depresion

4 ANTECEDENTES FAMILIARES

3.ENF.C.
VASCULAR

4. HIPER
TENSION

2. DIABETES 5. CANCER

1
CARDIOPATIA

10. SIN
ANTECEDENTES

6.TUBERCULO.
sis

X

7. ENF. MENTAL ‘ BER

INFECCIOSA

9. 0TRO
ANTECEDENTE

Se desconoce

5 REVISION ACTUAL DE ORGANOS Y SISTEMAS

— —
SP = SIN EVIDENCIA DE PATOLOGIA:
MARCAR "X" Y NO DESCRIBIR

————
CP=CON EVIDENCIA DE PATOLOGIA: MARCAR "X" Y
DESCRIBIR ABAJO ANOTANDO EL NUMERO Y LETRA

cP sp cp sP cP sP cp sp cp sP
i ORENESEE [CEEEWEES X 3 CARDIOVASCULARX 5 GENITAL X 7 RUSClL X 9 HEMOLINFATICO X
ESQUELETIC
2 RESPIRATORIO X 4 DIGESTIVC X 6 URINARIO X 8 ENDOCRIN X 10 NERVIOS X

6 SIGNOS VITALES Y ANTROPOMETRIA

FECHA DE MEDICION 10 de abril
TEMPERATURA °C 35°C
PRESION ARTERIAL 110/80 mmhg / / /
PULSO/min FRECUENCIA 90 Ipm 16rpm
RESPIRATORIA
PESO/Kg TALLA/cm 43 kg 158 cm

7 EXAMEN FiSICO REGIONAL

SP = SIN EVIDENCIA DE PATOLOGIA:
MARCAR "X" Y NO DESCRIBIR

CP=CON EVIDENCIA DE PATOLOGIA: MARCAR "X" Y DESCRIBIR ABAJO
ANOTANDO EL NUMERO Y LETRA CORRESPONDIENTES

CP SP

CP SP CIPANSIP CP SP CP SP

! CABEZA X 2 CUELLO X TORAX

6 EXTREMIDADE

PELVIS X X

X 4 ABDOMEN X 5

S}

orales himedas,

Cabeza normo cefélica, pupilas isocoricas foto reactivas, nariz: fosas nasales semihimedas permeable, mucosas

suave depresible no

cuello: movil sin presencia de adenopatias, térax: simétrico expandible a la palpacion, respiracion, abdomen:
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no doloroso a la palpacién extremidades tono y fuerza disminuida por la edad.

8 DIAGNOSTICO PRE=PRESUNTIVO CIE 3 CIE PRE  DEF
DEF=DEFINITIVO E DEF
1 Hipertension arterial X 3 X
2 Depresion X 4
9 PLAN D E TRATA M I ENTO REGISTRAR LOS PLANES: DIAGNOSTICO, TERAPEUTICO

EDUCACIONA

Toma de signos vitales

Cuidados de Enfermeria

Dieta saludable, hiposédicas hipocaldricas.

Terapia Ocupacional

|Motricidad fina y gruesa.

Terapia fisica, terapia del lenguaje

NOMBRE DEL
PROFESIONAL

10-abril-2023

HORA

09:10

NUMERO
DEHOJA

Carlos Patifio

Carlos Patifio | ’ FIRMA

SNS-MSP/HCU-form.002/2008  CONSULTA EXTERNA — ANAMNESIS Y EXAMEN FiSICO
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Signos Vitales

La Paciente Teodolina Agripia Pineda Gonzales De 86 afos de edad, residente
del cantén catacocha diagnosticada con hipertension arterial y depresion , al
momento de la captacion se pudo evidenciar los siguientes signos vitales una
TA: 110/80mmhg FR: 16 respiraciones por minuto, FC: 90, , spo2: 98%, con
estos valores podemos evidenciar que nuestra paciente tenia sus signos vitales
dentro de sus rangos correspondientes, que por su condicion medica nos da
como resultado los valores antes proporcionados, se le recomienda al paciente

seguir tomando su medicacion prescrita por su médico de cabecera.

EVIDENCIA 1

Actividades ludicas a los adultos
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Fuente: tomado de “Funciones Técnicas y Practicas De Enfermeria En El Centro

estancia de paz”

Después de recibir a la paciente y realizar una evaluacion exhaustiva de sus
condiciones médicas, asi como de tomar los signos vitales pertinentes, se
procedi6 a implementar actividades motoras disefiadas para estimular y
desarrollar su motricidad. Estas actividades se llevaron a cabo con el objetivo
adicional de mejorar su estado de animo, ofreciéndole una variedad de opciones
disefiadas especificamente para ello en el entorno del centro geriatrico. Ademas,
se brind6 atencion personalizada, adaptada a las necesidades individuales de la
paciente, con el fin de promover su bienestar fisico y emocional de manera

integral.
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CANTON NOMBRE APELLIDO SEXO(M-F)  N° HOJA N° HISTORIA CLINICA
Vilcabamba Teodolina Agripina Pineda Gonzales F 2A
1 EVOLUCION FIRUAR AL PIE DE CADANOTA| | 9 DDEQMDIDAINNIER FIRMAR AL PIE DE,CADA
10.Apr.24 | 09:30 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado ent | |f Control de presion Lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Administracion de medicamentos ralina amlody
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontolo Novedades
estudiante: Carlos Patifio ESTUDIANTE: Carlos Patifio
11Apr.24 | 08:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado ent | | Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades ralina amodjij
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontolo ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
12Apr24 | 09:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado ent || | Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades ralina amodij
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontolo ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
15Apr.24 | 10:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado ent || | Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades ralina amodij
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontolo ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
17Apr24 | 10:30 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado ent || | Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades ralina amodij
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontolo ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
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CANTON NOMBRE APELLIDO SEXO (M-F)  N° HOJA N° HISTORIA CLINICA
Vilcabamba Teodolina Agripina Pineda Gonzales [ [ e |
1 E\H/AOL JCION FrvR ALPEDECADANOTA | 2 PRESCRIPCIONES PRESCRpCION
(D NO) LORM NOTAS DE EVOLUCION DAD. iAv.ATRA PERSONALY FARMACO!

22-abr-24 9:30 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado en tie| Control de presion Lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Administracion de medicamentos ralina amlod
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | Novedades
estudiante: Carlos Patifio ESTUDIANTE: Carlos Patifio

25-abr-24 8:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado en tie| Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades ralina amodi
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio

26-abr-24 9:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado en tie| Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades ralina amodi
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio

29-abr-24 10:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afos de edad, se encuentra orientado en tie Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades ralina amodi
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio

1-may-24 10:30 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado entie| | Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades ralina amodi
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio

2-may-24 8:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado entie| | Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades ralina amodi
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio

3-may-24 9:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado entie| | Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades ralina amodi
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio

8-may-24 10:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado en tie Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades ralina amodi
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio

9-may-24 8:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado en tie| Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades ralina amodi
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio

EVOLUCION Y PRESCRIPCIONES (2)
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CANTON NOMBRE APELLIDO SEXO(MF)  N° HOJA N° HISTORIA CLINICA
Vilcabamba Teodolina Agripina Pineda Gonzales F ‘ 2A ‘
1 EVOLUCION FIRMAR AL PIE DE CADANOTA| 2 PRESCRIPCIONES FIRMAR AL PIE DE CADA PRESCRIPCION
FECHA 3
(D NOY o NOTAS DE EVOLUCION (DADA iA v ATDA DEDEANIALY FARMACO:
3-jun-24 9:30 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado entie| | Control de presion Lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Administracion de medicamentos sertralina amlodipino
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid Novedades
estudiante: Carlos Patifio ESTUDIANTE: Carlos Patifio
17-jun-24 8:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado en tiel Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades sertralina amodipina
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
18-jun-24 9:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado entie| | Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades sertralina amodipina
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
19-jun-24 8:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado entie| | Administracion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades sertralina amodipina
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
20-jun-24 10:30 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado en tie| Admini ion de medicamentos lozartan
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades sertralina amodipina
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
21-jun-24 8:00 | Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientado en tie| Administracion de medicamentos lozartan

al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en

Novedades

sertralina amodipina

en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic

ESTUDIANTE: Carlos Patifio

estudiante: Carlos Patifio

EVOLUCION Y PRESCRIPCIONES (2)
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PLAN DE INTERVENCION DE ENFERMERIA SOBRE H{PSORTEMSKA0Y 7-CAS-ISUB.MTR.04-02-2021

DIAGNOSTICO MEDICO:

Hipertension arterial

APELLIDOS Y NOMBRES DEL PACIENTE: Teodolina Pineda

PATRONES
DISFUNCIONALES DE
MARJORY GORDON.

PLANIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)

DOMINIO: 4

cardiovasculares

respuestas

CLASE:

cardiovasculares/pulmonar

4 Respuestas

es

CODIGO: 00200 Riesgo de
disminucion de la perfusion

tisular cardiaca

DEFINICION: Susceptible
de disminucion de la
circulacion cardiaca

(coronaria), que puede

comprometer la salud

RESULTADO: INDICADORES: ESCALA DE | PUNTU PUNTUAC | OBJETIVO A
MEDICION ACION | ION META | CORTO,
INICIAL MEDIANO (@)
LARGO PLAZO
DOMINIO:2 salud e 040101 1. desviacion 3 5 Lograr mantener
fisioldgica presion grave del rango una presion arterial
: sistélica (PAS) y
CLASE: E Cardio arterial normal. fastSlica (PAD)
| sistolica 2. desviacion 3 5
puimonar : dentro del rango
e 040102 sustancial del
~ . objetivo establecido
CODIGO: 0401 presion rango normal J :
‘ o 3 5 (por ejemplo, 120-
Estado circulatorio arterial 3. desviacion 139 mm Hg para
iastoli moderada del
DEFINICION: S PAS y 80-89 mm Hg
rango normal para PAD) durante
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3 DIAGNOSTICO DE | Flujo sanguineo sin e 310726 controla 4. desviacion leve al menos el 75% del

ENFERMERIA obstruccion, las del rango
complicaciones

. L unidireccional a una normal
Hipertension R/C falta de la
- presion adecuada a : i 5. sin desviacion
de conocimiento sobre hipertension
. traves de los grandes del rango
factores de riesgo
vasos normal

modificables M/P
fluctuacion de la presion

arterial

tiempo.

INTERVENCIONES/ CUIDADOS DE ENFERMERIA APLICADOS EN CADA PATOLOGIA

CAMPO: 2 Fisiolégico complejo
CLASE: N Control de la perfusion tisular
CODIGO: 4150 Regulacién hemodinamica

DEFINICION: Optimizacion de la frecuencia, la precarga, la poscarga y la contractilidad cardiaca.
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(ACTIVIDADES DESARROLLADAS DE MENOR A MAYOR DE ACUERDO A LA PATOLOGIA)

1.

Realizar una evaluacion exhaustiva del estado hemodinamico (comprobar la presion arterial, frecuencia cardiaca, pulsos, presion venosa
yugular, presién venosa central, presiones auriculares y ventriculares izquierdas y derechas, asi como presién de la arteria pulmonar),
segun corresponda.

Fomentar cambios en el estilo de vida, como una dieta baja en sodio, ejercicio regular y control del peso.

3. Proporcionar educacion al paciente sobre la importancia de adherirse al tratamiento farmacoldgico prescrito.

5.

Identificar y abordar cualquier barrera que pueda dificultar la adherencia al tratamiento, como problemas econdmicos o efectos secundarios

de los medicamentos.
Aliviar las preocupaciones de los pacientes proporcionando una informacion precisa y corrigiendo cualquier idea errénea.

RESULTADOS ESPERADOS

1.

Reduccion de la presion arterial: El objetivo principal es reducir la presion arterial a niveles que disminuyan el riesgo de complicaciones
cardiovasculares y cerebrovasculares. Las metas de presion arterial pueden variar segun las guias clinicas y la condicion especifica del
paciente, pero en general se busca mantener la presion arterial por debajo de 130/80 mmhg en la mayoria de los pacientes.

Prevencion de complicaciones: El tratamiento de la hipertension busca prevenir complicaciones asociadas, como enfermedades
cardiovasculares (infarto de miocardio, accidente cerebrovascular), enfermedad renal crénica, enfermedad vascular periférica, entre otras.
Mejora de la calidad de vida: El tratamiento adecuado de la hipertensién puede ayudar a reducir los sintomas asociados, como dolores de

cabeza, mareos, fatiga y problemas de vision, lo que mejora la calidad de vida del paciente.
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4. Prevencion de dafio organico: La hipertension no controlada puede causar dafio a érganos como el corazén, los rifiones, el cerebro y los
vasos sanguineos. El tratamiento busca prevenir o retrasar este dafio y mantener la funcion adecuada de los érganos.
5. Reduccién del riesgo de mortalidad: Controlar la presion arterial alta puede reducir significativamente el riesgo de muerte prematura debido

a complicaciones cardiovasculares y cerebrovasculares.
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PLAN DE INTERVENCION DE ENFERMERIA SOBRE DIARIEOES MENLITLEAS-ISUB.MTR.04-02-2021

DIAGNOSTICO MEDICO: Depresion

APELLIDOS Y NOMBRES DEL PACIENTE: Teodolina Pineda

PATRONES
DISFUNCIONALES DE
MARJORY GORDON.

PLANIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)

DOMINIO: Ssalud funcional

CLASE: 1 Autoestima

CODIGO: Estado
Psicolégico (1302).
DEFINICION: La

autoevaluacién y percepcion

del propio valor,
competencias y capacidad
para enfrentar los retos de la

vida

2 DIAGNOSTICO DE
ENFERMERIA
Un estado en el cual un

individuo experimenta
un cambio significativo

RESULTADO: INDICADORES: ESCALA DE | PUNTUA | PUNTUAC | OBJETIVO A
MEDICION CION ION META | CORTO,
INICIAL MEDIANO 0]
LARGO PLAZO
DOMINIO:2 nutricién e 161932 utiliza 6. A veces 3 5 El paciente
' 5 R . ificard |
CLASE: 1 ingestién la medicacion demostrado identificara los
segun 7. frecuentement signos y
CODIGO: 00163 prescripcion. e demostrado. 3 5 sintomas de
disposicién para mejorar . 161927 8. Siempre alarma la
la nutricion. participa en el demostrado. hipertension
3 5
DEFINICION: ejercicio como dolor de
recomendado. cabeza, vision
Patrén de aporte de
. e 161933 borrosa,
nutrientes que puede
controla mareos,
fortalecerse. i
efectos nauseas,
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en su estado emocional,
caracterizado por
tristeza profunda,
desesperanza, y
pérdida de interés o
placer en casi todas las
actividades.

y edad m/p actitud
negativa hacia la

actividad fisica.

terapéuticos
de la

medicacion.

vomitos,
sangrado Nasal
o dificultad para

respirar

INTERVENCIONES/ CUIDADOS DE ENFERMERIA APLICADOS EN CADA PATOLOGIA

CAMPO: 1 promocion de la salud

CLASE: N2

CODIGO: 00231 riesgo de sindrome de fragilidad del adulto mayor.

DEFINICION: Susceptible a un estado dinamico de equilibrio inestable que afecta a los individuos mas ancianos que experimentan

deterioro en uno o0 mas dominios de la salud fisica, funcional, psicolégica o social, que conlleva un aumento en la susceptibilidad a efectos

adversos en la salud, en particular a la discapacidad.
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(ACTIVIDADES DESARROLLADAS DE MENOR A MAYOR DE ACUERDO A LA PATOLOGIA)

4 Establecer una relacion terapéutica basada en la confianza y el respeto.
v Determinar la ingesta y los habitos alimentarios del paciente.

v Identificar dieta prescrita.

v Determinar cuando se tomé la medicacion la ultima vez.

RESULTADOS ESPERADOS

La paciente mantiene una dieta hiposodica, hipocalérica, realiza actividad, contribuye a los trabajos de manualidades, come por si sola es

paciente activa. Se logro obtener una buena aceptacion del tratamiento médico farmacoldgico. Participa en actividades ludicas.
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4,  APLICACION DE

INTERVENCIONES Y TRATAMIENTO
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Realizar el proyecto de vinculacién en la unidad estancia de paz landangui tuvo como
propdsito mejorar la calidad de vida del adulto mayor, a través de actividades ludicas,
recreativas que les ayude a potenciar y desarrollar capacidades, habilidades y destrezas
en los adultos mayores, y asi puedan mejor su estilo de vida con mas confianza e

independencia.

Semana del 10 de abril al 17 de abril de 2024:

Durante esta semana, se enfocd en actividades fisicas adaptadas, tales como
manualidades que incluyeron pegar, cortar y pintar, junto con la realizacion de la toma
de signos vitales, medidas antropométricas, peso y talla. Se brind6 especial atencién a
la higiene personal, con un énfasis en las técnicas adecuadas de higiene de manosy la

administracién de la medicacion oral prescrita por el médico tratante.
Semana del 17 al 24de abril de 2024:

Durante esta semana, se mantuvo un enfoque en la higiene personal, junto con
actividades fisicas adaptadas como baile terapia para promover la movilidad y el
bienestar emocional. Ademas, se realizé una completa toma de signos vitales y se

administr6 la medicacion oral prescrita, asegurando el control de depresion.
Semana del 24 al 01 de mayo de 2024:

Esta semana se incluyeron actividades recreativas y sociales como salidas
programadas para promover la socializacion y el disfrute de actividades fuera del
entorno habitual. Se brindé apoyo emocional y se registraron los signos vitales
regularmente, asegurando la continuidad en la administracion de la medicacion oral

indicada para controlar la depresion.
Semana del 01 al 08 de mayo de 2024:

Durante esta semana, se mantuvo la atencion en la higiene personal y se incentivo la
participacién en actividades recreativas y fisicas adaptadas, como manualidades
creativas y baile terapia. Se llevd a cabo una evaluacién exhaustiva de la higiene
personal, junto con la toma de signos vitales y la administracién de la medicacion oral

prescrita para el control de la depresion.
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Semana del 08 de septiembre al 15 de mayo de 2024

En esta semana, se reforzé la atencion en la higiene personal y se programaron
actividades recreativas para fomentar la interaccion social y el entretenimiento. Se
mantuvo el monitoreo regular de los signos vitales y la administracion de medicacién

oral, asegurando el control adecuado de la depresion y la hipertension.

Semana del 15 de mayo al 22 de mayo de 2024:

Esta semana se incluyeron actividades recreativas y sociales como salidas
programadas para promover la socializacion y el disfrute de actividades fuera del
entorno habitual. Se brind6 apoyo emocional y se registraron los signos vitales
regularmente, asegurando la continuidad en la administracion de la medicacion oral

indicada para controlar la depresion y la hipertensién

Semana del 22 de mayo al 29 de mayo de 2024:

Durante esta semana, se enfocé en actividades fisicas adaptadas, tales como
manualidades que incluyeron pegar, cortar y pintar, junto con la realizacion de la toma
de signos vitales, medidas antropomeétricas, peso y talla. Se brind6 especial atencion a
la higiene personal, con un énfasis en las técnicas adecuadas de higiene de manos y la

administracién de la medicacion oral prescrita por el médico tratante.

Semana del 29 de mayo al 5 de junio de 2024:
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Esta semana se incluyeron actividades recreativas y sociales como salidas
programadas para promover la socializacion y el disfrute de actividades fuera del
entorno habitual. Se brind6 apoyo emocional y se registraron los signos vitales
regularmente, asegurando la continuidad en la administracién de la medicacién oral

indicada para controlar la depresion y la hipertension

Semana del 5 de junio al 21 de junio de 2024:

En esta semana, se reforzé la atencion en la higiene personal y se programaron
actividades recreativas para fomentar la interaccion social y el entretenimiento. Se
mantuvo el monitoreo regular de los signos vitales y la administracion de medicacién

oral, asegurando el control adecuado de la depresion y la hipertension.
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5. RESULTADOS
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NUmero de visita

Resultados obtenidos en cada control

Visita N1
Fecha:
miércoles 10
de abril de
2024
Horario:
08HO0O0 —
18<h00

Presentacion en el centro para iniciar las practicas en el centro
Gerontoldgico, se obtuvo gran acogida de los cuidadores del centro. Se
realizo la captacion de la paciente de sexo femenino de 86 afios de edad,
con diagnéstico médico de Hipertension- depresion, se encuentra orientada
en tiempo, espacio y persona, al momento con tratamiento farmacolégico
para su patologia, se realiz6 control de signos vitales: T:36.5°C, TA: 135/82

mmhg, SpO2: 96%, FR: 12 rpm, FC: 75lpm, Glucemia 120mg/dl.

Examen fisico

La paciente Teodolina Pineda, una mujer de 86 afios con hipertension y
depresion, fue bien recibida en el centro gerontolégico. Se encuentra
orientada en tiempo, espacio y persona, Yy esta bajo tratamiento
farmacologico. Sus signos vitales son: temperatura de 35°C, tensién arterial
de 125/82 mmhg, saturacion de oxigeno de 96%, frecuencia respiratoria de
12 rpm, frecuencia cardiaca de 78 Ipm y glucemia de 120 mg/dl. El examen
fisico revela una paciente estable, sin signos de distrés, con piel normo
cromatica y sin lesiones, cabeza y cuello sin anomalias, térax y pulmones
con murmullo vesicular sin ruidos adventicios, corazén con ruidos ritmicos y
sin soplos, abdomen blando sin organomegalias, y extremidades sin edemas
Se

recomienda continuar con el control regular de glucemia y presion arterial,

ni deformidades, con pulsos periféricos presentes y simétricos.

adherencia al tratamiento, y educacion sobre dieta y ejercicio.

Visita N2
Fecha: jueves
11 de abril de
2014

Horario:
08h00 -18h00

Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientada en
tiempo, espacio y persona, se realiza la toma de medidas antropométricas y
signos vitales las cuales constan de la siguiente manera: T:36°C, TA: 135/80
mmhg, FR: 17 rpm, FC: 80lpm, SpO2: 99%, peso: 43Kkg, talla: 156cm, IMC:
17, se realizaron actividades motoras y a la vez se puede observar que sus

signos vitales se encuentran dentro de parametros normales.

Visita N3

Durante la presentacion en el centro gerontoldgico para dar inicio a las

practicas, se recibié una calida acogida por parte del equipo de cuidadores.




Somos Categoria Acredi’rodo

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

Fecha:viernes
12 de abril
2024

Horario:
08h00 -18h00

Se procedi6 con la admision de una paciente de género femenino, de 86 afios
de edad, con diagnostico médico de hipertensién y depresion. La paciente
muestra orientacion adecuada en relacion al tiempo, espacio y su identidad.
Actualmente esta bajo tratamiento farmacoldgico para controlar su condicion
médica. Se llevé a cabo una evaluacién de sus signos vitales, obteniendo los
siguientes resultados: Temperatura corporal de 35°C, presion arterial de
122/80 mmhg, saturacion de oxigeno en sangre del 97%, frecuencia
respiratoria de 15 respiraciones por minuto y una frecuencia cardiaca de 85

latidos por minuto.

Visita N4
Fecha: lunes
15 de abril
2024

Horario:
08h00 -18h00

Se realiz6 la evaluacién de una paciente de género femenino, de 86 afos de
edad, incluyendo un monitoreo de signos vitales que indicaron valores dentro
de los rangos aceptables: presion arterial de 135/80 mmhg, frecuencia
respiratoria de 11 respiraciones por minuto, frecuencia cardiaca de 85 latidos
por minuto, saturacion de oxigeno en sangre del 97% y temperatura corporal
de 35°C. Seguidamente, se llevé a cabo una sesion de terapia de movimiento
en colaboraciéon con el personal de atencion del centro, en la cual los
pacientes participaron de manera activa. Adicionalmente, se implemento6 un
programa de alimentacion saludable proporcionado por el centro, con el fin
de prevenir enfermedades como la desnutricion y la obesidad en la poblacién
adulta. Ademas, se organizaron actividades de bordado en las cuales la

paciente participd activamente.

Visita N5
Fecha: 17 de
abril 2024
Horario:
08h00 -18h00

Se efectud la evaluacion de una paciente de sexo femenino, de 86 afios de
edad, incluyendo la medicion de signos vitales: presion arterial (TA) de
135/86 - mmhg, frecuencia respiratoria (FR) de 15 respiraciones por minuto,
frecuencia cardiaca (FC) de 85 latidos por minuto, saturacion de oxigeno en
sangre (Sp0O2) del 95% y temperatura corporal (T) de 35°C, demostrando
valores dentro de los limites normales.

Ademas, se llevo a cabo una sesién de bailoterapia en colaboracién con el
personal de cuidado del centro, resultando en una activa participacion por

parte de los pacientes.

Visita N6

El paciente, consciente, orientado y comprometido con su tratamiento

farmacologico, ha mantenido sus signos vitales dentro de los limites
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Fecha:
viernes 18 de
abril 2024
Horario:
08h00 -18h00

normales durante la evaluacion TA: 135/80mmhg, SpO2: 95%, T°35.1, FR:
18rpm, FC: 80lpm. Glucosa: 125mg/dl Ademas de la atencion médica, se le
brindé un enfoque integral mediante actividades de psicomotricidad. Estas
actividades, disefiadas especificamente para adultos mayores, no solo
ayudan a prevenir enfermedades, sino que también fomentan la autonomia
y fortalecen los lazos sociales entre los participantes. La psicomotricidad
ofrece beneficios fisicos, mentales y emocionales, contribuyendo asi al

bienestar general del paciente y promoviendo una calidad de vida 6ptima.

Visita N7
Fecha: lunes
19 de abril
2024

Horario:
08h00 -18h00

Se instruy0 a la paciente acerca de la relevancia de incorporar a su dieta
alimentos con bajo contenido de sal (hiposddicos) y grasas (hipos lipidicos),
especialmente debido a su condicion de hipertensién. Ademas, se le indicé
la importancia de evitar el consumo de alimentos con alto contenido de
azucar (hipoglucémicos) para mejorar su salud, considerando su otra
condicion médica. Se le recomendo6 también la practica regular de ejercicio

fisico para promover un estilo de vida saludable.

Visita N8
Fecha: martes
22 de abril 2024
Horario: 8h00-

Paciente consciente orientado en tiempo, espacio y persona, se realiza toma
de signos vitales dando como resultado lo siguiente: T:35°C, TA: 128/86
mmhg, FC: 80 Ipm, FR: 19rpm, SpO2: 99%, los cuales se encuentran dentro

de rangos normales, durante el transcurso del dia se realiza actividades

18h00 ladicas en beneficio de todos los adultos mayores del centro, dando como
resultado positivo y participativo de los adultos.
Visita N9 Paciente de sexo femenino, de 86 afios de edad, se encuentra

Fecha: martes
25 de abril 2024
Horario: 8h00-
18h00

completamente orientada en tiempo, espacio y persona. Durante la sesion,
se llevaron a cabo actividades enfocadas en la memoria, simultaneamente
se proporciond cuidado de la piel y se tomaron los signos vitales, los cuales
se encuentran dentro de los rangos normales: TA: 134/78 mmhg, FC: 97 Ipm,
FR: 11 rpm, T: 35°C, SpO2: 95%. Ademds, se realizaron actividades
recreativas que arrojaron resultados positivos al aumentar la autoestima y
promover el compafierismo entre todos los adultos mayores del centro

El examen fisico cefalocaudal es una evaluacion sistematica y completa del
estado de salud de un paciente, realizada de la cabeza a los pies. Se inicia

con la inspeccion y palpacion del craneo, rostro y cuello, evaluando
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caracteristicas como simetria, lesiones, movilidad y reflejos. Luego, se
procede a examinar el térax y los pulmones, auscultando los sonidos
respiratorios y revisando la expansion pulmonar. EI examen contindia con la
palpacion del abdomen para detectar masas o dolor, seguido de la
auscultaciéon de los ruidos intestinales. Posteriormente, se evallan las
extremidades superiores e inferiores, observando la fuerza muscular, el tono,
la movilidad articular y la presencia de edemas. Finalmente, se examinan la
piel y las ufias para identificar cualquier anomalia dermatologica. Este
enfoque estructurado asegura una revision exhaustiva y minuciosa del

estado de salud general del paciente.

Visita N10
Fecha: miércoles
26 de abril 2024
Horario: 8h00-
18h00

El paciente, consciente y orientado, sigue un tratamiento farmacoldgico. Se
controlaron sus signos vitales, que estan dentro de los rangos normales.
Ademas, se realizaron actividades de psicomotricidad, beneficiosas para
prevenir enfermedades, mantener la autonomia y promover la integracion

social en adultos mayores.

Visita N11
Fecha: miércoles
29 de abril 2024
Horario: 8h00-
18h00

El paciente, consciente y orientado en tiempo, espacio y persona, esta
Se ha

monitorizacion de sus signos vitales, los cuales se encuentran dentro de los

siguiendo un plan terapéutico farmacoldgico. realizado la

rangos normales. Ademas, se llevaron a cabo actividades de estimulacion

psicomotriz, las cuales tienen beneficios para la prevencion de
enfermedades, el mantenimiento de la autonomia y la promociéon de la
integracion social en la poblacion geriatrica.
Visita N12 Paciente de sexo femenino 86 afios de edad, se encuentra orientada en
Fecha: miércoles | tiempo, espacio y persona, se realizé control de constantes vitales TA: 138/82
01 de mayo mmbhg, FC: 79Ipm, FR: 16rpm, T: 36°C, SpO2: 98%, los cuales se encuentran
2024

Horario: 8h00-
18h00

en rangos normales, se realiz6 actividades recreativas los cuales se obtuvo
resultados positivos, ya que les aumento la autoestima y fomento el

compafierismo entre todos los adultos mayores del centro

Visita N13
Fecha: Fecha:
jueves 02 de

mayo

Paciente consiente, orientado en tiempo, espacio y persona, se encuentra
con tratamiento farmacolégico para su patologia, se realiz6 control de signos
vitales: TA:130/80 mmhg, FC: 90lpm, FR: 17rpm, T: 36°C, Sp02:99%, se

realizo actividades de psicomotricidad ya que aporta beneficios como la
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Horario: 8h00-
18h00

prevencion de enfermedades y discapacidades comunes en los adultos

mayores y mantiene la autonomia en los mismos.

Visita N14
Fecha: viernes
03 mayo 2024
Horario: 8h00-
18h00

Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, diagnosticada con
hipertension Arterial- Diabetes Mellitus, se realiza el control de signos vitales:
TA:136/86 mmhg, FC: 80lpm, FR:15rpm, T: 35.2°C Sp0O2: 95%, los cuales
se encuentran dentro de parametros normales, se realiza control de
alimentacion saludable la cual les brindan en el Centro, ya que la misma
permite a los adultos prevenir enfermedades como la desnutricion y

obesidad.

Examen fisico.

La paciente es una mujer de 86 afios que se presenta para un chequeo
general. En el examen céfalo-caudal, se observa cabello canoso, cuero
cabelludo sin lesiones y craneo normo cefalico. Ojos sin ictericia, con pupilas
isocoricas y reactivas a la luz, vision disminuida corregida con lentes. Oidos
sin secreciones, audicion normal. Nariz sin desviacion del tabique ni
secreciones anormales. Boca con denticion parcial y encias saludables,
faringe sin eritema ni exudados. Cuello sin linfadenopatias, tiroides no
palpable. Térax simétrico, con expansion adecuada y murmullos vesiculares
normales; corazon con ruidos ritmicos, sin soplos. Abdomen blando,
depresible, sin masas ni organomegalias, con ruidos intestinales presentes.
Extremidades sin edemas, con pulsos periféricos palpables y simétricos,
articulaciones sin inflamacion. Sistema nervioso con orientacion temporal,
espacial y personal adecuada, fuerza muscular y reflejos conservados. Piel
con algunas manchas seniles, sin lesiones significativas. En general, la

paciente se encuentra en buen estado de salud para su edad.

Visita N15
Fecha: lunes
08 mayo 2024
Horario: 8h00-
18h00

Paciente se encuentra orientada en tiempo espacio y persona, se realiza
control de signos vitales: TA:120/80mmHg, FR: 12rpm, FC: 82lpm; T:36°C,
Sp02: 99%, los cuales se encuentran dentro de rangos normales, se realizo
actividades ludicas son importantes porque les ayuda a estar en actividad y

mantener vitalidad.
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El examen fisico cefalocaudal es una evaluacion sistematica y completa del
estado de salud de un paciente, realizada de la cabeza a los pies. Se inicia
con la inspeccion y palpacion del craneo, rostro y cuello, evaluando
caracteristicas como simetria, lesiones, movilidad y reflejos. Luego, se
procede a examinar el térax y los pulmones, auscultando los sonidos
respiratorios y revisando la expansion pulmonar. El examen continGa con la
palpacion del abdomen para detectar masas o dolor, seguido de la
auscultacion de los ruidos intestinales. Posteriormente, se evallan las
extremidades superiores e inferiores, observando la fuerza muscular, el tono,
la movilidad articular y la presencia de edemas. Finalmente, se examinan la
piel y las ufas para identificar cualquier anomalia dermatolégica. Este
enfoque estructurado asegura una revision exhaustiva y minuciosa del

estado de salud general del paciente.

Visita N16
Martes 09 de
mayo 2024
Horario: 8h00-

Paciente de sexo femenino, se encuentra con diagndéstico de Hipertension y
depresion, se realizo toma de signos vitales: T:36.1°C TA:130/80mmHg,
Sp02:95%, FC:86lpm, FR:18rpm, se obtuvo como resultado signos dentro

de rangos normales. En la toma de sus medicamentos se realiza diariamente

18h00 para gque siga su tratamiento adecuadamente como lo prescribié el médico y
seguimiento de la toma de signos vitales donde se visualiza que el
tratamiento esta cumpliendo la funcién de mantener estable al paciente.

Visita N17 Paciente de sexo femenino 86 afios de edad, se realiz6 control de signos

Fecha: vitales: TA:130/80mmHg, T:35°C FR:12rpm, FC: 75lpm, SpO2: 98%, signos

miércoles 10 de
mayo 2024
Horario: 8h00-
18h00

vitales dentro de parametros normales, Se realizo taller de pintura, dando
como resultados importantes para mejorar la salud mental de los adultos

mayores del centro.

Visita N18
Fecha: viernes
13 de abril 2024
Horario: 8h00-
18h00

Paciente de sexo femenino, se encuentra con diagndéstico de hipertension
arterial y depresion, se procede a tomar signos vitales: TA:130/82mmHg, T:
36°C, FC:70lpm, FR: 15rpm, SpO2: 97% Se realizo toma de medidas
antropomeétricas: peso: 60.5kg, talla:158cm.
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Visita N19
Fecha: lunes
16 de mayo
de 2024
Horario:
8h00-18h00

Siendo lunes 16 de mayo se inicié una nueva jornada en el centre geriatrico,
primeramente, se inicid con una oracion seguidamente se procedid a
contabilizar a los pacientes para previamente iniciar la jornada, Lilia Irma
chalan diagnosticada con hipertension arterial y diabetes mellitus. Durante la
evaluacion, se registraron signos vitales que se mantuvieron dentro de los
pardmetros normales: presion arterial de 130/80 mmHg, frecuencia cardiaca
de 78 latidos por minuto, frecuencia respiratoria de 15 respiraciones por

minuto, temperatura corporal de 36°C y una saturacion de oxigeno del 98%.

Ademas de la atenciébn médica rutinaria, se implementé un control de
alimentacion saludable proporcionado en el centro, dirigido especificamente
a la prevencién de enfermedades como la desnutricion y la obesidad en
adultos mayores. Esta medida complementaria se integra a la atencion
integral de la paciente, garantizando no solo el control de sus condiciones
médicas preexistentes, sino también promoviendo habitos alimenticios
saludables que contribuyan a su bienestar general y calidad de vida. La
combinacion de una evaluacion médica cuidadosa con medidas preventivas
como la orientacion alimentaria refleja el compromiso del centro con la salud

y el cuidado holistico de sus pacientes.

Visita N20
Fecha:

martes 17 de

Paciente de sexo femenino de 86 afios de edad, se encuentra orientada en
tiempo, espacio y persona, Se realizo el control de la medicina de acuerdo a

sus tratamientos médicos. Se realizar consejeria acerca del buen uso del

mayo de tratamiento médico farmacoldgico, controlo signos vitales: TA: 130/80mmHg,
2024 FC:79lpm, FR: 12rpm, T: 36.2°C, Sp02:95%, se encuentran dentro de
Horario: parametros normales.

8h00-18h00

Visita N21 Paciente de sexo femenino 86 afios de edad, se realiz6 control de signos
Fecha: lunes vitales: TA:130/80mmHg, FR: 17rpm, FC: 76lpm, SpO2: 95% T: 35.8°C,

27 de mayo dando como resultado signos dentro de rangos normales.

de 2024 Se realizo bailo terapia conjuntamente con las cuidadoras del centro, dando
Horario: como resultado la participacion de los pacientes

8h00-18h00
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El examen fisico cefalocaudal es una evaluacién sistematica y completa del
estado de salud de un paciente, realizada de la cabeza a los pies. Se inicia
con la inspeccién y palpaciéon del craneo, rostro y cuello, evaluando
caracteristicas como simetria, lesiones, movilidad y reflejos. Luego, se
procede a examinar el térax y los pulmones, auscultando los sonidos
respiratorios y revisando la expansion pulmonar. El examen continta con la
palpacién del abdomen para detectar masas o dolor, seguido de la
auscultacion de los ruidos intestinales. Posteriormente, se evaltan las
extremidades superiores e inferiores, observando la fuerza muscular, el
tono, la movilidad articular y la presencia de edemas. Finalmente, se
examinan la piel y las ufias para identificar cualquier anomalia
dermatoldgica. Este enfoque estructurado asegura una revisién exhaustiva

y minuciosa del estado de salud general del paciente.

Visita N22
Fecha:
martes 28 de
mayo de
2024
Horario:
8h00-18h00

Paciente de sexo femenino 86 afios de edad, se realiz6 control de signos
vitales: TA:132/80mmHg, FR: 17rpm, FC: 80lpm, SpO2: 99% T: 36.1°C,
dando como resultado signos dentro de rangos normales.
Se realizo bailo terapia conjuntamente con las cuidadoras del centro, dando
como resultado la participacion de los pacientes. se realiza control de
alimentacion saludable la cual les brindan en el Centro, ya que la misma
permite a los adultos prevenir enfermedades como la desnutricion vy
obesidad, ademas se realiza actividades de bordado la cual la paciente

participa de manera activa.

Visita N23
Fecha:
miércoles 29
de mayo de
2024
Horario:
8h00-18h00

Paciente mujer, de 86 afios, con diagndstico de hipertension arterial y
depresion. Durante el control de signos vitales se registraron los siguientes
valores dentro de los rangos normales: presion arterial 130/80 mmHg,
frecuencia cardiaca 86 Ipm, frecuencia respiratoria 18 rpm, temperatura 36°C
y saturacion de oxigeno (SpO2) 98%. Ademas, se llevd a cabo una
evaluacion de la alimentacién, la cual se basa en pautas saludables
proporcionadas por el Centro. Estas pautas estan disefiadas para ayudar a

los adultos a prevenir enfermedades como la desnutricion y la obesidad.

Visita N24

Una paciente de 86 afios, de género femenino, diagnosticada con

hipertension arterial y depresion, asiste a su consulta médica donde se le
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Fecha: jueves
30 de mayo
de 2024
Horario:
8h00-18h00

realiza un control de signos vitales. Los resultados muestran valores dentro
de los rangos normales: presion arterial 130/80 mmHg, frecuencia cardiaca
72 lpm, frecuencia respiratoria 18 rpm, temperatura 36°C y saturacion de
oxigeno (Sp02) 98%. Ademas, se lleva a cabo una evaluacion de su plan de
alimentacion saludable, proporcionado por el Centro, que esta disefiado para
ayudar a los adultos a prevenir enfermedades como la desnutricion y la
obesidad

Evidencia 2

Actividades de moticidad.

En la foto se muestra a un grupo de adultos mayores participando en una
actividad motora, donde se usa un balon para ejercitar las extremidades
superiores e inferiores para evitar la flacidez muscular. Este tipo de
actividades es fundamental para mantener la movilidad y la salud fisica en

la tercera edad.

Las actividades motoras para adultos mayores ayudan a mejorar la
coordinacion, la fuerza muscular y la flexibilidad, lo que es crucial para
prevenir caidas y mantener la independencia en la vida diaria. Ademas,

estas actividades fomentan la socializacion y el bienestar emocional,
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combatiendo la soledad y el aislamiento, que son comunes en esta etapa
de la vida.

Realizar actividades fisicas regularmente no solo contribuye a una mejor
calidad de vida, sino que también puede reducir el riesgo de enfermedades
cronicas como la diabetes, la hipertensién y las enfermedades cardiacas.
Mantenerse activo es clave para un envejecimiento saludable y una mayor

longevidad.

Visita N25
Fecha:
viernes 31 de
mayo de
2024
Horario:
8h00-18h00

Una paciente mujer de 86 afios se sometié a un control de signos vitales,
revelando valores dentro de los rangos normales: presion arterial 128/80
mmHg, frecuencia respiratoria 15 rpm, frecuencia cardiaca 85 Ipm,
saturacién de oxigeno (SpO2) 95% y temperatura 36°C. Posteriormente,
participd en una sesion de bailoterapia junto con las cuidadoras del centro, lo
gue resulté en una mayor participacion por parte de los pacientes.

Claro, aqui tienes un parrafo sobre el examen fisico cefalocaudal:

El examen fisico cefalocaudal es una evaluacion sistematica y completa del
estado de salud de un paciente, realizada de la cabeza a los pies. Se inicia
con la inspeccion y palpacion del craneo, rostro y cuello, evaluando
caracteristicas como simetria, lesiones, movilidad y reflejos. Luego, se
procede a examinar el térax y los pulmones, auscultando los sonidos
respiratorios y revisando la expansion pulmonar. El examen contindia con la
palpacion del abdomen para detectar masas o dolor, seguido de la
auscultacion de los ruidos intestinales. Posteriormente, se evallan las
extremidades superiores e inferiores, observando la fuerza muscular, el tono,
la movilidad articular y la presencia de edemas. Finalmente, se examinan la
piel y las ufas para identificar cualquier anomalia dermatolégica. Este
enfoque estructurado asegura una revision exhaustiva y minuciosa del

estado de salud general del paciente.

Visita N26

La paciente, una mujer de 86 afios, fue evaluada y se determiné que sus
signos vitales estaban dentro de los rangos normales: TA 128/86 mmHg, FR
12 rpm, FC 76 Ipm, SpO2 97%, T 36°C, glucemia: 145mg/dl Participo
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Fecha: lunes
03 de junio de
2024

Horario:
8h00-18h00

activamente en una sesion de bailoterapia junto con otros pacientes del
centro, colaborando con el personal de cuidados. Ademas, se implement6 un
programa de alimentacion saludable para prevenir problemas como
desnutricion y obesidad. La paciente también participé en actividades de
bordado y demostré estar completamente orientada en tiempo, espacio y
persona, respondiendo positivamente al entorno y al tratamiento. Se
administr6 su medicaciébn segun lo prescrito y se le proporciond
asesoramiento detallado sobre su uso adecuado para garantizar su
cumplimiento terapéutico. Como parte de su plan de atencion, se incluyo una

sesion de bailoterapia que promueve la actividad fisica y el bienestar general.

Visita N27

Fecha: jueves

Paciente de sexo femenino 86 afios de edad, se realiz6 control de signos
vitales: TA:130/80mmHg, FR: 17rpm, FC: 75lpm, SpO2: 99% T: 35.1°C,

09 de mayo dando como resultado signos dentro de rangos normales.

de 2024 Se realizo un proyecto de pintura en botellas vacias para conjuntamente con
Horario: las cuidadoras del centro, dando como resultado la participacion de los
8h00-18h00 pacientes.

Visita N28 Una paciente de 86 afos de edad, diagnosticada con hipertension arterial y
Fecha: lunes | diabetes mellitus, fue evaluada con signos vitales dentro de los parametros

17 de junio de
2024

Horario:
8h00-18h00

normales: TA: 132/84 mmHg, FC: 82 Ipm, FR: 13 rpm, T: 36°C, Sp0O2: 98%.
Ademas, se llevo a cabo un control de alimentacion saludable proporcionado
en el Centro, con el objetivo de prevenir enfermedades como la desnutricion
y la obesidad en adultos mayores.

Para Teodolina Pineda , se ha disefiado un plan de cuidado individualizado
gue incluye varios objetivos de atencion. Entre ellos, mejorar la adherencia
al tratamiento de la depresion, mantener la presion arterial dentro de rangos
normales y promover la participacion en actividades cognitivas. Las
intervenciones de enfermeria propuestas abarcan el control diario de la
glucosa sanguinea, la administracion de medicamentos antihipertensivos
segun prescripcion médica y la organizacion de sesiones semanales de
terapia ocupacional y ejercicios cognitivos. Los resultados esperados

incluyen mantener los niveles de glucosa en ayunas entre 80 y 130 mg/dL,
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mantener la presion arterial por debajo de 140/90 mmHg y lograr un

incremento en la participacion del paciente en actividades cognitivas.

Visita N29
Fecha:
martes 18 de
junio de 2024
Horario:
8h00-18h00

Paciente se encuentra orientada en tiempo espacio y persona, se realiza
control de signos vitales: TA:132/80mmHg, FR: 15rpm, FC: 80lpm; T:36°C,
Sp02: 95%, los cuales se encuentran dentro de rangos normales, se realizé
actividades ludicas son importantes porque les ayuda a estar en actividad y

mantener vitalidad.

Examen fisico.

Paciente femenina de 86 afios, acude a consulta para revision de rutina. En
la inspeccion cefélica, se observa cabello canoso, escaso y cuero cabelludo
sin lesiones; la cara es simétrica, sin edema ni lesiones. Pupilas isocéricas y
reactivas a la luz, agudeza visual disminuida. Oidos sin cerumen ni
secreciones anormales, audicion disminuida. Nariz sin obstrucciones,
mucosa nasal rosada. Boca con dentadura incompleta, encias inflamadas y
lengua sin lesiones. Cuello sin adenopatias, tiroides no palpable. En térax,
simetria sin deformidades, murmullo vesicular presente sin ruidos agregados.
Corazon con ruidos ritmicos y sin soplos. Abdomen blando, depresible, sin
dolor a la palpacion, sin masas ni organomegalias. Extremidades sin edemas,
pulsos periféricos presentes, fuerza muscular disminuida. Reflejos
osteotendinosos presentes y simétricos. Piel seca, con manchas seniles, sin
lesiones activas. Estado mental orientada en tiempo, espacio y persona,
memoria intacta, marcha lenta pero estable. Se recomienda control regular

de presion arterial y evaluacion auditiva.

Visita N30
Fecha:
miércoles 19
de junio de
2024
Horario:
8h00-18h00

Se llevé a cabo una evaluacion exhaustiva de una paciente de 65 afios,
donde se registraron los siguientes signos vitales dentro de los limites
130/80 mmHg,

respiraciones por minuto, frecuencia cardiaca 76 latidos por minuto,

normales: presion arterial frecuencia respiratoria 18
saturacion de oxigeno 94% y temperatura corporal 36°C. Después de la

evaluacion, se implementaron diversas acciones de cuidado integral:
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1.Sesion de Bailoterapia: En colaboracion con el equipo de cuidados del
centro, se llevé a cabo una animada sesion de bailoterapia. La paciente
evaluada y otros participantes se unieron activamente a esta actividad,
promoviendo asi una vida activa y saludable.

2.Control de Alimentacion Saludable: Se establecié un riguroso control de
alimentacion saludable en el centro. El objetivo principal era prevenir
enfermedades como la desnutricién y la obesidad entre la poblacion adulta.
Este enfoque proactivo en la dieta contribuye al bienestar general de los
pacientes.

3.Actividades de Bordado Como parte de las actividades recreativas, se
organizaron sesiones de bordado. La paciente participd con entusiasmo en
estas actividades, lo que no solo fomenta la creatividad y la destreza manual,

sino que también fortalece el sentido de comunidad y pertenencia.

Estas intervenciones integrales no solo abordan las necesidades fisicas de

la paciente, sino que también promueven su bienestar emocional y social.

Visita N31
Fecha: jueves
20 de junio de
2024

Paciente de sexo femenino, se encuentra con diagndéstico de Hipertension y
diabetes, se realizo toma de signos vitales: T:35.7°C TA:130/80mmHg,
Sp02:96%, FC:76lpm, FR:12rpm, se obtuvo como resultado signos dentro

de rangos normales. En la toma de sus medicamentos se realiza diariamente

Horario: para que siga su tratamiento adecuadamente como lo prescribid el médico y

8h00-18h00 seguimiento de la toma de signos vitales donde se visualiza que el
tratamiento esta cumpliendo la funcion de mantener estable al paciente.

Visita N32 Paciente de sexo femenino 86 afos de edad, se realiz6 control de signos

Viernes 21 de
junio de 2024
Horario:
8h00-18h00

vitales: TA:130/80mmHg, T:35.7°C FR:15rpm, FC: 76lpm, SpO2: 98%,
signos vitales dentro de parametros normales, Se realizo taller de pintura,
dando como resultados importantes para mejorar la salud mental de los
adultos mayores del centro.

El 21 de junio de 2024, se realizé una visita de enfermeria a Teodolina
Plneda, de 86 afios. el estudiante de enfermeria responsable, Carlos Patifio,
llevé a cabo varios procedimientos, incluyendo el control de glucosa en

sangre, que resulté en 115 mg/dL, y la toma de presion arterial, que fue de
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130/80 mmHg. Se administraron los medicamentos antihipertensivos y
antidiabéticos segun la prescripcion médica. Ademas, se llevé a cabo una
sesion de ejercicios cognitivos con una duraciéon de 30 minutos, durante la
cual el paciente mostré buena disposicion y colaboracion. No se reportaron
complicaciones ni efectos adversos durante esta visita. Las
recomendaciones incluyeron continuar con el régimen actual de
medicamentos y ejercicios, aumentar la ingesta de liquidos y revisar la dieta

con el nutricionista.
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ESTABLECIMIENTO NOMBRES APELLIDOS SEXO (M-F)  N° HOJA N° HISTORIA CLINICA

I1ISuUB TEODOLINA AGRIPINA PINEDA GONZALES ‘ F | 1 ‘ 1101911806

1 RESUMEN DEL CUADRO CLINICO

Paciente femenino de 86 afios nacido en el cantén Catacocha y residente en el cantén Catacocha, instruccién elemental, ocupacion

ama de casa, religiéon catdlica, lataralidad diestra, grupo sanguineo desconce.

ANTECEDENTES PATOLOGICOS: HIPERTENSION

ANTECEDENTES PATOLOGICOS FAMILIARES: No refiere.

ANTECEDENTES QUIRUIGICOS: No refiere

ALERGIAS : No refiere

HABITOS: Alimentario 3 veces al dia, defecatorio 1 vez al dia, tabaco no, drogas no, alcohol no.

SOCIOECONOMICO: nivel bajo

MOTIVO DE CONSULTA: Presencia de dolor en parte en epigastrio.

ENFERMEDAD ACTUAL: HIPERTENSION Y DEPRESION

EXAMEN FISICO: 03/07/2023 Paciente lucida, orientada en tiempo espacio y persona, afebril, hidratada, Cabeza normocefalica no se palpa

masas ni lesiones, cuello movil no adenopatias, torax expansibilidad conservada, estomago con dolor en epigastrio.

ruidos cardiacos ritmicos, extremidad inferioriores con normalidad.

2 RESUMEN DE EVOLUCION Y COMPLICACIONES

Dia 10/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros,

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 11/042024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 12/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 15/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 17/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 18/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 19/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 22/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 25/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 26/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 29/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 01/05/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 02/05/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 03/05/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 08/05/2024paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 09/05/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

3 HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

EPICRISIS (1)
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4 RESUMEN DE TRATAMIENTO Y PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS

TRATAMIENTO

° Medidas generales

°Control de signos vitales

°Consejeria en alimentacién saludable

medicacion

losartan de 100 mg V.0 Q.D TABLETA

sertralina

amlodipino

actividades ludicas

5 DIAGNOSTICOS CAPTACION "oir peemmvo.~ CE PRe oeF| [ 6 DIAGNOSTICO ACTUAL  hi‘oienmvo, CE  PRE DEF
1 ENFERMEDADES CARDIACAS HIPERTENSIVA 1110 X 1 ENFERMEDADES CARDIACAS HIPERTENSIVAS | 1110 X
2 DEPRESION 146 X 2 DEPRESION 146 X
3 3
4 4
5 5
6 6

7 CONCLUSION Y PRONOSTICO

Paciente liicida, orientada de tiempo espacio y persona, paciente presenta dolor en epigastrio con reflujo, al momento

se encuetra estable, colaboradora.

8 ESTUDIANTE Y DOCENTE DE ENFERMERIA A CARGO

NOMBRES CARGO CODIGO PERIODO DE RESPONSABILIDAD
1 .
Carlos Patifio ESTUDIANTE 10/04/2024 A 21/06/2024
2
3
4
ALTADEFINITIVA ASINTOMATICO DISCAPACIDAD MODERADA RETIRO AUTORIZADO DEFUNCION 'ﬁiNHC?RiE DIAS DE ESTADA
DEFUNCION MAS DE 48 DIAS DE
ALTATRANSITORIA DISCAPACIDAD LEVE DISCAPACIDAD GRAVE RETIRO NO AUTORIZADO e e
CODIGO
NOMBRE DEL HEHER
FECHA HORA § i FIRMA
| | 10/412024 ‘ | 9:00 ‘ DI ‘ Carlos Patifio | | | ooE

2
EPICRISIS (2)
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CAPTACION N.° 2

PACIENTE # 2: GONZALO MAXIMILIANO RUIZ

AGUILAR
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1. CAPTACION

El proyecto de vinculacién "ATENCION EN CENTRO GERIATRICO CENTRO DEL
ADULTO MAYOR ESTANCIA DE PAZ" dio inicio el 10 de abril de 2024 a las 08:00 am
en landangui. Esta iniciativa se llev6 a cabo en el Centro del Adulto Mayor del Malacatos.
Durante el desarrollo del proyecto, se procedié con la captacién de la Sr. GONZALO
MAXIMILIANO RUIZ AGUILAR, un paciente de 72 afios de edad que presenta
diagnéstico de epilepsia. A pesar de estar bajo tratamiento médico para estas
condiciones. Ademas, debido a su condicion de salud, se encuentra limitada en la
realizacién de ejercicio fisico, lo que ha contribuido a una disminucion de su autoestima

y la presencia de edemas en las extremidades inferiores.

Ante esta situacién, se plante6 un enfoque integral para el cuidado de la paciente, que
incluye no solo el tratamiento médico adecuado, sino también medidas para abordar
las molestias asociadas a su condicidn, asi como estrategias para mejorar su estado
emocional y su calidad de vida en general. El proyecto se compromete a proporcionar
un acompafamiento continuo y personalizado a la Sr GONZALO MAXIMILIANO RUIZ
AGUILAR, con el objetivo de mejorar su bienestar integral y promover su participacion

activa en el centro geriatrico.
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CONSENTIMIENTO INFORMADO
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COBERTURA DE SALUD

i !
Hilth

i
I
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ANAMNESIS

ANTECEDENTES PATOLOGICOS PERSONALES: epilepsia
CUADRO CLINICO

La paciente de 732afios de edad, sexo femenino, residente en el Centro
Gerontoldgico estancia de paz, presenta como antecedentes patolégicos

personales epilepsia. Actualmente se encuentra bajo tratamiento con epanim.

En cuanto a su estado clinico, se encuentra orientada en tiempo, espacio y
persona. En relacidon con los signos vitales, presenta una presion arterial de
120/85 mm Hg, una frecuencia cardiaca de 90 latidos por minuto, una
frecuencia respiratoria de 15 respiraciones por minuto, una temperatura de
36°C y una saturacion del 99%. Sus medidas antropométricas muestran una
talla de 1.65 m, un peso de 69 kg y un indice de masa corporal (IMC) de 25,3
categorizado como sobrepeso.

En el examen fisico se observa una cabeza normo-ceféalica, pupilas isocoricas y
normo-reactivas, mucosas orales humedas, cuello movil sin adenopatias, torax
con expansibilidad conservada y ruidos cardiacos ritmicos, abdomen suave y
depresible no doloroso a la palpacién superficial y profunda, con ruidos
hidroaéreos presentes, y extremidades inferiores simétricas con tono y fuerza

muscular disminuidos, acompafados de edemas.



SEXO (H-M) EDAD N.° HISTORIA CLINICA

ESTABLECIMIENTO

NOMBRE APELLIDO
Gerontologito estancia de paz  GONZALO RESQIASIONARK 07 7-CAMISUBMTR.04 030352
MAXIMILIANO

1 MOTIVO DE CONSULTA

Toma de signos vitales y medidas antropométricas

2 ENFERMEDAD O PROBLEMA ACTUAL

EPILEPSIA

3 ANTECEDENTES PERSONAL ES DATOS CLINICO - QUIRURGICOS RELEVANTES Y GINECO OBSTETRICOS

EPILEPSIA

4 ANTECEDENTES FAMILIARES

1. 2. DIABETES 3.ENF.C. 4. HIPER 5. CANCER 6.TUBERCULO 7. ENF. MENTAL 8. ENF. 9.0TRO 10. SIN X
CARDIOPATIA VASCULAR TENSION . sis T INFECCIOSA ANTECEDENTE ANTECEDENTES
Se desconoce
5 REVISION ACTUAL DE ORGANOS Y SISTEMAS CP=CON EVIDENCIA DE PATOLOGIA: MARCAR"X"Y  SP = SIN EVIDENCIA DE PATOLOGIA:
DESCRIBIR ABAJO ANOTANDO EL NUMERO Y LETRA MARCAR "X" Y NO DESCRIBIR
cp sp cp sp cp sP cp spP cP sp
n ENEEREICEEEEeS X 3 CARDIO VASCULARX 5 GENITAL X 7 MUSEIL X 9 HEMOLINFATICO X
ESQUELETIC
2 RESPIRATORIO X 4 DIGESTVG X 6 URINARIO X 8 ENDOCRIN X 10 NERVIOS X
6 SIGNOS VITALES Y ANTROPOMETRIA
FECHA DE MEDICION 10 abril 2024
TEMPERATURA °C 35.4°C
PRESION ARTERIAL 120/85 mmhg / / /
! FRECUENCIA
PULSO /min 90 |pm 15 rpm
RESPIRATORIA
PESO/Kg TALLA/cm 69 kg 165 cm
— — B— A— e
7 EXAMEN FiSICO REGIONAL CP=CON EVIDENCIADE PATOLOGIA: MARCAR "X" Y DESCRIBIR ABAJO SP = SIN EVIDENCIA DE PATOLOGIA:
ANOTANDO EL NUMERO Y LETRA CORRESPONDIENTES MARCAR "X" Y NO DESCRIBIR

CP SP CP SP CP SsP CP SsP CP SP
6 E)(TREMIDADEX

1 CABEZA X 2 CUELLO X © TORAX X 4 ABDOMEN X 5  PELVIS X
s

Cabeza: Se observa normocéfala, sin deformidades visibles. Cabello: fino, seco y quebradizo, consistente con

hipotiroidismo, Piel: palida, seca y fria, sin lesiones visibles. Ojos: Sin exoftalmos. Conjuntivas palidas. Palpacion:

Craneo sin deformidades ni masas. Sin dolor a la palpacion.

Cuello: Cuello de tamafio normal, sin masas visibles. No se observa bocio. Palpacién: Glandula tiroides palpable,
de tamafio normal, sin nédulos ni dolor a la palpacion. Sin linfadenopatias cervicales. Auscultacion: Sin soplos

tiroides.




® Somos Categoria Acredifodo

BOLIVARIANO

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

ToOrax: Simetria toracica. Patron respiratorio regular. No se observan deformidades ni retracciones. Palpacion:
Expansion toracica simétrica. Vibraciones vocales normales. Percusion: Sonido claro y resonante en todos los
campos pulmonares. Auscultacién: Murmullos vesiculares presentes y simétricos. Sin ruidos adventicios
(sibilancias, estertores).

Abdomen: Abdomen plano, sin cicatrices ni masas visibles. Movimientos respiratorios presentes, ruidos intestinales
presentes y normales, Sonido timpanico en todas las areas, Sin evidencia de hepatomegalia o esplenomegalia,
palpacion Abdomen blando y depresible, Sin dolor a la palpacion profunda ni superficial, No se palpan masas.
Extremidades: Sin presencia de edemas, cianosis ni eritema, Presencia de signos de hipotiroidismo como piel secal
y fria, Pulsos periféricos presentes y simétricos, Piel fria al tacto, Arcos de movimiento completos, Fuerza muscular
disminuida (4/5) en las extremidades, Reflejos tendinosos profundos disminuidos (1/4), lo cual puede ser
consistente con hipotiroidismo.

8 DIAGNOSTICO PRE=PRESUNTVO ciE PR CIE PRE  DEF
DEF=DEFINITIVO E  DEF
1 EPILEPSIA X 3 X
2 X 4
9 PLAN DE TRATAMIENTO REGIS??ARLOSPLANES: DIAGNOS’m

EDUCACIONA

Toma de signos vitales

Cuidados de Enfermeria

Dieta saludable.

Terapia Ocupacional

|Motricidad fina y gruesa.

Terapia fisica, terapia del lenguaje

NOMBRE DEL
PROFESIONAL

NUMERO
DEHOJA

10-4-2023 08:00 CARLOS PATINO

HORA

CARLOS PATINO ‘

‘ FIRMA

SNS-MSP/HCU-form.002/2008  CONSULTA EXTERNA — ANAMNESIS Y EXAMEN FiSICO
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A

PROYECTO: FUNCIONES TECNICAS Y PRACTICAS EN CENTROS
GERONTOLOGICOS YALBERGUES.

sl =
R

o

INSTITUTO SUPERIOR UNIVERSITARIO BOLIVARIANO

oLOG!
PROYECTO: FUNCIONES TECNICAS Y PRACTICAS EN CENTROS GERONT

cos Y

ALBERGUES.

GIZ; leorier & fuh

c &flev’&ﬁmuv" Ll

'CENTRO GERONTOLOGICO / ALBERGUE:

Esfeacier o/e ﬂa/(

1. DATOS DEL PACIENTE

NOMBRE COMPLETO DEL PACIENTE

C}Dtldlaa ﬁ'owwu'éuw for Aﬁwé/

FEDULA DE IDENTIDAD

240( 0 ¢ 200 2

EDAD

ZZ

)1 o éec[é

10 -9 B -LO2¥

PARROQUIA Y FECHA DE CAPTACION
TELEFONO CONVENCIONAL O CELULAR

DIRECCION DEL CENTRO O
ALBERGUE

By & b j

ANTECEDENTES PATOLOGICOS
Fzgsow.ss Ep//e(ﬂ a J
SIGNOS VITALES EN LA CAPTACION | /7 q0/p#
L A5 rpmt
gA /lslo 5
520! it
ANTROPOMETRIA Rio - 69 &
Tally > 165 m
GLUCOSA CAPILAR
93 ﬁ\
TRATAMIENTO HABITUAL Epaninn

~ (MEDICAMENTOS)

1
- n‘.

Hocom el

g
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Signos vitales

La paciente presenta antecedentes médicos significativos de epilepsia
establecidos por su médico de atencion primaria. Estos antecedentes marcan el
inicio del proyecto clinico. Posteriormente, se procedio a realizar la evaluacion
de los signos vitales. La paciente exhibié los siguientes resultados: una presion
arterial de 120/85 mmHg, una frecuencia cardiaca de 90 latidos por minuto, una
frecuencia respiratoria de 15 respiraciones por minuto, una temperatura corporal
de 35°C y una saturacion de oxigeno (SpO2) del 99%. Estos valores se
encuentran dentro de los rangos considerados normales para la poblacion
adulta, lo que sugiere que la paciente presenta una condicibn hemodinamica

estable en el momento de la evaluacion.

Evidencia 4

Actividades cognitivas
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Fuente: tomado de “Funciones Técnicas y Practicas De Enfermeria En EI Centro

Gerontoldgico estancia de paz”

Después de dar la bienvenida a la paciente y realizar una evaluacion detallada
de sus condiciones médicas, asi como de tomar los signos vitales necesarios,
se procedi6 a introducir actividades cognitivas destinadas a estimular y mejorar

su motricidad. Estas actividades fueron disefiadas no solo para fortalecer sus
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habilidades fisicas, sino también para elevar su estado de animo, ofreciéndole
una gama de opciones adaptadas especificamente para ella en el entorno del

centro geriatrico.

Ademas de esto, se proporciond atencién personalizada que se ajustaba a las
necesidades Unicas de la paciente, con el objetivo de fomentar su bienestar fisico y
emocional de manera integral. Por ejemplo, se incluyeron ejercicios que requerian
coordinaciébn mano-ojo y actividades que desafiaban su memoria y pensamiento
abstracto. Esto no solo ayudd a mejorar su salud fisica, sino que también estimulé su

mente, promoviendo una sensacion de logro y satisfaccion
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CANTON NOMBRE APELLIDO SEXO (MF)  N° HOJA N° HISTORIA CLINICA
Vilcabamba GONZALO MAXIMILIANO RUIZ AGUILAR ‘ M ‘ 2A ‘
1 EVOLUCION rruRALPEDECADANOTA [ 2 PRESCRIPCIONES " itoen
s | "o e ey | Fwecs
10-abr-24 9:30 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Control de presion EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Administracion de medicamentos
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi¢ | Novedades
estudiante: Carlos Patifio ESTUDIANTE: Carlos Patifio
11-abr-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afos de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi¢ | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
12-abr-24 9:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afos de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
15-abr-24 10:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en i Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi¢ | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
17-abr-24 10:30 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
enaseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
17-abr-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afos de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
enaseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
18-abr-24 9:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
19-abr-24 10:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
enaseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
19-abr-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afos de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
enaseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio

EVOLUCION Y PRESCRIPCIONES (2)
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CANTON NOMBRE APELLIDO SEXO (M-F)  N° HOJA N° HISTORIA CLINICA
Vilcabamba GONZALO MAXIMILIANO RUIZ AGUILAR ‘ m ’ 2A ‘
1 EVOLUCION mrwe APEDECAOANOTA | 2 PRESCRIPCIONES —~— FRWRAPEDECAA
ooy | Mo NoTAS = EvoLLGIoN CACOTEAERDCCONES | Heweos
22-abr-24 9:30 | Paciente masculino de 72 afios de edad se encuentra orientado, Control de presion EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora enag | Administracion de medicamentos
persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro geriontologico Novedades
ESTUDIANTE: Carlos Patifio ESTUDIANTE: Carlos Patifio
25-042024 8:00 | Paciente masculino de 72 afios de edad se encuentra orientado, Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en a: Novedades
persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro geriontologico ESTUDIANTE: Carlos Patifio
ESTUDIANTE: Carlos Patifio
26-abr-24 Paciente masculino de 72 afios de edad se encuentra orientado, Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en as Novedades
persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro geriontologico ESTUDIANTE: Carlos Patifio
ESTUDIANTE: Carlos Patifio
29-abr-24 Paciente masculino de 72 afios de edad se encuentra orientado, Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en as Novedades
persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro geriontologico ESTUDIANTE: Carlos Patifio
ESTUDIANTE: Carlos Patifio
1-may-24 Paciente masculino de 72 afios de edad se encuentra orientado, Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en a: Novedades
persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro geriontologico ESTUDIANTE: Carlos Patifio
ESTUDIANTE: Carlos Patifio
2-may-24 Paciente masculino de 72 afios de edad se encuentra orientado, Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en a: Novedades
persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro geriontologico ESTUDIANTE: Carlos Patifio
ESTUDIANTE: Carlos Patifio
3-may-24 Paciente masculino de 72 afios de edad se encuentra orientado, Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colaboraenag | Novedades
persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro geriontologico ESTUDIANTE: Carlos Patifio
ESTUDIANTE: Carlos Patifio
8-may-24 Paciente masculino de 72 afios de edad se encuentra orientado, Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en a: Novedades
persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro geriontologico ESTUDIANTE: Carlos Patifio
ESTUDIANTE: Carlos Patifio
9-may-24 Paciente masculino de 72 afios de edad se encuentra orientado, Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora enag | Novedades
persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro geriontologico ESTUDIANTE: Carlos Patifio
ESTUDIANTE: Carlos Patifio

EVOLUCION Y PRESCRIPCIONES (2)
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1 E\H/AOL JCION FRwR ALPEDECADANOTA | 2 PRESCRIPCIONES "
w5 01 HORA NOTAS DE EVOLUCION oan COTE| B ETD’E D:ED; n:MAEI \E EARMACO: y
10-may-24 9:30 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Control de presion EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Administracion de medicamentos
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | Novedades
estudiante: Carlos Patifio ESTUDIANTE: Carlos Patifio
13-may-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
16-may-24 9:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
17/52024 8:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
27-may-24 10:30 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
28-may-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
29-may-24 9:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
30-may-24 10:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
31-may-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio

EVOLUCION Y PRESCRIPCIONES (2)



BOLIVARIANO

o s

UNIVERSITARIO

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

Somos Categoria Acredifodo

CANTON NOMBRE APELLIDO SEXO (MF)  N° HOJA N° HISTORIA CLINICA
Vilcabamba GONZALO MAXIMILIANO RUIZ AGUILAR ‘ M ‘ 2A ‘
1 EVOLUCION FIRMAR AL PIE DE CADANOT/ 2 PRESCRIPCIONES FIRMAR AL PIE DE CADA PRESCRIPCION
FECHA 3
(D NO) o NOTAS DE EVOLUCION (DAD. i OTRO PERSONALY. FARMACO:
3-jun-24 9:30 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Control de presion EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Administracion de medicamentos
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | Novedades
estudiante: Carlos Patifio ESTUDIANTE: Carlos Patifio
17-jun-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
18-jun-24 9:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
19-jun-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en i Administracion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
20-jun-24 10:30 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Admini ion de medicamentos EPANIM
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio
21-jun-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos EPANIM

al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en

Novedades

en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic

ESTUDIANTE: Carlos Patifio

estudiante: Carlos Patifio

EVOLUCION Y PRESCRIPCIONES (2)
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DIAGNOSTICO MEDICO: EPILEPSIA

APELLIDOS Y NOMBRES DEL PACIENTE: GONZALO RUIZ.

PATRONES PLANIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)
DISFUNCIONALES DE
MARJORY GORDON.
DOMINIO: Seguridad y | RESULTADO: INDICADORES: ESCALA DE | PUNTU PUNTUAC | OBJETIVO A
proteccion MEDICION ACION | ION META | CORTO,
INICIAL MEDIANO (0]
CLASE: Proteccidn fisica
LARGO PLAZO
CODIGO: (00035) relacionado
_ DOMINIO Dominio 11: e Uso correcto de 1.desviacion grave 3 5 Identificar los
con convulsiones recurrentes |OS medicamentos d | I
j io el rango normal.
(Patrén de actividad y ejercicio). Seguridad/Proteccion anticonvulsivos. 9 problemas y
i e Evita factores 2. desviacion riesgos que
DEFINICION: Susceptibilidad CLASE: Riesgo de desencadenantes _ 3 3) afecten la salud
a lesidn fisica por accidentes traumatismo (00033) conocidos de las sustancial  del
) P ; N convulsiones. rango normal del paciente
caidas, etc, que puede | CODIGO: convulsiones e Reconoce signos L, realizando los
y sintomas previos 3. desviacion 3 5

comprometer la salud.

e Sensacion vaga e
intranquilizadora de malestar
0 amenaza acompafiada de
una respuesta autonémica (la
fuente a menudo es
inespecifica o desconocida

(1909)
DEFINICION:

Acciones personales para

minimizar las amenazas a la

a las convulsiones
(auras).
e Implementa

medidas de

moderada del

rango normal
4. desviacion leve

del

normal

rango

cuidados

respectivos.

Controlar el
cumplimiento del

programa o
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para el individuo);
sentimiento de aprension
causado por la anticipacion
del peligro.

¢ Relacionado con:

e La posibilidad de tener
convulsiones en
publico.

e Laincertidumbre
sobre cuando ocurrira
la préxima convulsion.

o La preocupacion por
la percepcion social y
estigmatizacion.

¢ Manifestado por:

o Expresiones verbales
de preocupacion y
miedo.

o Conducta de evitacion
de situaciones
sociales.

e Reporte de sintomas
fisicos como
palpitaciones,
sudoracion y
temblores.

salud derivadas de

convulsiones.

seguridad durante

las convulsiones.

5. sin desviacion
del rango

normal

actividad de
ejercicio por parte

del paciente.
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e Insomnio y dificultad
para conciliar el suefio
debido a pensamientos
ansiosos.

INTERVENCIONES/ CUIDADOS DE ENFERMERIA APLICADOS EN CADA PATOLOGIA

Campo: Diagndstico de Enfermeria (NANDA-I)

Clase: Clase 1. Proteccion Fisica

Cddigo: 00035

Definicion: Susceptibilidad a lesidn fisica por accidentes, caidas, etc., que puede comprometer la salud.

(ACTIVIDADES DESARROLLADAS DE MENOR A MAYOR DE ACUERDO A LA PATOLOGIA)

1. - Evaluar el grado y el tipo de epilepsia, asi como los factores de riesgo, las comorbilidades y el impacto en la vida diaria del paciente.

2. - Educar al paciente sobre las medidas higiénico-dietéticas que pueden mejorar su condicion, como evitar el consumo de alcohol, cafeina,
picantes y otros irritantes vesicales, beber suficiente agua, vaciar la vejiga con regularidad, practicar ejercicios de suelo pélvico y controlar
el peso.

3. - Aplicar técnicas de manejo de la incontinencia, como el uso de dispositivos de contencién, colectores o sondas, segun la indicacién

médica y las preferencias del paciente.
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4. - Derivar al paciente a otros profesionales o servicios especializados, como urologia, nefrologia, fisioterapia, psicologia o cirugia, si el

tratamiento conservador no es suficiente o hay complicaciones asociadas.

RESULTADOS ESPERADOS

Los resultados esperados para un paciente con epilepsia incluyen el logro de un control efectivo de las convulsiones mediante el uso adecuado de medicamentos
anticonvulsivos, la identificacidn y evitacion de factores desencadenantes, y la capacidad de reconocer y gestionar los signos previos a las convulsiones. Ademas, se espera
una reduccién en la frecuencia, duracién e intensidad de las convulsiones, facilitando una recuperacién mas rdpida y completa. El paciente debera adquirir conocimientos
sdélidos sobre la enfermedad y sus tratamientos, demostrando habilidades para implementar medidas de seguridad y primeros auxilios durante episodios convulsivos.
Mantener un estado neurolégico 6ptimo, con niveles de conciencia normales y funcién cognitiva intacta, complementa estos objetivos para mejorar su calidad de vida 'y

bienestar general.
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O APLICACION DE INTERVENCIONES Y TRATAMIENTO.

Realizar el proyecto de vinculacion en la unidad estancia de paz landangui tuvo como
propésito mejorar la calidad de vida del adulto mayor, a través de actividades ludicas,
recreativas que les ayude a potenciar y desarrollar capacidades, habilidades y
destrezas en los adultos mayores, y asi puedan mejor su estilo de vida con mas

confianza e independencia.

Semana del 10 de abril al 17 de abril de 2024:

Durante esta semana, se enfocé en actividades fisicas adaptadas, tales como
manualidades que incluyeron pegar, cortar y pintar, junto con la realizacién de la toma
de signos vitales, medidas antropométricas, peso y talla. Se brindd especial atencion a
la higiene personal, con un énfasis en las técnicas adecuadas de higiene de manos y

la administracion de la medicacién oral prescrita por el médico tratante.
Semana del 17 al 24de abril de 2024:

Durante esta semana, se mantuvo un enfoque en la higiene personal, junto con
actividades fisicas adaptadas como baile terapia para promover la movilidad y el
bienestar emocional. Ademas, se realizé una completa toma de signos vitales y se

administr6 la medicacion oral prescrita, asegurando el control de epilepsia.
Semana del 24 al 01 de mayo de 2024:

Esta semana se incluyeron actividades recreativas y sociales como salidas
programadas para promover la socializacion y el disfrute de actividades fuera del
entorno habitual. Se brindé apoyo emocional y se registraron los signos vitales
regularmente, asegurando la continuidad en la administracién de la medicacion oral

indicada para controlar la epilepsia.
Semana del 01 al 08 de mayo de 2024:

Durante esta semana, se mantuvo la atencién en la higiene personal y se incentivo la
participacién en actividades recreativas y fisicas adaptadas, como manualidades

creativas y baile terapia. Se llevd a cabo una evaluacién exhaustiva de la higiene
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personal, junto con la toma de signos vitales y la administracién de la medicacion oral

prescrita para el control de la epilepsia.

Semana del 08 de septiembre al 15 de mayo de 2024

En esta semana, se reforz6 la atencion en la higiene personal y se programaron
actividades recreativas para fomentar la interaccion social y el entretenimiento. Se
mantuvo el monitoreo regular de los signos vitales y la administracion de medicacion

oral, asegurando el control adecuado de la epilepsia.

Semana del 15 de mayo al 22 de mayo de 2024:

Esta semana se incluyeron actividades recreativas y sociales como salidas
programadas para promover la socializacion y el disfrute de actividades fuera del
entorno habitual. Se brindd apoyo emocional y se registraron los signos vitales
regularmente, asegurando la continuidad en la administracion de la medicacion oral

indicada para controlar la epilepsia

Semana del 22 de mayo al 29 de mayo de 2024:

Durante esta semana, se enfocé en actividades fisicas adaptadas, tales como
manualidades que incluyeron pegar, cortar y pintar, junto con la realizacién de la toma
de signos vitales, medidas antropométricas, peso y talla. Se brindé especial atencion a
la higiene personal, con un énfasis en las técnicas adecuadas de higiene de manos y

la administracion de la medicacién oral prescrita por el médico tratante.

Semana del 29 de mayo al 5 de junio de 2024:

Esta semana se incluyeron actividades recreativas y sociales como salidas

programadas para promover la socializacion y el disfrute de actividades fuera del
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entorno habitual. Se brind6 apoyo emocional y se registraron los signos vitales
regularmente, asegurando la continuidad en la administracion de la medicacién oral

indicada para controlar la epilepsia

Semana del 5 de junio al 21 de junio de 2024:

En esta semana, se reforzo la atencion en la higiene personal y se programaron
actividades recreativas para fomentar la interaccién social y el entretenimiento. Se
mantuvo el monitoreo regular de los signos vitales y la administracion de medicacién

oral, asegurando el control adecuado de la epilepsia
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o

Bt -
ety :
005: .
SIGNOS VITALES "
NOMBRES Y APELLIDO E
L e ol gy Pyilen 3
FECHA 8- 01 - 04
T/A FC ERS TEMP. SatO2
MARNANA | geo/s2 | ¥V 24 -6
TARDE A0/ FY | &l ar 8q 9y
FECHA N
| T/A FC FR TEMP SatO2
| MARNANA |77 4 (74 AR 72 aq
TARDE 71 A6 20 92
FECHA A6 - 01— 04
T/A FC [ FR TLMP SatO2
MANANA | 70/ 70 | ar 2 90
TARDE 78 22 2 25
FECHA 22-0- 004
T/A FC FR TEMP SatO2
MARNANA | 720/70 | 94 7 355 96 A20/ %0
TARDE A2/ 97 | 13 AF il 94 A2/)? 9r 23
FECHA L9 - 0F -2014 FECHA 30-0( - Wid
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MANANA |p0/7 % AZ 3 99 A7/ 70| 86 |23
TARDE 20/ad | 79 16 37 vy | 407890 L%
FECHA - Of- oif FECHA  03-06- Lo7ad
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MARNANA | 770, r:’/q WQ 18 5 a2 A2749 é/( v; | ;”:_
TARDE Ato/opd gl R 7 4 | ALof30 -
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[ TMARANA [ /0/a0 | §4& WA- sz ¢ AL0/50 ‘ o1 [eo
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NUmero de visita

Resultados obtenidos en cada control

Visita N1
Fecha:
miércoles 10
de abril de
2024
Horario:
08HO0O0 —
18<h00

Presentacion en el centro para iniciar las practicas en el centro
Gerontoldgico, se obtuvo gran acogida de los cuidadores del centro. Se
realizo la captacion de la paciente de sexo femenino de 86 afios de edad,
con diagnéstico médico de epilepsia, se encuentra orientada en tiempo,
espacio y persona, al momento con tratamiento farmacoldgico para su
patologia, se realizé control de signos vitales: T:36.5°C, TA: 125/82 mmhg,

Sp0O2: 96%, FR: 12 rpm, FC: 75lpm, Glucemia 120mg/dl.

Examen fisico

La paciente 72 afios con epilepsia, fue bien recibida en el centro
gerontolégico. Se encuentra orientada en tiempo, espacio y persona, y esta
bajo tratamiento farmacolégico. Sus signos vitales son: temperatura de 35°C,
tension arterial de 1250/82 mmhg, saturacion de oxigeno de 96%, frecuencia
respiratoria de 12 rpm, frecuencia cardiaca de 75 Ipm y glucemia de 150
mg/dl. El examen fisico revela una paciente estable, sin signos de distrés,
con piel normo croméatica y sin lesiones, cabeza y cuello sin anomalias, térax
y pulmones con murmullo vesicular sin ruidos adventicios, corazon con ruidos
ritmicos y sin soplos, abdomen blando sin organomegalias, y extremidades
sin edemas ni deformidades, con pulsos periféricos presentes y simétricos.
Se recomienda continuar con el control regular de glucemiay presion arterial,

adherencia al tratamiento, y educacion sobre dieta y ejercicio.

Visita N2
Fecha: jueves
11 de abril de
2014

Horario:
08h00 -18h00

Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientado en
tiempo, espacio y persona, se realiza la toma de medidas antropométricas y
signos vitales las cuales constan de la siguiente manera: T:36°C, TA: 130/80
mmhg, FR: 17 rpm, FC: 80lpm, SpO2: 97%, peso: 60kg, talla: 158cm, IMC:
24.49, se realizaron actividades motoras y a la vez se puede observar que

sus signos vitales se encuentran dentro de pardmetros normales.

Visita N3

Durante la presentacion en el centro gerontoldgico para dar inicio a las
practicas, se recibié una céalida acogida por parte del equipo de cuidadores.

Se procedié con la admision de una paciente de género masculino de 72
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Fecha:viernes
12 de abril
2024

Horario:
08h00 -18h00

afos de edad, con diagnostico médico de epilepsia.El paciente muestra
orientacion adecuada en relacion al tiempo, espacio y su identidad.
Actualmente esta bajo tratamiento farmacoldgico para controlar su condicion
meédica. Se llevo a cabo una evaluacion de sus signos vitales, obteniendo los
siguientes resultados: Temperatura corporal de 35°C, presion arterial de
1252/80 mmhg, saturacidon de oxigeno en sangre del 97%, frecuencia
respiratoria de 15 respiraciones por minuto y una frecuencia cardiaca de 85

latidos por minuto.

Visita N4
Fecha: lunes
15 de abril
2024

Horario:
08h00 -18h00

Se realiz6 la evaluacion de una paciente de género masculino de 72 afios de
edad, incluyendo un monitoreo de signos vitales que indicaron valores dentro
de los rangos aceptables: presion arterial de 125/80 mmhg, frecuencia
respiratoria de 15 respiraciones por minuto, frecuencia cardiaca de 85 latidos
por minuto, saturacion de oxigeno en sangre del 97% y temperatura corporal
de 35°C. Seguidamente, se llevé a cabo una sesion de terapia de movimiento
en colaboracién con el personal de atencién del centro, en la cual los
pacientes participaron de manera activa. Adicionalmente, se implemento un
programa de alimentacion saludable proporcionado por el centro, con el fin
de prevenir enfermedades como la desnutricién y la obesidad en la poblacién
adulta. Ademas, se organizaron actividades de bordado en las cuales la

paciente particip6 activamente.

Visita N5
Fecha: 17 de
abril 2024
Horario:
08h00 -18h00

Se efectud la evaluacion de una paciente de sexo masculino, de 72 afios de
edad, incluyendo la medicién de signos vitales: presion arterial (TA) de
130/86 mmhg, frecuencia respiratoria (FR) de 17 respiraciones por minuto,
frecuencia cardiaca (FC) de 85 latidos por minuto, saturacion de oxigeno en
sangre (SpO2) del 95% y temperatura corporal (T) de 36.2°C, demostrando
valores dentro de los limites normales.

Ademas, se llevd a cabo una sesion de bailoterapia en colaboracién con el
personal de cuidado del centro, resultando en una activa participacion por

parte de los pacientes.

Visita N6

El paciente, consciente, orientado y comprometido con su tratamiento
farmacolégico, ha mantenido sus signos vitales dentro de los limites
normales durante la evaluacién TA: 130/80mmhg, SpO2: 95%, T°35.1, FR:
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Fecha:
viernes 18 de
abril 2024
Horario:
08h00 -18h00

12rpm, FC: 80lpm. Glucosa: 135mg/dl Ademas de la atencibn médica, se le
brindé un enfoque integral mediante actividades de psicomotricidad. Estas
actividades, disefiadas especificamente para adultos mayores, no solo
ayudan a prevenir enfermedades, sino que también fomentan la autonomia
y fortalecen los lazos sociales entre los participantes. La psicomotricidad
ofrece beneficios fisicos, mentales y emocionales, contribuyendo asi al

bienestar general del paciente y promoviendo una calidad de vida 6ptima.

Visita N7
Fecha: lunes
19 de abril
2024

Horario:
08h00 -18h00

Se instruy6 a la paciente acerca de la relevancia de incorporar a su dieta
alimentos con bajo contenido de sal (hiposddicos) y grasas (hipos lipidicos),
especialmente debido a su condicion de hipertensién. Ademas, se le indicé
la importancia de evitar el consumo de alimentos con alto contenido de
azucar (hipoglucémicos) para mejorar su salud, considerando su otra
condicion médica. Se le recomendo6 también la practica regular de ejercicio

fisico para promover un estilo de vida saludable.

Visita N8
Fecha: martes
22 de abril 2024
Horario: 8h00-

Paciente consciente orientado en tiempo, espacio y persona, se realiza toma
de signos vitales dando como resultado lo siguiente: T:35.8°C, TA: 130/86
mmhg, FC: 80 Ipm, FR: 15rpm, Sp0O2: 98%, los cuales se encuentran dentro

de rangos normales, durante el transcurso del dia se realiza actividades

18h00 ltdicas en beneficio de todos los adultos mayores del centro, dando como
resultado positivo y participativo de los adultos.
Visita N9 Paciente de sexo masculino, de 72 afos de edad, se encuentra

Fecha: martes
25 de abril 2024
Horario: 8h00-
18h00

completamente orientada en tiempo, espacio y persona. Durante la sesion,
se llevaron a cabo actividades enfocadas en la memoria, simultaneamente
se proporciond cuidado de la piel y se tomaron los signos vitales, los cuales
se encuentran dentro de los rangos normales: TA: 134/78 mmhg, FC: 96 Ipm,
FR: 17 rpm, T: 36.5°C, SpO2: 95%. Ademas, se realizaron actividades
recreativas que arrojaron resultados positivos al aumentar la autoestima y
promover el compafierismo entre todos los adultos mayores del centro

El examen fisico cefalocaudal es una evaluacion sistematica y completa del
estado de salud de un paciente, realizada de la cabeza a los pies. Se inicia
con la inspeccion y palpacién del craneo, rostro y cuello, evaluando

caracteristicas como simetria, lesiones, movilidad y reflejos. Luego, se
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procede a examinar el térax y los pulmones, auscultando los sonidos
respiratorios y revisando la expansion pulmonar. El examen continldia con la
palpacion del abdomen para detectar masas o dolor, seguido de la
auscultacion de los ruidos intestinales. Posteriormente, se evaltan las
extremidades superiores e inferiores, observando la fuerza muscular, el tono,
la movilidad articular y la presencia de edemas. Finalmente, se examinan la
piel y las ufias para identificar cualquier anomalia dermatologica. Este
enfoque estructurado asegura una revision exhaustiva y minuciosa del

estado de salud general del paciente.

Visita N10
Fecha: miércoles
26 de abril 2024
Horario: 8h00-
18h00

El paciente, consciente y orientado, sigue un tratamiento farmacolégico. Se
controlaron sus signos vitales, que estan dentro de los rangos normales.
Ademas, se realizaron actividades de psicomotricidad, beneficiosas para
prevenir enfermedades, mantener la autonomia y promover la integracion

social en adultos mayores.

Visita N11
Fecha: miércoles
29 de abril 2024
Horario: 8h00-
18h00

El paciente, consciente y orientado en tiempo, espacio y persona, esta
Se ha

monitorizacion de sus signos vitales, los cuales se encuentran dentro de los

siguiendo un plan terapéutico farmacolégico. realizado la

rangos normales. Ademas, se llevaron a cabo actividades de estimulacion

psicomotriz, las cuales tienen beneficios para la prevencion de
enfermedades, el mantenimiento de la autonomia y la promocién de la
integracion social en la poblacion geriatrica.
Visita N12 Paciente de sexo masculino 72 aflos de edad, se encuentra orientada en
Fecha: miércoles | tiempo, espacio y persona, se realizo control de constantes vitales TA: 128/82
01 de mayo mmbhg, FC: 75lpm, FR: 12rpm, T: 36°C, SpO2: 98%, los cuales se encuentran
2024 en rangos normales, se realizé actividades recreativas los cuales se obtuvo

Horario: 8h00-
18h00

resultados positivos, ya que les aumento la autoestima y fomento el

compaiierismo entre todos los adultos mayores del centro

Visita N13
Fecha: Fecha:
jueves 02 de

mayo

Paciente consiente, orientado en tiempo, espacio y persona, se encuentra
con tratamiento farmacoldgico para su patologia, se realiz6 control de signos
vitales: TA:130/80 mmhg, FC: 80lpm, FR: 18rpm, T: 36°C, Sp0O2:98%, se

realizd actividades de psicomotricidad ya que aporta beneficios como la
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Horario: 8h00-
18h00

prevencion de enfermedades y discapacidades comunes en los adultos

mayores y mantiene la autonomia en los mismos.

Visita N14
Fecha: viernes
03 mayo 2024
Horario: 8h00-
18h00

Paciente de sexo masculino de 72 afos de edad, diagnosticada con
hipertension Arterial- Diabetes Mellitus, se realiza el control de signos vitales:
TA:126/86 mmhg, FC: 80lpm, FR:15rpm, T: 35.2°C Sp0O2: 95%, los cuales
se encuentran dentro de parametros normales, se realiza control de
alimentacion saludable la cual les brindan en el Centro, ya que la misma
permite a los adultos prevenir enfermedades como la desnutricion y

obesidad.

Examen fisico.

La paciente es un hombre de 72 afios que se presenta para un chequeo
general. En el examen céfalo-caudal, se observa cabello canoso, cuero
cabelludo sin lesiones y craneo normo cefalico. Ojos sin ictericia, con pupilas
isocoricas y reactivas a la luz, vision disminuida corregida con lentes. Oidos
sin secreciones, audicion normal. Nariz sin desviacion del tabique ni
secreciones anormales. Boca con denticion parcial y encias saludables,
faringe sin eritema ni exudados. Cuello sin linfadenopatias, tiroides no
palpable. Térax simétrico, con expansion adecuada y murmullos vesiculares
normales; corazon con ruidos ritmicos, sin soplos. Abdomen blando,
depresible, sin masas ni organomegalias, con ruidos intestinales presentes.
Extremidades sin edemas, con pulsos periféricos palpables y simétricos,
articulaciones sin inflamacion. Sistema nervioso con orientacion temporal,
espacial y personal adecuada, fuerza muscular y reflejos conservados. Piel
con algunas manchas seniles, sin lesiones significativas. En general, la

paciente se encuentra en buen estado de salud para su edad.

Visita N15
Fecha: lunes
08 mayo 2024
Horario: 8h00-
18h00

Paciente se encuentra orientado en tiempo espacio y persona, se realiza
control de signos vitales: TA:130/80mmHg, FR: 12rpm, FC: 82lpm; T:36°C,
Sp02: 99%, los cuales se encuentran dentro de rangos normales, se realizo
actividades ludicas son importantes porque les ayuda a estar en actividad y

mantener vitalidad.
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El examen fisico cefalocaudal es una evaluacion sistematica y completa del
estado de salud de un paciente, realizada de la cabeza a los pies. Se inicia
con la inspeccion y palpacion del craneo, rostro y cuello, evaluando
caracteristicas como simetria, lesiones, movilidad y reflejos. Luego, se
procede a examinar el térax y los pulmones, auscultando los sonidos
respiratorios y revisando la expansion pulmonar. El examen contindia con la
palpacion del abdomen para detectar masas o dolor, seguido de la
auscultacion de los ruidos intestinales. Posteriormente, se evallan las
extremidades superiores e inferiores, observando la fuerza muscular, el tono,
la movilidad articular y la presencia de edemas. Finalmente, se examinan la
piel y las ufas para identificar cualquier anomalia dermatolégica. Este
enfoque estructurado asegura una revision exhaustiva y minuciosa del

estado de salud general del paciente.

Visita N16
Martes 09 de
mayo 2024
Horario: 8h00-

Paciente de sexo masculino, se encuentra con diagnostico de epilepsia, se
realizo toma de signos vitales: T:36.1°C TA:130/80mmHg, Sp02:95%,
FC:80lpm, FR:18rpm, se obtuvo como resultado signos dentro de rangos

normales. En la toma de sus medicamentos se realiza diariamente para que

18h00 siga su tratamiento adecuadamente como lo prescribi6 el médico y
seguimiento de la toma de signos vitales donde se visualiza que el
tratamiento esta cumpliendo la funcion de mantener estable al paciente.

Visita N17 Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se realiz6 control de

Fecha: signos vitales: TA:132/80mmHg, T:36°C FR:12rpm, FC: 75Ipm, SpO2: 98%,

miércoles 10 de
mayo 2024
Horario: 8h00-

signos vitales dentro de parametros normales, Se realizo taller de pintura,
dando como resultados importantes para mejorar la salud mental de los

adultos mayores del centro.

18h00

Visita N18 Paciente de sexo masculino, se encuentra con diagnéstico de hipertension
Fecha: viernes | arterial y depresion, se procede a tomar signos vitales: TA:130/82mmHg, T:
11 de mayo 36°C, FC:70lpm, FR: 17rpm, SpO2: 97% Se realizo toma de medidas
2024 antropomeétricas: peso: 60.5kg, talla:158cm.

Horario: 8h00-
18h00
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Visita N19
Fecha: lunes
16 de mayo
de 2024
Horario:
8h00-18h00

Siendo lunes 16 de mayo se inicié una nueva jornada en el centre geriatrico,
primeramente, se inici6 con una oracién seguidamente se procedi6 a
contabilizar a los pacientes para previamente iniciar la jornada, Lilia Irma
chalan diagnosticada con hipertension arterial y diabetes mellitus. Durante la
evaluacion, se registraron signos vitales que se mantuvieron dentro de los
parametros normales: presion arterial de 130/80 mmHg, frecuencia cardiaca
de 78 latidos por minuto, frecuencia respiratoria de 15 respiraciones por

minuto, temperatura corporal de 36°C y una saturacion de oxigeno del 98%.

Ademas de la atenciébn médica rutinaria, se implementé un control de
alimentacion saludable proporcionado en el centro, dirigido especificamente
a la prevencién de enfermedades como la desnutricion y la obesidad en
adultos mayores. Esta medida complementaria se integra a la atencion
integral de la paciente, garantizando no solo el control de sus condiciones
médicas preexistentes, sino también promoviendo habitos alimenticios
saludables que contribuyan a su bienestar general y calidad de vida. La
combinacion de una evaluacion médica cuidadosa con medidas preventivas
como la orientacion alimentaria refleja el compromiso del centro con la salud

y el cuidado holistico de sus pacientes.

Visita N20
Fecha:

martes 17 de

Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se encuentra orientada en
tiempo, espacio y persona, Se realizo el control de la medicina de acuerdo a

sus tratamientos médicos. Se realizar consejeria acerca del buen uso del

mayo de tratamiento médico farmacoldgico, controlo signos vitales: TA: 130/80mmHg,
2024 FC:79lpm, FR: 12rpm, T: 36.2°C, Sp02:95%, se encuentran dentro de
Horario: parametros normales.

8h00-18h00

Visita N21 Paciente de sexo masculino de 72 afos de edad, se realizé control de
Fecha: lunes signos vitales: TA:130/80mmHg, FR: 17rpm, FC: 76lpm, SpO2: 95% T:

27 de mayo 35.8°C, dando como resultado signos dentro de rangos normales.

de 2024 Se realizo bailo terapia conjuntamente con las cuidadoras del centro, dando
Horario: como resultado la participacion de los pacientes

8h00-18h00
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El examen fisico cefalocaudal es una evaluacién sistematica y completa del
estado de salud de un paciente, realizada de la cabeza a los pies. Se inicia
con la inspeccién y palpaciéon del craneo, rostro y cuello, evaluando
caracteristicas como simetria, lesiones, movilidad y reflejos. Luego, se
procede a examinar el térax y los pulmones, auscultando los sonidos
respiratorios y revisando la expansion pulmonar. El examen continGia con la
palpacién del abdomen para detectar masas o dolor, seguido de la
auscultacion de los ruidos intestinales. Posteriormente, se evaltan las
extremidades superiores e inferiores, observando la fuerza muscular, el
tono, la movilidad articular y la presencia de edemas. Finalmente, se
examinan la piel y las ufias para identificar cualquier anomalia
dermatoldgica. Este enfoque estructurado asegura una revisién exhaustiva

y minuciosa del estado de salud general del paciente.

Visita N22
Fecha:
martes 28 de
mayo de
2024
Horario:
8h00-18h00

Paciente de sexo masculino de 72 afos de edad, se realizé control de
signos vitales: TA:132/80mmHg, FR: 17rpm, FC: 80lpm, SpO2: 99% T:
36.1°C, dando como resultado signos dentro de rangos normales.
Se realizo bailo terapia conjuntamente con las cuidadoras del centro, dando
como resultado la participacion de los pacientes. se realiza control de
alimentacion saludable la cual les brindan en el Centro, ya que la misma
permite a los adultos prevenir enfermedades como la desnutricion vy
obesidad, ademas se realiza actividades de bordado la cual la paciente

participa de manera activa.

Visita N23
Fecha:
miércoles 29
de mayo de
2024
Horario:
8h00-18h00

Paciente hombre, de 72 afios, con diagndstico de hipertension arterial y
depresion. Durante el control de signos vitales se registraron los siguientes
valores dentro de los rangos normales: presion arterial 130/80 mmHg,
frecuencia cardiaca 86 Ipm, frecuencia respiratoria 18 rpm, temperatura 36°C
y saturacion de oxigeno (SpO2) 98%. Ademas, se llevd a cabo una
evaluacion de la alimentacién, la cual se basa en pautas saludables
proporcionadas por el Centro. Estas pautas estan disefiadas para ayudar a

los adultos a prevenir enfermedades como la desnutricion y la obesidad.

Visita N24

Una paciente de 72 afios, de género masculino, diagnosticado con epilepsia,

asiste a su consulta médica donde se le realiza un control de signos vitales.




N

BOLIVARIANO
o Sk
UNIVERSITARIO

Somos Categoria Acredifodo

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

Fecha: jueves
30 de mayo
de 2024
Horario:
8h00-18h00

Los resultados muestran valores dentro de los rangos normales: presion
arterial 130/80 mmHg, frecuencia cardiaca 72 Ipm, frecuencia respiratoria 18
rpm, temperatura 36°C y saturacion de oxigeno (SpO2) 98%. Ademas, se
lleva a cabo una evaluacion de su plan de alimentacion saludable,
proporcionado por el Centro, que esta disefiado para ayudar a los adultos a
prevenir enfermedades como la desnutricion y la obesidad

Evidencia 2

Actividades de moticidad.

P
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En la foto se muestra a un grupo de adultos mayores participando en una
actividad motora, donde se usa un baldn para ejercitar las extremidades
superiores e inferiores para evitar la flacidez muscular. Este tipo de
actividades es fundamental para mantener la movilidad y la salud fisica en

la tercera edad.

Las actividades motoras para adultos mayores ayudan a mejorar la
coordinacién, la fuerza muscular y la flexibilidad, lo que es crucial para
prevenir caidas y mantener la independencia en la vida diaria. Ademas,
estas actividades fomentan la socializacion y el bienestar emocional,
combatiendo la soledad y el aislamiento, que son comunes en esta etapa

de la vida.

Realizar actividades fisicas regularmente no solo contribuye a una mejor
calidad de vida, sino que también puede reducir el riesgo de enfermedades
cronicas como la diabetes, la hipertension y las enfermedades cardiacas.
Mantenerse activo es clave para un envejecimiento saludable y una mayor

longevidad.

Visita N25
Fecha:
viernes 31 de
mayo de
2024
Horario:
8h00-18h00

Un paciente hombre de 72 afios se sometidé a un control de signos vitales,
revelando valores dentro de los rangos normales: presion arterial 128/80
mmHg, frecuencia respiratoria 15 rpm, frecuencia cardiaca 85 Ipm,
saturacion de oxigeno (SpO2) 95% y temperatura 36°C. Posteriormente,
participé en una sesion de bailoterapia junto con las cuidadoras del centro, lo
gue resulté en una mayor participacion por parte de los pacientes.

Claro, aqui tienes un parrafo sobre el examen fisico cefalocaudal:

El examen fisico cefalocaudal es una evaluacion sistematica y completa del
estado de salud de un paciente, realizada de la cabeza a los pies. Se inicia
con la inspeccion y palpacion del craneo, rostro y cuello, evaluando
caracteristicas como simetria, lesiones, movilidad y reflejos. Luego, se
procede a examinar el térax y los pulmones, auscultando los sonidos

respiratorios y revisando la expansion pulmonar. El examen continda con la
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palpacion del abdomen para detectar masas o dolor, seguido de la
auscultaciéon de los ruidos intestinales. Posteriormente, se evallan las
extremidades superiores e inferiores, observando la fuerza muscular, el tono,
la movilidad articular y la presencia de edemas. Finalmente, se examinan la
piel y las ufias para identificar cualquier anomalia dermatoldgica. Este
enfoque estructurado asegura una revision exhaustiva y minuciosa del

estado de salud general del paciente.

Visita N26
Fecha: lunes
03 de junio de
2024

Horario:
8h00-18h00

La paciente, una hombre de72 afos, fue evaluada y se determind que sus
signos vitales estaban dentro de los rangos normales: TA 128/86 mmHg, FR
12 rpm, FC 76 Ipm, SpO2 97%, T 36°C, glucemia: 145mg/dl Particip6
activamente en una sesion de bailoterapia junto con otros pacientes del
centro, colaborando con el personal de cuidados. Ademas, se implement6 un
programa de alimentacién saludable para prevenir problemas como
desnutricién y obesidad. La paciente también participé en actividades de
bordado y demostré estar completamente orientada en tiempo, espacio y
persona, respondiendo positivamente al entorno y al tratamiento. Se
administr6 su medicacion segun lo prescrito y se le proporcioné
asesoramiento detallado sobre su uso adecuado para garantizar su
cumplimiento terapéutico. Como parte de su plan de atencion, se incluy6 una

sesion de bailoterapia que promueve la actividad fisica y el bienestar general.

Visita N27

Fecha: jueves

Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se realizd control de signos
vitales: TA:130/80mmHg, FR: 17rpm, FC: 75lpm, SpO2: 99% T: 35.1°C,

09 de mayo dando como resultado signos dentro de rangos normales.

de 2024 Se realizo un proyecto de pintura en botellas vacias para conjuntamente con
Horario: las cuidadoras del centro, dando como resultado la participacion de los
8h00-18h00 pacientes.

Visita N28 Un paciente de 72 afios de edad, diagnosticada con epilepsia, fue evaluada

Fecha: lunes
17 de junio de
2024

Horario:
8h00-18h00

con signos vitales dentro de los parametros normales: TA: 132/84 mmHg,
FC: 82 Ipm, FR: 13 rpm, T: 36°C, SpO2: 98%. Ademas, se llevé a cabo un
control de alimentacién saludable proporcionado en el Centro, con el objetivo
de prevenir enfermedades como la desnutricion y la obesidad en adultos

mayores.
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se ha diseflado un plan de cuidado individualizado que incluye varios
objetivos de atencion. Entre ellos, mejorar la adherencia al tratamiento de
epilepsia mantener la presion arterial dentro de rangos normales y promover
la participacion en actividades cognitivas. Las intervenciones de enfermeria
propuestas abarcan el control diario de la glucosa sanguinea, la
administracion de medicamentos segun prescripcion médica y la
organizacién de sesiones semanales de terapia ocupacional y ejercicios
cognitivos. Los resultados esperados incluyen mantener los niveles de
glucosa en ayunas entre 80 y 130 mg/dL, mantener la presion arterial por
debajo de 140/90 mmHg y lograr un incremento en la participacion del

paciente en actividades cognitivas.

Visita N29
Fecha:
martes 18 de
junio de 2024
Horario:
8h00-18h00

Paciente se encuentra orientado en tiempo espacio y persona, se realiza
control de signos vitales: TA:132/80mmHg, FR: 15rpm, FC: 80lpm; T:36°C,
Sp0O2: 95%, los cuales se encuentran dentro de rangos normales, se realizé
actividades ludicas son importantes porque les ayuda a estar en actividad y

mantener vitalidad.

Examen fisico.

Paciente masculino de 72 afios, acude a consulta para revision de rutina. En
la inspeccion cefélica, se observa cabello canoso, escaso y cuero cabelludo
sin lesiones; la cara es simétrica, sin edema ni lesiones. Pupilas isocéricas y
reactivas a la luz, agudeza visual disminuida. Oidos sin cerumen ni
secreciones anormales, audicion disminuida. Nariz sin obstrucciones,
mucosa nasal rosada. Boca con dentadura incompleta, encias inflamadas y
lengua sin lesiones. Cuello sin adenopatias, tiroides no palpable. En térax,
simetria sin deformidades, murmullo vesicular presente sin ruidos agregados.
Corazon con ruidos ritmicos y sin soplos. Abdomen blando, depresible, sin
dolor a la palpacion, sin masas ni organomegalias. Extremidades sin edemas,
pulsos periféricos presentes, fuerza muscular disminuida. Reflejos
osteotendinosos presentes y simétricos. Piel seca, con manchas seniles, sin

lesiones activas. Estado mental orientada en tiempo, espacio y persona,
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memoria intacta, marcha lenta pero estable. Se recomienda control regular

de presion arterial y evaluacion auditiva.

Visita N30
Fecha:
miércoles 19
de junio de
2024
Horario:
8h00-18h00

Se llevé a cabo una evaluacion exhaustiva de un paciente de 72 afios, donde
se registraron los siguientes signos vitales dentro de los limites normales:
presion arterial 130/80 mmHg, frecuencia respiratoria 18 respiraciones por
minuto, frecuencia cardiaca 76 latidos por minuto, saturacién de oxigeno
36°C. Después de
implementaron diversas acciones de cuidado integral:

94% vy temperatura corporal la evaluacion, se
1.Sesion de Bailoterapia: En colaboracion con el equipo de cuidados del
centro, se llevé a cabo una animada sesién de bailoterapia. La paciente
evaluada y otros participantes se unieron activamente a esta actividad,
promoviendo asi una vida activa y saludable.

2.Control de Alimentacion Saludable: Se establecié un riguroso control de
alimentacion saludable en el centro. El objetivo principal era prevenir
enfermedades como la desnutricion y la obesidad entre la poblacion adulta.
Este enfoque proactivo en la dieta contribuye al bienestar general de los
pacientes.

3.Actividades de Bordado Como parte de las actividades recreativas, se
organizaron sesiones de bordado. La paciente participé con entusiasmo en
estas actividades, lo que no solo fomenta la creatividad y la destreza manual,

sino que también fortalece el sentido de comunidad y pertenencia.

Estas intervenciones integrales no solo abordan las necesidades fisicas de

la paciente, sino que también promueven su bienestar emocional y social.

Visita N31
Fecha: jueves
20 de junio de
2024

Horario:
8h00-18h00

Paciente de sexo masculino, se encuentra con diagnostico de Epilepsia y
diabetes, se realizo toma de signos vitales: T:35.7°C TA:130/80mmHg,
Sp02:96%, FC:76lpm, FR:12rpm, se obtuvo como resultado signos dentro
de rangos normales. En la toma de sus medicamentos se realiza diariamente
para que siga su tratamiento adecuadamente como lo prescribié el médico y
seguimiento de la toma de signos vitales donde se visualiza que el

tratamiento esta cumpliendo la funcidon de mantener estable al paciente.
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Visita N32
Viernes 21 de
junio de 2024
Horario:
8h00-18h00

Paciente de sexo masculino de 72 afios de edad, se realiz6 control de signos
vitales: TA:130/80mmHg, T:35.7°C FR:15rpm, FC: 76lpm, SpO2: 98%,
signos vitales dentro de parametros normales, Se realizo taller de pintura,
dando como resultados importantes para mejorar la salud mental de los
adultos mayores del centro.

El 21 de junio de 2024, se realiz6 una visita de enfermeria a Gonzalo Ruiz,
de 72 afios. el estudiante de enfermeria responsable, Carlos Patifio, llevé a
cabo varios procedimientos, incluyendo el control de glucosa en sangre, que
resulté en 115 mg/dL, y la toma de presion arterial, que fue de 130/80 mmHg.
Se administraron los medicamentos antihipertensivos y antidiabéticos segun
la prescripcion médica. Ademas, se llevo a cabo una sesidén de ejercicios
cognitivos con una duracion de 30 minutos, durante la cual el paciente mostro
buena disposicion y colaboracion. No se reportaron complicaciones ni
efectos adversos durante esta visita. Las recomendaciones incluyeron
continuar con el régimen actual de medicamentos y ejercicios, aumentar la

ingesta de liquidos y revisar la dieta con el nutricionista.
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ESTABLECIMIENTO NOMBRES APELLIDOS SEXO (M-F) N° HOJA N° HISTORIA CLINICA

ISUB GONZALO MAXIMILIANO RUIZ AGUILAR | M | 1 [ 1101059002

1 RESUMEN DEL CUADRO CLINICO

Paciente masculino de 72 afios nacido en el cantén alamor y residente en el cantén vilcabamba, instruccién elemental, ocupaciéon

ama de casa, religiéon catélica, lataralidad diestra, grupo sanguineo desconce.

ANTECEDENTES PATOLOGICOS: EPILEPSIA

ANTECEDENTES PATOLOGICOS FAMILIARES: No refiere.

ANTECEDENTES QUIRUIGICOS: No refiere

ALERGIAS : No refiere

HABITOS: Alimentario 3 veces al dia, defecatorio 1 vez al dia, tabaco no, drogas no, alcohol no.

SOCIOECONOMICO: nivel bajo

MOTIVO DE CONSULTA: Presencia de dolor en parte en epigastrio.

ENFERMEDAD ACTUAL: EPILEPSIA

EXAMEN FISICO: 10/04/2024 Paciente ltcidO, orientadO en tiempo espacio y persona, afebril, hidratada, Cabeza normocefalica no se palpa

masas ni lesiones, cuello movil no adenopatias, torax expansibilidad conservada, estomago con dolor en epigastrio.

ruidos cardiacos ritmicos, extremidad inferioriores con normalidad.

2 RESUMEN DE EVOLUCION Y COMPLICACIONES

Dia 10/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros,

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 11/042024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 12/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 15/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 17/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 18/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 19/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 22/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 25/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 26/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 29/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 01/05/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 02/05/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 03/05/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 08/05/2024paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 09/05/2024 paciente se encuentra hemodindmicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

3 HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

EPICRISIS (1)
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4 RESUMEN DE TRATAMIENTO Y PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS

TRATAMIENTO

° Medidas generales

°Control de signos vitales

°Consejeria en alimentacién saludable

medicacion

Levotiroxina de 100 mg V.O Q.D TABLETA

5 DIAGNOSTICOS CAPTACION FREFRESSNV® ce pre per| | 6 DIAGNOSTICO ACTUAL e DeoNmvy CE  PRE DEF
1 EPILEPSIA G40.0 X 1 EPILEPSIA G40.0 X
2 2
3 3|
4 4
5 5
6 6

7 CONCLUSION Y PRONOSTICO

Paciente lucido, orientado de tiempo espacio y persona, paciente colabora en actuvidades ludicas y manualidades en el centro

8 ESTUDIANTE Y DOCENTE DE ENFERMERIA A CARGO

NOMBRES CARGO cODIGO PERIODO DE RESPONSABILIDAD
! CARLOS LEONARDO PATINO LOZANOI ESTUDIANTE 10/04/2024 A 21/06/2024
2
3
4
9 EGRESO
ALTADEFINITIVA X ASINTOMATICO DISCAPACIDAD MODERADA RETIRO AUTORIZADO DEFUNCION "ﬁEBNHOOSRE/)\z DIAS DE ESTADA
ALTATRANSITORIA DISCAPACIDAD LEVE DISCAPACIDAD GRAVE RETIRO NO AUTORIZADO DEFUNCION Mﬁgig DIAS DE INCAPACIDAD
CODIGO
FECHA | 10/4/2024 | HORA ‘ 11:00 | ROVSREDEL CARLOS PATIRO | FIRMA | | e | 2 |

EPICRISIS (2)
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CAPATACION #°3

PACIENTE N°3: JUAN CRISTOBAL ALVAREZ

GALARZA

DIAGNOSTICO CLINICO: ESQUIZOFRENIA
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CAPTACION

En la mafiana del 10 de abril de 2024, en el Centro del Adulto Mayor estancia de
paz, dio inicio al proyecto "ATENCION EN CENTROS GERIATRICOS". La
jornada comenzo a las 08:00 am en landangui. En esta primera sesion, se incluyé
al Sr. Juan Alvarez, un paciente varon de 70 afos, quien enfrenta el desafio de
esquizofrenia. A pesar de mantener su orientacion en tiempo, espacio y persona,
el Sr. Alvarez muestra un interés a participar en las actividades del centro, asi
como a realizar ejercicio fisico, a pesar de seguir rigurosamente su tratamiento

farmacolégico para controlar sus condiciones médicas.

En el marco de esta iniciativa, se llevaron a cabo diversas acciones para
establecer una relacién de confianza y empatia con el paciente. Se realizé una
toma de signos vitales meticulosa, con la intencion de monitorear su estado de
salud de manera regular. Ademas, se desarrollaron actividades especificas
disefiadas para fomentar la interaccion y la integracion del Sr. Alvarez en el
entorno del centro geriatrico. Estas actividades abarcaron desde conversaciones
amigables hasta la presentacion del proyecto que se tenia planificado llevar a
cabo, lo cual generd6 en él una sensacion de gratificacion al sentirse tomado en

cuenta en el proceso.

El objetivo primordial de esta intervencién es mejorar la calidad de vida del Sr.

Alvarez y de todos los pacientes geriatricos involucrados en el proyecto,
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promoviendo su participacion activa en las actividades del centro y fomentando

habitos saludables que contribuyan a su bienestar integral.

CONSENTIMIENTO INFORMADO
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ANTECEDENTES PATOLOGICOS PERSONALES DEL PACIENTE: No refiere
DIAGNOSTICOS: Esquizofrenia.

La paciente de 70 afios de edad, sexo masculino, nacida en la ciudad de Ambato,
soltero y de religién catélica, presenta como diagnésticos meédicos esquizofrenia.
Actualmente se encuentra bajo tratamiento farmacoldégico con valcote 100mg,

enalapril, quetiapina de 300 Mmg.

Su estado de salud es estable y se encuentra orientada en tiempo, espacio y
persona. En cuanto a los signos vitales, presenta una presion arterial de 130/80
mmHg, una frecuencia cardiaca de 86 latidos por minuto, una frecuencia
respiratoria de 11 respiraciones por minuto y una temperatura de 35°C. En
cuanto a las medidas antropométricas, presenta una talla de 170 cm, un peso de

70 kg y un indice de masa corporal (IMC) de 24.2.

EXAMEN FiSICO: En el fisico presenta cabeza: normo-cefélica, pupilas
isocdricas, normo-reactivas, mucosas orales hdmedas, cuello: moévil, no
presenta adenopatias, térax: expansibilidad conservada movimientos
respiratorios sin alteraciones, corazon: ruidos cardiacos ritmicos, sincrénicos, no
soplos, abdomen: suave, depresible, no doloroso a la palpacién superficial y
profunda, ruidos hidroaéreos presentes. Extremidades: simétricas, no edemas,
pulsos distales presentes color de piel normal, hidratacion esta normal no

presenta ninguna lesién no es alérgica a ninguin medicamento.
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ESTABLECIMIENTO NOMBRE APELLIDO I M N HISTORIA CLINICA
ISUB JUAN CRISTOBAL ALVAREZ GALARZA M 70 1801159615

1 MOTIVO DE CONSULTA

Toma de signos vitales y medidas antropométricas

2 ENFERMEDAD O PROBLEMA ACTUAL
ESQUIZOFRENIA

3 ANTECEDENTES PERSONAL ES DATOS CLINICO - QUIRURGICOS RELEVANTES Y GINECO OBSTETRICOS
ESQUISOFRENIA

4 ANTECEDENTES FAMILIARES

1. 2. DIABETES 3.ENF.C. 4. HIPER 5. CANCER 6.TUBERCULO 7. ENF. MENTAL 8. ENF. 9.0TRO 10. SIN X
CARDIOPATIA VASCULAR TENSION : sis T INFECCIOSA ANTECEDENTE ANTECEDENTES
Se desconoce
5 REVISION ACTUAL DE ORGANOS Y SISTEMAS CP =CON EVIDENCIA DE PATOLOGIA: MARCAR "X" Y SP =SIN EVIDENCIA DE PATOLOGIA:
DESCRIBIR ABAJO ANOTANDO EL NUMERO Y LETRA MARCAR "X"Y NO DESCRIBIR
cP sP cp sp cP sp cp sp cP sP
1 ORGANOSDELOSSENTIDOS X 3 CARDIO VASCULARX 5 GENITAL X 7 MOSCUL X 9 HEMOLINFATICO X
ESQUELETIC
2 RESPIRATORIO 4 DIGESTIVC 6 URINARIO 8 ENDOCRIN 10 NERVIOS
X X X X X
6 SIGNOS VITALES Y ANTROPOMETRIA
FECHA DE MEDICION 04 de abiril
TEMPERATURA °C 35°C
PRESION ARTERIAL 125/80 mmhg / / /
. FRECUENCIA
PULSO/min 90 Ipm 11 rpm
RESPIRATORIA
PESO/Kg TALLA/cm 70Kg 170cm
7 EXAMEN FiSICO REGIONAL CP = CON EVIDENCIA DE PATOLOGIA: MARCAR "X" Y DESCRIBIR ABAJO SP = SIN EVIDENCIA DE PATOLOGIA:
ANOTANDO EL NUMERO Y LETRA CORRESPONDIENTES MARCAR "X" Y NO DESCRIBIR
cP sp cp sp cp sp cpP sp cP s
. CABEZA X 2 CUELLO X { TORAX X 4 ABDOMEN X 5  PELVIS X SEXREMDERE

S

La paciente de 70 afios con esquizofrenia es normocéfala, sin deformidades craneales, dolor a la palpacion, ni

linfadenopatias. El térax es simétrico con respiracion regular y murmullos vesiculares sin ruidos adventicios

El abdomen es plano, blando y depresible sin dolor, masas, ni hepatomegalia. Los genitales externos no
presentan lesiones. Las extremidades muestran cambios cutaneos diabéticos y pulsos periféricos disminuidos,

con piel fria al tacto en las inferiores, arcos de movimiento completos

fuerza muscular 4/5 y reflejos tendinosos profundos 1/4. Se observa retinopatia diabética sin exoftalmos ni
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ictericia, y el cabello y cuero cabelludo estan normales.

son simétricas, y la percusion pulmonar y abdominal es clara y timpanica respectivamente.

No hay soplos carotideos, y los ruidos intestinales son normales. La expansion toracica y las vibraciones vocales

8 DIAGNOSTICO PRE=PRESUNTIVO CIE PRE DEF CIE PRE| DEF
DEF=DEFINITIVO
1 Esquizofrenia X 3
2
9 PLAN DE TRATAMIENTO REGIS??ARLOSPLANES: DIAGNOS'm

EDUCACIONA

Toma de signos vitales

Cuidados de Enfermeria

Dieta saludable baja en grasas.

Terapia Ocupacional

|Motricidad fina y gruesa.

Terapia fisica, terapia del lenguaje

FECHA |10-abr||—2024 HORA

PROFESIONAL

10:00 NOVMBREDEL |G arlos Patifio rrva [Carlos Patifio NUMERO

DE HOJA

SNS-MSP /HCU-form.002/2008  CONSUL TA EXTERNA — ANAMNESIS Y EXAMEN FiSICO
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INSTITUTO SUPERIOR UNIVERSITARIO BOLIVARIANO

PROYECTO: FUNCIONES TECNICAS Y PRACTICAS EN CENTROS
GERONTOLOGICOS YALBERGUES.
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Signos vitales

El paciente Juan Cristobal Alvarez Galarza de sexo masculino de 70 afios de
edad, residente del cantdn célica, diagnosticado con esquizofrenia, al momento
de la captacion se pudo evidenciar los siguientes signos vitales una tal:
12580mmhg fr: 11 respiraciones por minuto, fc: 90 latidos por minuto, spo2:
99%, con estos valores podemos evidenciar que nuestra paciente tiene sus
signos vitales dentro de sus rangos correspondientes, que por su condicion
médica nos da como resultado los valores antes proporcionados, se le
recomienda al paciente seguir tomando su medicacion prescrita por su médico

de cabecera.

Evidencia 6
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Fuente: tomado de “Funciones Técnicas y Practicas De Enfermeria En El Centro
Gerontolégico ESTANCIA DE PAZ”

Después de dar la bienvenida a la paciente y realizar una evaluacion
exhaustiva de sus condiciones médicas, asi como de tomar los signos vitales
necesarios, se implementaron actividades cognitivas disefiadas
especificamente para estimular y mejorar su motricidad. Estas actividades no
solo tenian como obijetivo fortalecer sus habilidades fisicas, sino también elevar
su estado de animo, ofreciéndole una gama de opciones adaptadas a sus

necesidades dentro del entorno del centro geriatrico.

Ademas de esto, se proporciond atencion personalizada que se ajustaba a las
necesidades Unicas de la paciente, con el fin de promover su bienestar fisico y
emocional de manera integral. Se enfatizé la importancia de mantener una

rutina de cuidado especifica para adultos mayores, que incluia:

1. Supervisién médica regular: Se realizé un seguimiento continuo de su estado
de salud, lo que permitié detectar cualquier cambio o preocupacion médica de

manera temprana.

2. Nutricion adecuada: Se establecié una dieta equilibrada y adaptada a sus
necesidades nutricionales, teniendo en cuenta su condicion de hipotiroidismo e
hipertension arterial. Se promovié el consumo de alimentos ricos en nutrientes

y se limitaron aquellos que pudieran agravar sus condiciones médicas.

3. Ejercicio fisico regular: Se implement6 un programa de ejercicios adaptado a
sus capacidades y preferencias, con el fin de mejorar su fuerza, equilibrio y

movilidad. Se fomentaron actividades como caminatas suaves, ejercicios de
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estiramiento y ejercicios de resistencia, con la supervision adecuada para

prevenir lesiones.

4. Estimulacion cognitiva: Ademas de las actividades cognitivas mencionadas
anteriormente, se proporcionaron juegos mentales, rompecabezas y

actividades sociales para mantener su mente activa y estimulada.

5. Apoyo emocional: Se brindd apoyo emocional y social para abordar cualquier
preocupacion o ansiedad que la paciente pudiera experimentar. Se alent6 la
participacion en actividades sociales y se proporcioné un ambiente acogedor y

de apoyo dentro del centro geriatrico.

En resumen, se enfocd en proporcionar un cuidado integral y personalizado
gue abordara las necesidades fisicas, cognitivas y emocionales de la paciente,
con el objetivo de mejorar su calidad de vida y promover su bienestar general

como adulto mayor.
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Vilcabamba JUAN CRISTOBAL ALVAREZ GALARZA ‘ M ‘ 2A ‘ |
1 EVOLUCION FrRuRALPEDECADANOTA [ 2 PRESCRIPCIONES — Fiaameoes™
vy | HoRa NoTAS DE EvOLUCION PAMACOTERPAEINDICAOIONES | s

10-abr-24 9:30 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Control de presion QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Administracion de medicamentos VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi Novedades ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio ESTUDIANTE: Carlos Patifio

11-abr-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

12-abr-24 9:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
enaseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

15-abr-24 10:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
enaseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

17-abr-24 10:30 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades
enaseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio
estudiante: Carlos Patifio

17-abr-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afos de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
enaseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIY
estudiante: Carlos Patifio

18-abr-24 9:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
enaseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIY
estudiante: Carlos Patifio

19-abr-24 10:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIY
estudiante: Carlos Patifio

19-abr-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afos de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
enaseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIY
estudiante: Carlos Patifio

EVOLUCION Y PRESCRIPCIONES (2)
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CANTON NOMBRE APELLIDO SEXO (MF)  N° HOJA N° HISTORIA CLINICA
Vilcabamba JUAN CRISTOBAL ALVAREZ GALARZA ‘ M ‘ 2A ‘
1 E\H/AOL JCION FRwRALPEDECADANOTA | 2 PRESCRIPCIONES o EBESETB Eﬁﬁ[ Em: :
(D NO) HORA NOTAS DE EVOLUCION [DARA. i OTRN RDERSONALY FISRMM‘OQA

22-abr-24 9:30 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Control de presion QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Administracion de medicamentos VALCOTE
enaseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic Novedades ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio ESTUDIANTE: Carlos Patifio

25-abr-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

26-abr-24 9:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIY
estudiante: Carlos Patifio

29-abr-24 10:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

1-may-24 10:30 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

2-may-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en i Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologig ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

3-may-24 9:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

8-may-24 10:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

9-may-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado enti Administracion de medicamentos
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades QUETIAPIN
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio VALCOTE
estudiante: Carlos Patifio ENALAPRIL
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10-may-24 9:30 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Control de presion QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Administracion de medicamentos VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi Novedades ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio ESTUDIANTE: Carlos Patifio
13-may-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIY
estudiante: Carlos Patifio
16-may-24 9:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio
17/52024 8:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologig ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio
27-may-24 10:30 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi¢ | ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIY
estudiante: Carlos Patifio
28-may-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio
29-may-24 9:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologic ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio
30-may-24 | 10:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio
31-may-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPIN
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologig ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

EVOLUCION Y PRESCRIPCIONES (2)
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3-jun-24 9:30 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Control de presion QUETIAPINA
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Administracion de medicamentos VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologiq | Novedades ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio ESTUDIANTE: Carlos Patifio

17-jun-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPINA
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologi ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

18-jun-24 9:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPINA
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

19-jun-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPINA
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

20-jun-24 10:30 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de medicamentos QUETIAPINA
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL
estudiante: Carlos Patifio

21-jun-24 8:00 | Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en ti Administracion de QUETIAPINA
al momento no refiere molestia alguna, signos vitales normales, colabora en Novedades VALCOTE
en aseo persona, se alimenta sola y realiza actividades del centro gerontologid | ESTUDIANTE: Carlos Patifio ENALAPRIL

estudiante: Carlos Patifio

EVOLUCION Y PRESCRIPCIONES (2)
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DIAGNOSTICO MEDICO:

Esquizofrenia

GALARZA

APELLIDOS Y NOMBRES DEL PACIENTE: JUAN CRISTOBAL ALVAREZ

PATRONES
DISFUNCIONALES DE
MARJORY GORDON.

PLANIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)

DOMINIO: Riesgo de
autolesion (00155) relacionado
con la presencia de delirios vy

alucinaciones.

CLASE: clase 1. Proteccion

Fisica

CODIGO:

pensamiento

Deterioro  del

(00094)
relacionado con la presencia de
delirios y alteraciones en Ia

percepcion.

DEFINICION: El diagnéstico

de enfermeria "Riesgo de

RESULTADO: INDICADORES: ESCALA DE | PUNTU PUNTUAC | OBJETIVO A
MEDICION ACION ION META | CORTO,
INICIAL MEDIANO O
LARGO PLAZO
DOMINIO: Control del e Expresa 1. desviacion grave 3 5 Lograr a largo
riesgo: convulsiones (1909) S e de. del rango normal. plazo que el
manera apropiada y _
CLASE: Clase 2: congruente con la 2. desviacion paciente llegue a
situacion. . 3 5 escala 5
Conocimiento y Educacién e Reporta una sustancial  del
disminucion en los rango normal
CODIGO: 1803 sintomas de o Reconozca y trate
ansiedad y 3. desviacion 3 5 a tiempo su tipo
DEFINICION: depresion. moderada  del

rado de comprension del

paciente sobre la

e Demuestra
habilidades para
manejar la
frustracion y la

rango normal

de enfermedades
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autolesion" se refiere a la
vulnerabilidad de un paciente a
causarse dafo fisico
intencionalmente,

especialmente relevante en
casos de esquizofrenia donde los
delirios y alucinaciones pueden

aumentar este riesgo. Por otro

lado, el diagndstico "Manejo
ineficaz del régimen
terapéutico” describe la

incapacidad del paciente para
seguir o mantener
adecuadamente el tratamiento
prescrito, crucial para controlar
los sintomas de la enfermedad.
Estos diagnésticos guian
intervenciones especificas como
la supervision constante para

prevenir autolesiones vy la

enfermedad y su
tratamiento, incluyendo la
identificacién de factores
desencadenantes, la
adherencia al régimen de
medicacion, y las estrategias
para manejar los sintomas y

mejorar su calidad de vida.

irritabilidad de
manera
constructiva.

e Participa en
actividades
recreativas o
sociales de manera
voluntaria.

¢ [nforma cambios

en el estado de
animo de manera
precisa y oportuna
durante las
consultas médicas

y de enfermeria.

4.

5.

desviacién leve
del rango
normal

sin desviacion
del rango

normal
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educacién paciente-familiar
sobre la importancia del

cumplimiento del tratamiento

6. DIAGNOSTICO DE
ENFERMERIA

"El diagndstico de enfermeria
'‘Riesgo de autolesiéon' esta
relacionado con la presencia
de delirios y alucinaciones en
un paciente con
esquizofrenia, los cuales
aumentan la susceptibilidad a
causarse dafio fisico de
manera deliberada. Este
riesgo se manifiesta por la
expresion verbal de
pensamientos suicidas,
comportamientos

autodestructivos como
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golpearse la cabeza contra la
pared durante episodios de
alucinaciones intensas, y la
resistencia a la intervencion
para evitar autolesiones
debido a la creencia del
paciente en las voces que

escucha."

INTERVENCIONES/ CUIDADOS DE ENFERMERIA APLICADOS EN CADA PATOLOGIA

Campo: Resultado de Enfermeria

Clase: Estado psicologico

Cddigo: 1502

Definicion: Estado emocional (1502): Nivel de estabilidad emocional y de control de los estados afectivos del paciente, evaluado a través de indicadores

como la presencia de sintomas depresivos, ansiedad y otros signos de inestabilidad emocional relacionados con la esquizofrenia.
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(ACTIVIDADES DESARROLLADAS DE MENOR A MAYOR DE ACUERDO A LA PATOLOGIA)

7. Evaluar el nivel de conocimiento del paciente acerca de la receta de medicamentos prescrita.
8. Ensefiar actividades o ejercicios prescritos.

9. Reforzar la informacion proporcionada por otros miembros del equipo de cuidadores.

RESULTADOS ESPERADOS

v’ Los resultados esperados para un paciente con esquizofrenia se centran en mejorar su estabilidad emocional, funcionalidad social y adherencia al tratamiento. Se
espera que el paciente logre gestionar los sintomas psicéticos de manera efectiva, reduciendo la frecuencia e intensidad de los episodios delirantes y alucinatorios.
Ademas, se espera que mejore su capacidad para participar en actividades cotidianas y sociales, asi como su habilidad para mantener relaciones interpersonales
saludables. Un resultado clave es la mejora en la adherencia al tratamiento, asegurando que el paciente tome sus medicamentos de manera regular y participe
activamente en las sesiones terapéuticas y educativas. En conjunto, estos resultados apuntan a mejorar la calidad de vida del paciente y reducir el impacto de la

esquizofrenia en su bienestar psicosocial.
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APLICACION DE INTERVENCIONES Y TRATAMIENTO.

Realizar el proyecto de vinculacién en la unidad estancia de paz landangui tuvo como
propésito mejorar la calidad de vida del adulto mayor, a través de actividades ludicas,
recreativas que les ayude a potenciar y desarrollar capacidades, habilidades y destrezas
en los adultos mayores, y asi puedan mejor su estilo de vida con mas confianza e

independencia.

Semana del 10 de abril al 17 de abril de 2024:

Durante esta semana, se enfoc6 en actividades fisicas adaptadas, tales como
manualidades que incluyeron pegar, cortar y pintar, junto con la realizacion de la toma
de signos vitales, medidas antropomeétricas, peso y talla. Se brindd especial atencion a
la higiene personal, con un énfasis en las técnicas adecuadas de higiene de manos y la

administracion de la medicacién oral prescrita por el médico tratante.
Semana del 17 al 24de abril de 2024:

Durante esta semana, se mantuvo un enfoque en la higiene personal, junto con
actividades fisicas adaptadas como baile terapia para promover la movilidad y el
bienestar emocional. Ademas, se realizé una completa toma de signos vitales y se

administr6 la medicacion oral prescrita, asegurando el control de esquizofrenia.
Semana del 24 al 01 de mayo de 2024:

Esta semana se incluyeron actividades recreativas y sociales como salidas
programadas para promover la socializacion y el disfrute de actividades fuera del
entorno habitual. Se brindé apoyo emocional y se registraron los signos vitales
regularmente, asegurando la continuidad en la administracion de la medicacién oral

indicada para controlar la esquizofrenia.
Semana del 01 al 08 de mayo de 2024:

Durante esta semana, se mantuvo la atencién en la higiene personal y se incentivo la
participacién en actividades recreativas y fisicas adaptadas, como manualidades

creativas y baile terapia. Se llevé a cabo una evaluacion exhaustiva de la higiene
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personal, junto con la toma de signos vitales y la administracién de la medicacion oral

prescrita para el control de la esquizofrenia.

Semana del 08 de mayo al 15 de mayo de 2024:

En esta semana, se reforz6 la atencion en la higiene personal y se programaron
actividades recreativas para fomentar la interaccion social y el entretenimiento. Se
mantuvo el monitoreo regular de los signos vitales y la administracion de medicacién

oral, asegurando el control adecuado de la esquizofrenia.

Semana del 15 de mayo al 22 de mayo de 2024:

Esta semana se incluyeron actividades recreativas y sociales como salidas
programadas para promover la socializacion y el disfrute de actividades fuera del
entorno habitual. Se brind6 apoyo emocional y se registraron los signos vitales
regularmente, asegurando la continuidad en la administracion de la medicacion oral

indicada para controlar la esquizofrenia

Semana del 22 de mayo al 29 de mayo de 2024:

Durante esta semana, se enfocd en actividades fisicas adaptadas, tales como
manualidades que incluyeron pegar, cortar y pintar, junto con la realizacion de la toma
de signos vitales, medidas antropométricas, peso y talla. Se brind6 especial atencién a
la higiene personal, con un énfasis en las técnicas adecuadas de higiene de manosy la

administracion de la medicacién oral prescrita por el médico tratante.

Semana del 29 de mayo al 5 de junio de 2024:

Esta semana se incluyeron actividades recreativas y sociales como salidas
programadas para promover la socializacion y el disfrute de actividades fuera del
entorno habitual. Se brind6 apoyo emocional y se registraron los signos vitales
regularmente, asegurando la continuidad en la administracion de la medicacion oral

indicada para controlar la esquizofrenia
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Semana del 5 de junio al 21 de junio de 2024:

En esta semana, se reforzé la atencién en la higiene personal y se programaron
actividades recreativas para fomentar la interaccion social y el entretenimiento. Se
mantuvo el monitoreo regular de los signos vitales y la administracién de medicacién

oral, asegurando el control adecuado de la esquizofrenia

FORMULARIO DE SIGNOS VITALES
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Numero de visita

Resultados obtenidos en cada control

Visita N1
Fecha:
miércoles 10
de abril de
2024
Horario:
08HO0O0 —
18<h00

Presentacion en el centro para iniciar las practicas en el centro
Gerontolégico, se obtuvo gran acogida de los cuidadores del centro. Se
realizo la captacion de la paciente de sexo femenino de 86 afos de edad,
con diagnéstico médico de epilepsia, se encuentra orientada en tiempo,
espacio y persona, al momento con tratamiento farmacoldgico para su
patologia, se realizé control de signos vitales: T:36.5°C, TA: 125/82 mmhg,

Sp02: 96%, FR: 11 rpm, FC: 80lpm, Glucemia 110mg/dI.

Examen fisico

La paciente 70 afilos con epilepsia, fue bien recibida en el centro
gerontolégico. Se encuentra orientada en tiempo, espacio y persona, y esta
bajo tratamiento farmacolégico. Sus signos vitales son: temperatura de 35°C,
tension arterial de 1250/82 mmhg, saturacion de oxigeno de 96%, frecuencia
respiratoria de 14 rpm, frecuencia cardiaca de 85 Ipm y glucemia de 120
mg/dl. El examen fisico revela una paciente estable, sin signos de distrés,
con piel normo cromatica y sin lesiones, cabeza y cuello sin anomalias, térax
y pulmones con murmullo vesicular sin ruidos adventicios, corazon con ruidos
ritmicos y sin soplos, abdomen blando sin organomegalias, y extremidades
sin edemas ni deformidades, con pulsos periféricos presentes y simétricos.
Se recomienda continuar con el control regular de glucemia y presion arterial,

adherencia al tratamiento, y educacion sobre dieta y ejercicio.

Visita N2
Fecha: jueves
11 de abril de
2014

Horario:
08h00 -18h00

Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se encuentra orientado en
tiempo, espacio y persona, se realiza la toma de medidas antropométricas y
signos vitales las cuales constan de la siguiente manera: T:36°C, TA: 120/80
mmhg, FR: 17 rpm, FC: 80lpm, SpO2: 97%, peso: 70kg, talla: 170cm, IMC:
24.4, se realizaron actividades motoras y a la vez se puede observar que sus

signos vitales se encuentran dentro de pardmetros normales.

Visita N3

Durante la presentacion en el centro gerontolégico para dar inicio a las

practicas, se recibié una calida acogida por parte del equipo de cuidadores.
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Fecha:viernes
12 de abril
2024

Horario:
08h00 -18h00

Se procedié con la admisién de una paciente de género masculino de 70
afios de edad, con diagndéstico médico de epilepsia.El paciente muestra
orientacion adecuada en relacion al tiempo, espacio y su identidad.
Actualmente esta bajo tratamiento farmacol6gico para controlar su condicion
médica. Se llevo a cabo una evaluacion de sus signos vitales, obteniendo los
siguientes resultados: Temperatura corporal de 35°C, presion arterial de
1252/80 mmhg, saturacion de oxigeno en sangre del 97%, frecuencia
respiratoria de 15 respiraciones por minuto y una frecuencia cardiaca de 85

latidos por minuto.

Visita N4
Fecha: lunes
15 de abril
2024

Horario:
08h00 -18h00

Se realiz0 la evaluacion de una paciente de género masculino de 70 afios de
edad, incluyendo un monitoreo de signos vitales que indicaron valores dentro
de los rangos aceptables: presiéon arterial de 125/80 mmhg, frecuencia
respiratoria de 11 respiraciones por minuto, frecuencia cardiaca de 85 latidos
por minuto, saturacion de oxigeno en sangre del 97% y temperatura corporal
de 35°C. Seguidamente, se llevé a cabo una sesion de terapia de movimiento
en colaboracién con el personal de atencién del centro, en la cual los
pacientes participaron de manera activa. Adicionalmente, se implement6 un
programa de alimentacion saludable proporcionado por el centro, con el fin
de prevenir enfermedades como la desnutricion y la obesidad en la poblacién
adulta. Ademas, se organizaron actividades de bordado en las cuales la
paciente particip6 activamente.

Visita N5
Fecha: 17 de
abril 2024
Horario:
08h00 -18h00

Se efectud la evaluacion de una paciente de sexo masculino, de 70 afios de
edad, incluyendo la medicion de signos vitales: presion arterial (TA) de
120/86 mmhg, frecuencia respiratoria (FR) de 17 respiraciones por minuto,
frecuencia cardiaca (FC) de 85 latidos por minuto, saturacién de oxigeno en
sangre (SpO2) del 95% y temperatura corporal (T) de 36.2°C, demostrando
valores dentro de los limites normales.

Ademas, se llevé a cabo una sesién de bailoterapia en colaboracién con el
personal de cuidado del centro, resultando en una activa participacion por

parte de los pacientes.

Visita N6

El paciente, consciente, orientado y comprometido con su tratamiento

farmacologico, ha mantenido sus signos vitales dentro de los limites
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Fecha:
viernes 18 de
abril 2024
Horario:
08h00 -18h00

normales durante la evaluacién TA: 120/80mmhg, SpO2: 95%, T°35.1, FR:
11rpm, FC: 87Ipm. Glucosa: 125mg/dl Ademas de la atencion médica, se le
brindé un enfoque integral mediante actividades de psicomotricidad. Estas
actividades, disefladas especificamente para adultos mayores, no solo
ayudan a prevenir enfermedades, sino que también fomentan la autonomia
y fortalecen los lazos sociales entre los participantes. La psicomotricidad
ofrece beneficios fisicos, mentales y emocionales, contribuyendo asi al

bienestar general del paciente y promoviendo una calidad de vida éptima.

Visita N7
Fecha: lunes
19 de abril
2024

Horario:
08h00 -18h00

Se instruy6 a la paciente acerca de la relevancia de incorporar a su dieta
alimentos con bajo contenido de sal (hiposodicos) y grasas (hipos lipidicos),
especialmente debido a su condicién. Ademas, se le indicé la importancia de
evitar el consumo de alimentos con alto contenido de azucar
(hipoglucémicos) para mejorar su salud, considerando su otra condicién
meédica. Se le recomendo también la practica regular de ejercicio fisico para

promover un estilo de vida saludable.

Visita N8
Fecha: martes
22 de abril 2024
Horario: 8h00-

Paciente consciente orientado en tiempo, espacio y persona, se realiza toma
de signos vitales dando como resultado lo siguiente: T:35.8°C, TA: 120/86
mmbhg, FC: 85 Ipm, FR: 14rpm, SpO2: 98%, los cuales se encuentran dentro
de rangos normales, durante el transcurso del dia se realiza actividades

18h00 lidicas en beneficio de todos los adultos mayores del centro, dando como
resultado positivo y participativo de los adultos.
Visita N9 Paciente de sexo masculino, de 70 aflos de edad, se encuentra

Fecha: martes
25 de abril 2024
Horario: 8h00-
18h00

completamente orientada en tiempo, espacio y persona. Durante la sesion,
se llevaron a cabo actividades enfocadas en la memoria, simultaneamente
se proporciond cuidado de la piel y se tomaron los signos vitales, los cuales
se encuentran dentro de los rangos normales: TA: 124/78 mmhg, FC: 96 Ipm,
FR: 15 rpm, T: 36.5°C, SpO2: 99%. Ademas, se realizaron actividades
recreativas que arrojaron resultados positivos al aumentar la autoestima y
promover el compafierismo entre todos los adultos mayores del centro

El examen fisico cefalocaudal es una evaluacion sistematica y completa del
estado de salud de un paciente, realizada de la cabeza a los pies. Se inicia

con la inspeccion y palpacion del craneo, rostro y cuello, evaluando
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caracteristicas como simetria, lesiones, movilidad y reflejos. Luego, se
procede a examinar el térax y los pulmones, auscultando los sonidos
respiratorios y revisando la expansion pulmonar. EI examen continda con la
palpacion del abdomen para detectar masas o dolor, seguido de la
auscultacion de los ruidos intestinales. Posteriormente, se evallan las
extremidades superiores e inferiores, observando la fuerza muscular, el tono,
la movilidad articular y la presencia de edemas. Finalmente, se examinan la
piel y las ufias para identificar cualquier anomalia dermatoldgica. Este
enfoque estructurado asegura una revision exhaustiva y minuciosa del

estado de salud general del paciente.

Visita N10
Fecha: miércoles
26 de abril 2024
Horario: 8h00-
18h00

El paciente, consciente y orientado, sigue un tratamiento farmacolégico. Se
controlaron sus signos vitales, que estan dentro de los rangos normales.
Ademas, se realizaron actividades de psicomotricidad, beneficiosas para
prevenir enfermedades, mantener la autonomia y promover la integracion

social en adultos mayores.

Visita N11
Fecha: miércoles
29 de abril 2024
Horario: 8h00-
18h00

El paciente, consciente y orientado en tiempo, espacio y persona, esta
Se ha

monitorizacion de sus signos vitales, los cuales se encuentran dentro de los

siguiendo un plan terapéutico farmacologico. realizado la

rangos normales. Ademas, se llevaron a cabo actividades de estimulacion

psicomotriz, las cuales tienen beneficios para la prevencion de
enfermedades, el mantenimiento de la autonomia y la promocion de la
integracion social en la poblacién geriatrica.
Visita N12 Paciente de sexo masculino 70 afios de edad, se encuentra orientada en
Fecha: miércoles | tiempo, espacio y persona, se realizo control de constantes vitales TA: 128/82
01 de mayo mmbhg, FC: 75lpm, FR: 12rpm, T: 36°C, SpO2: 98%, los cuales se encuentran
2024 en rangos normales, se realizo actividades recreativas los cuales se obtuvo

Horario: 8h00-
18h00

resultados positivos, ya que les aumento la autoestima y fomento el

comparfierismo entre todos los adultos mayores del centro

Visita N13
Fecha: Fecha:
jueves 02 de

mayo

Paciente consiente, orientado en tiempo, espacio y persona, se encuentra
con tratamiento farmacolégico para su patologia, se realiz6 control de signos
vitales: TA:130/80 mmhg, FC: 80lpm, FR: 18rpm, T: 36°C, Sp02:98%, se

realiz6 actividades de psicomotricidad ya que aporta beneficios como la
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Horario: 8h00-
18h00

prevencion de enfermedades y discapacidades comunes en los adultos

mayores y mantiene la autonomia en los mismos.

Visita N14
Fecha: viernes
03 mayo 2024
Horario: 8h00-
18h00

Paciente de sexo masculino de 70 aflos de edad, diagnosticada con
hipertension Arterial- Diabetes Mellitus, se realiza el control de signos vitales:
TA:126/86 mmhg, FC: 80lpm, FR:15rpm, T: 35.2°C Sp0O2: 95%, los cuales
se encuentran dentro de parametros normales, se realiza control de
alimentacion saludable la cual les brindan en el Centro, ya que la misma
permite a los adultos prevenir enfermedades como la desnutricion y

obesidad.

Examen fisico.

La paciente es un hombre de 70 afios que se presenta para un chequeo
general. En el examen céfalo-caudal, se observa cabello canoso, cuero
cabelludo sin lesiones y craneo normo cefalico. Ojos sin ictericia, con pupilas
isocoricas y reactivas a la luz, vision disminuida corregida con lentes. Oidos
sin secreciones, audicion normal. Nariz sin desviacion del tabique ni
secreciones anormales. Boca con denticion parcial y encias saludables,
faringe sin eritema ni exudados. Cuello sin linfadenopatias, tiroides no
palpable. Térax simétrico, con expansion adecuada y murmullos vesiculares
normales; corazén con ruidos ritmicos, sin soplos. Abdomen blando,
depresible, sin masas ni organomegalias, con ruidos intestinales presentes.
Extremidades sin edemas, con pulsos periféricos palpables y simétricos,
articulaciones sin inflamacion. Sistema nervioso con orientacion temporal,
espacial y personal adecuada, fuerza muscular y reflejos conservados. Piel
con algunas manchas seniles, sin lesiones significativas. En general, la

paciente se encuentra en buen estado de salud para su edad.

Visita N15
Fecha: lunes
08 mayo 2024
Horario: 8h00-
18h00

Paciente se encuentra orientado en tiempo espacio y persona, se realiza
control de signos vitales: TA:120/80mmHg, FR: 15rpm, FC: 89 Ipm; T:36°C,
Sp02: 99%, los cuales se encuentran dentro de rangos normales, se realizé
actividades ludicas son importantes porque les ayuda a estar en actividad y

mantener vitalidad.
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El examen fisico cefalocaudal es una evaluacion sistematica y completa del
estado de salud de un paciente, realizada de la cabeza a los pies. Se inicia
con la inspeccion y palpacion del craneo, rostro y cuello, evaluando
caracteristicas como simetria, lesiones, movilidad y reflejos. Luego, se
procede a examinar el térax y los pulmones, auscultando los sonidos
respiratorios y revisando la expansion pulmonar. El examen contindia con la
palpacion del abdomen para detectar masas o dolor, seguido de la
auscultaciéon de los ruidos intestinales. Posteriormente, se evallan las
extremidades superiores e inferiores, observando la fuerza muscular, el tono,
la movilidad articular y la presencia de edemas. Finalmente, se examinan la
piel y las ufas para identificar cualquier anomalia dermatolégica. Este
enfoque estructurado asegura una revision exhaustiva y minuciosa del

estado de salud general del paciente.

Visita N16
Martes 09 de
mayo 2024
Horario: 8h00-

Paciente de sexo masculino, se encuentra con diagnostico de epilepsia, se
realizo toma de signos vitales: T:36.1°C TA:120/80mmHg, Sp02:99%,
FC:89lpm, FR:19rpm, se obtuvo como resultado signos dentro de rangos

normales. En la toma de sus medicamentos se realiza diariamente para que

18h00 siga su tratamiento adecuadamente como lo prescribié el médico y
seguimiento de la toma de signos vitales donde se visualiza que el
tratamiento estd cumpliendo la funcién de mantener estable al paciente.

Visita N17 Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se realiz6 control de

Fecha: signos vitales: TA:122/80mmHg, T:36°C FR:14rpm, FC: 79Ipm, SpO2: 98%,

miércoles 10 de
mayo 2024
Horario: 8h00-
18h00

signos vitales dentro de parametros normales, Se realizo taller de pintura,
dando como resultados importantes para mejorar la salud mental de los

adultos mayores del centro.

Visita N18
Fecha: viernes
13 de abril 2024
Horario: 8h00-
18h00

Paciente de sexo masculino, se encuentra con diagnéstico de hipertension
arterial y depresion, se procede a tomar signos vitales: TA:120/82mmHg, T:
36°C, FC:75lpm, FR: 11rpm, SpO2: 97% Se realizo toma de medidas

antropométricas: peso: 70kg, talla:170cm.
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Visita N19
Fecha: lunes
16 de mayo
de 2024
Horario:
8h00-18h00

Siendo lunes 16 de mayo se inicié una nueva jornada en el centre geriatrico,
primeramente, se inici6 con una oracién seguidamente se procedi6 a
contabilizar a los pacientes para previamente iniciar la jornada, Lilia Irma
chalan diagnosticada con hipertension arterial y diabetes mellitus. Durante la
evaluacion, se registraron signos vitales que se mantuvieron dentro de los
parametros normales: presion arterial de 120/80 mmHg, frecuencia cardiaca
de 78 latidos por minuto, frecuencia respiratoria de 11 respiraciones por

minuto, temperatura corporal de 36°C y una saturacién de oxigeno del 98%.

Ademas de la atencidbn médica rutinaria, se implementé un control de
alimentacion saludable proporcionado en el centro, dirigido especificamente
a la prevencion de enfermedades como la desnutricion y la obesidad en
adultos mayores. Esta medida complementaria se integra a la atencion
integral de la paciente, garantizando no solo el control de sus condiciones
meédicas preexistentes, sino también promoviendo habitos alimenticios
saludables que contribuyan a su bienestar general y calidad de vida. La
combinacion de una evaluacién médica cuidadosa con medidas preventivas
como la orientacion alimentaria refleja el compromiso del centro con la salud

y el cuidado holistico de sus pacientes.

Visita N20
Fecha:

martes 17 de

Paciente de sexo masculino de 70 afos de edad, se encuentra orientada en
tiempo, espacio y persona, Se realizo el control de la medicina de acuerdo a

sus tratamientos médicos. Se realizar consejeria acerca del buen uso del

mayo de tratamiento médico farmacologico, controlo signos vitales: TA: 120/80mmHg,
2024 FC:89lpm, FR: 13rpm, T: 36.2°C, Sp02:95%, se encuentran dentro de
Horario: parametros normales.

8h00-18h00

Visita N21 Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se realizé control de
Fecha: lunes signos vitales: TA:120/80mmHg, FR: 16rpm, FC: 76lpm, SpO2: 95% T:

27 de mayo 35.8°C, dando como resultado signos dentro de rangos normales.

de 2024 Se realizo bailo terapia conjuntamente con las cuidadoras del centro, dando
Horario: como resultado la participaciéon de los pacientes

8h00-18h00
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El examen fisico cefalocaudal es una evaluacién sistematica y completa del
estado de salud de un paciente, realizada de la cabeza a los pies. Se inicia
con la inspeccién y palpacion del craneo, rostro y cuello, evaluando
caracteristicas como simetria, lesiones, movilidad y reflejos. Luego, se
procede a examinar el térax y los pulmones, auscultando los sonidos
respiratorios y revisando la expansién pulmonar. El examen continda con la
palpacion del abdomen para detectar masas o dolor, seguido de la
auscultacion de los ruidos intestinales. Posteriormente, se evaltan las
extremidades superiores e inferiores, observando la fuerza muscular, el
tono, la movilidad articular y la presencia de edemas. Finalmente, se
examinan la piel y las ufias para identificar cualquier anomalia
dermatolégica. Este enfoque estructurado asegura una revision exhaustiva

y minuciosa del estado de salud general del paciente.

Visita N22
Fecha:
martes 28 de
mayo de
2024
Horario:
8h00-18h00

Paciente de sexo masculino de 70 afos de edad, se realizé control de
signos vitales: TA:122/80mmHg, FR: 17rpm, FC: 85lpm, SpO2: 99% T:
36.1°C, dando como resultado signos dentro de rangos normales.
Se realizo bailo terapia conjuntamente con las cuidadoras del centro, dando
como resultado la participacion de los pacientes. se realiza control de
alimentacion saludable la cual les brindan en el Centro, ya que la misma
permite a los adultos prevenir enfermedades como la desnutricion y
obesidad, ademas se realiza actividades de bordado la cual la paciente

participa de manera activa.

Visita N23
Fecha:
miércoles 29
de mayo de
2024
Horario:
8h00-18h00

Paciente hombre, de 70 afios, con diagndstico de hipertension arterial y
depresion. Durante el control de signos vitales se registraron los siguientes
valores dentro de los rangos normales: presion arterial 120/80 mmHg,
frecuencia cardiaca 86 Ipm, frecuencia respiratoria 18 rpm, temperatura 36°C
y saturacion de oxigeno (SpO2) 98%. Ademas, se llevd a cabo una
evaluacion de la alimentacion, la cual se basa en pautas saludables
proporcionadas por el Centro. Estas pautas estan disefiadas para ayudar a

los adultos a prevenir enfermedades como la desnutricion y la obesidad.

Visita N24

Una paciente de 70 afios, de género masculino, diagnosticado con epilepsia,

asiste a su consulta médica donde se le realiza un control de signos vitales.
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Fecha: jueves
30 de mayo
de 2024
Horario:
8h00-18h00

Los resultados muestran valores dentro de los rangos normales: presion
arterial 120/80 mmHg, frecuencia cardiaca 78 Ipm, frecuencia respiratoria 18
rpm, temperatura 36°C y saturacion de oxigeno (Sp0O2) 98%. Ademas, se
lleva a cabo una evaluacion de su plan de alimentacién saludable,
proporcionado por el Centro, que esta disefiado para ayudar a los adultos a
prevenir enfermedades como la desnutricion y la obesidad

Evidencia 2

Actividades de moticidad.
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En la foto se muestra a un grupo de adultos mayores participando en una
actividad motora, donde se usa un balon para ejercitar las extremidades
superiores e inferiores para evitar la flacidez muscular. Este tipo de
actividades es fundamental para mantener la movilidad y la salud fisica en

la tercera edad.

Las actividades motoras para adultos mayores ayudan a mejorar la
coordinacion, la fuerza muscular y la flexibilidad, lo que es crucial para
prevenir caidas y mantener la independencia en la vida diaria. Ademas,
estas actividades fomentan la socializacion y el bienestar emocional,
combatiendo la soledad y el aislamiento, que son comunes en esta etapa

de la vida.

Realizar actividades fisicas regularmente no solo contribuye a una mejor
calidad de vida, sino que también puede reducir el riesgo de enfermedades
cronicas como la diabetes, la hipertension y las enfermedades cardiacas.
Mantenerse activo es clave para un envejecimiento saludable y una mayor

longevidad.

Visita N25
Fecha:
viernes 31 de
mayo de
2024
Horario:
8h00-18h00

Un paciente hombre de 70 afios se sometio a un control de signos vitales,
revelando valores dentro de los rangos normales: presiéon arterial 128/80
mmHg, frecuencia respiratoria 14 rpm, frecuencia cardiaca 95 Ipm,
saturacion de oxigeno (SpO2) 95% y temperatura 36°C. Posteriormente,
participé en una sesion de bailoterapia junto con las cuidadoras del centro, lo
gue resulté en una mayor participacion por parte de los pacientes.

Claro, aqui tienes un parrafo sobre el examen fisico cefalocaudal:

El examen fisico cefalocaudal es una evaluacion sistematica y completa del
estado de salud de un paciente, realizada de la cabeza a los pies. Se inicia
con la inspeccion y palpacion del craneo, rostro y cuello, evaluando
caracteristicas como simetria, lesiones, movilidad y reflejos. Luego, se

procede a examinar el torax y los pulmones, auscultando los sonidos
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respiratorios y revisando la expansion pulmonar. El examen contintdia con la
palpacion del abdomen para detectar masas o dolor, seguido de la
auscultacion de los ruidos intestinales. Posteriormente, se evaltan las
extremidades superiores e inferiores, observando la fuerza muscular, el tono,
la movilidad articular y la presencia de edemas. Finalmente, se examinan la
piel y las ufias para identificar cualquier anomalia dermatologica. Este
enfoque estructurado asegura una revision exhaustiva y minuciosa del

estado de salud general del paciente.

Visita N26
Fecha: lunes
03 de junio de
2024

Horario:
8h00-18h00

La paciente, una hombre de70 afios, fue evaluada y se determin6 que sus
signos vitales estaban dentro de los rangos normales: TA 128/86 mmHg, FR
12 rpm, FC 76 Ipm, SpO2 97%, T 35°C, glucemia: 125mg/dl Participd
activamente en una sesion de bailoterapia junto con otros pacientes del
centro, colaborando con el personal de cuidados. Ademas, se implementd un
programa de alimentacion saludable para prevenir problemas como
desnutricion y obesidad. La paciente también particip0 en actividades de
bordado y demostré estar completamente orientada en tiempo, espacio y
persona, respondiendo positivamente al entorno y al tratamiento. Se
administr6 su medicacidbn segun lo prescrito y se le proporciono
asesoramiento detallado sobre su uso adecuado para garantizar su
cumplimiento terapéutico. Como parte de su plan de atencion, se incluy6 una

sesion de bailoterapia que promueve la actividad fisica y el bienestar general.

Visita N27
Fecha: jueves

Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se realiz6 control de signos
vitales: TA:120/80mmHg, FR: 17rpm, FC: 85lpm, SpO2: 99% T: 35.1°C,

09 de mayo dando como resultado signos dentro de rangos normales.

de 2024 Se realizo un proyecto de pintura en botellas vacias para conjuntamente con
Horario: las cuidadoras del centro, dando como resultado la participacion de los
8h00-18h00 pacientes.

Visita N28 Un paciente de 70 afios de edad, diagnosticada con epilepsia, fue evaluada
Fecha: lunes | con signos vitales dentro de los pardmetros normales: TA: 122/84 mmHg,

17 de junio de
2024

FC: 92 Ipm, FR: 13 rpm, T: 36°C, SpO2: 98%. Ademas, se llevd a cabo un

control de alimentacion saludable proporcionado en el Centro, con el objetivo
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Horario:
8h00-18h00

de prevenir enfermedades como la desnutricion y la obesidad en adultos
mayores.

se ha diseflado un plan de cuidado individualizado que incluye varios
objetivos de atencion. Entre ellos, mejorar la adherencia al tratamiento de
epilepsia mantener la presion arterial dentro de rangos normales y promover
la participacion en actividades cognitivas. Las intervenciones de enfermeria
propuestas abarcan el control diario de la glucosa sanguinea, la
administracion de medicamentos antihipertensivos segun prescripcion
médica y la organizacién de sesiones semanales de terapia ocupacional y
ejercicios cognitivos. Los resultados esperados incluyen mantener los niveles
de glucosa en ayunas entre 80 y 120 mg/dL, mantener la presion arterial por
debajo de 140/90 mmHg y lograr un incremento en la participacion del

paciente en actividades cognitivas.

Visita N29
Fecha:
martes 18 de
junio de 2024
Horario:
8h00-18h00

Paciente se encuentra orientado en tiempo espacio y persona, se realiza
control de signos vitales: TA:122/80mmHg, FR: 15rpm, FC: 80lpm; T:36°C,
Sp02: 95%, los cuales se encuentran dentro de rangos normales, se realiz6
actividades ludicas son importantes porque les ayuda a estar en actividad y

mantener vitalidad.

Examen fisico.

Paciente masculino de 70 afios, acude a consulta para revision de rutina. En
la inspeccion cefélica, se observa cabello canoso, escaso y cuero cabelludo
sin lesiones; la cara es simétrica, sin edema ni lesiones. Pupilas isocéricas y
reactivas a la luz, agudeza visual disminuida. Oidos sin cerumen ni
secreciones anormales, audicion disminuida. Nariz sin obstrucciones,
mucosa nasal rosada. Boca con dentadura incompleta, encias inflamadas y
lengua sin lesiones. Cuello sin adenopatias, tiroides no palpable. En térax,
simetria sin deformidades, murmullo vesicular presente sin ruidos agregados.
Corazon con ruidos ritmicos y sin soplos. Abdomen blando, depresible, sin
dolor a la palpacion, sin masas ni organomegalias. Extremidades sin edemas,

pulsos periféricos presentes, fuerza muscular disminuida. Reflejos
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osteotendinosos presentes y simétricos. Piel seca, con manchas seniles, sin
lesiones activas. Estado mental orientada en tiempo, espacio y persona,
memoria intacta, marcha lenta pero estable. Se recomienda control regular

de presion arterial y evaluacion auditiva.

Visita N30
Fecha:
miércoles 19
de junio de
2024
Horario:
8h00-18h00

Se llevo a cabo una evaluacion exhaustiva de un paciente de 70 afios, donde
se registraron los siguientes signos vitales dentro de los limites normales:
presion arterial 120/80 mmHg, frecuencia respiratoria 18 respiraciones por
minuto, frecuencia cardiaca 76 latidos por minuto, saturacién de oxigeno
36°C. Después de

implementaron diversas acciones de cuidado integral:

94% vy temperatura corporal la evaluacion, se
1.Sesion de Bailoterapia: En colaboracion con el equipo de cuidados del
centro, se llevd a cabo una animada sesion de bailoterapia. La paciente
evaluada y otros participantes se unieron activamente a esta actividad,
promoviendo asi una vida activa y saludable.

2.Control de Alimentacion Saludable: Se establecidé un riguroso control de
alimentacion saludable en el centro. El objetivo principal era prevenir
enfermedades como la desnutricién y la obesidad entre la poblacion adulta.
Este enfoque proactivo en la dieta contribuye al bienestar general de los
pacientes.

3.Actividades de Bordado Como parte de las actividades recreativas, se
organizaron sesiones de bordado. La paciente participé con entusiasmo en
estas actividades, lo que no solo fomenta la creatividad y la destreza manual,

sino que también fortalece el sentido de comunidad y pertenencia.

Estas intervenciones integrales no solo abordan las necesidades fisicas de

la paciente, sino que también promueven su bienestar emocional y social.

Visita N31
Fecha: jueves
20 de junio de
2024

Horario:
8h00-18h00

Paciente de sexo masculino, se encuentra con diagndstico de esquizofrenia,
se realizo toma de signos vitales: T:35.7°C TA:120/80mmHg, Sp0O2:96%,
FC:76lpm, FR:12rpm, se obtuvo como resultado signos dentro de rangos
normales. En la toma de sus medicamentos se realiza diariamente para que

siga su tratamiento adecuadamente como lo prescribié el médico y
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seguimiento de la toma de signos vitales donde se visualiza que el

tratamiento esta cumpliendo la funciéon de mantener estable al paciente.

Visita N32
Viernes 21 de
junio de 2024
Horario:
8h00-18h00

Paciente de sexo masculino de 70 afios de edad, se realiz6 control de signos
vitales: TA:120/80mmHg, T:35.7°C FR:14rpm, FC: 76lpm, SpO2: 98%,
signos vitales dentro de parametros normales, Se realizo taller de pintura,
dando como resultados importantes para mejorar la salud mental de los
adultos mayores del centro.

El viernes 21 de junio de 2024 se realizé una visita de enfermeria a Juan
Alvarez de 70 afios, el estudiante de enfermeria Carlos Patifio llevo varios
procedimientos, incluyendo el control de glucosa en sangre, que resulté en
115 mg/dL, y la toma de presion arterial, que fue de 120/80 mmHg. Se
administraron los medicamentos antihipertensivos y antidiabéticos segun la
prescripcion médica. Ademas, se llevd a cabo una sesion de ejercicios
cognitivos con una duracion de 30 minutos, durante la cual el paciente mostro
buena disposicion y colaboracion. No se reportaron complicaciones ni
efectos adversos durante esta visita. Las recomendaciones incluyeron
continuar con el régimen actual de medicamentos y ejercicios, aumentar la

ingesta de liquidos y revisar la dieta con el nutricionista.
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ESTABLECIMIENTO NOMBRES APELLIDOS SEXO (M-F)  N° HOJA N° HISTORIA CLINICA

ISuUB JUAN CRISTOBAL [ ALVAREZ GALARZA | M [ 1 ‘ 1801159615

1 RESUMEN DEL CUADRO CLINICO

Paciente masculino de 70 afios nacido en la ciudad de ambato y residente en esta ciudad, instruccién elemental, ocupacién

ama de casa, religién catdlica, lataralidad diestra, grupo sanguineo desconce.

ANTECEDENTES PATOLOGICOS: ESQUIZOFRENIA

ANTECEDENTES PATOLOGICOS FAMILIARES: No refiere.

ANTECEDENTES QUIRUIGICOS: No refiere

ALERGIAS : No refiere

HABITOS: Alimentario 3 veces al dia, defecatorio 1 vez al dia, tabaco no, drogas no, alcohol no.

SOCIOECONOMICO: nivel bajo

MOTIVO DE CONSULTA: Presencia de dolor en parte en epigastrio.

ENFERMEDAD ACTUAL: ESQUIZOFRENIA

EXAMEN FiSICO: 10/04/2024 Paciente lacidO, orientadO en tiempo espacio y persona, afebril, hidratada, Cabeza normocefalica no se palpa

masas ni lesiones, cuello movil no adenopatias, torax expansibilidad conservada, estomago con dolor en epigastrio.

ruidos cardiacos ritmicos, extremidad inferioriores con normalidad.

2 RESUMEN DE EVOLUCION Y COMPLICACIONES

Dia 10/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros,

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 11/042024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 12/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 15/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 17/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 18/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

Dia 19/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 22/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 25/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 26/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 29/04/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 01/05/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 02/05/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 03/05/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 08/05/2024paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

Dia 09/05/2024 paciente se encuentra hemodinamicamente estable , no refiere sintomatologia, signos vitales dentro de parametros

al examen fisico no se observa aparente, continua con tratamiento para enfermedades de base. Sin novedades

3 HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS

EPICRISIS (1
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4 RESUMEN DE TRATAMIENTO Y PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS

TRATAMIENTO

° Medidas generales

°Control de signos vitales

°Consejeria en alimentacién saludable

medicacion

valcote V.O Q.D TABLETA

enalapril V.O .Q.D TABLETAS

quetiapina 300mg

Actividades ludicas y recreativas

5 DIAGNOSTICOS CAPTACION ‘Re-itieiiie.  CE PR DEF

6 DIAGNOSTICO ACTUAL

PRE=PRESUNTIVO

CIE PRE Dt

DEF= DEFINITIVO

1 ESQUIZOFRENIA G40.0 X 1 ESQUIZOFRENIA G40.0 >
2 2
3 3
4 4
5 5
6 6

7 CONCLUSION Y PRONOSTICO

Paciente licido, orientada de tiempo espacio y persona, paciente presenta dolor en epigastrio con reflujo, al momento

se encuetra estable, colaboradora.

8 ESTUDIANTE Y DOCENTE DE ENFERMERIA A CARGO

NOMBRES CARGO CcODIGO PERIODO DE RESPONSABILIDAL
1 .
Carlos Leonardo Patifio Lozano ESTUDIANTE 10/04/2023 A 21/06/202
2
3
4
9 EGRESO
ALTADEFINITIVA o ASINTOMATICO DISCAPACIDAD MODERADA RETIRO AUTORIZADO BERUNEEY “ﬂiNHojRiz DIAS DE ESTADA
DEFUNCION MAS DE 48 DIAS DE
ALTATRANSITORIA DISCAPACIDAD LEVE DISCAPACIDAD GRAVE RETIRO NO AUTORIZADO ES e EeD
CODIGO
i NOMBRE DEL YMER
| FECHA | 13/10/2023 | HORA | 9:00 U Jordy Jaramillo | FIRMA | ODE 2

EPICRIéIS (2
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Imagen 1. Juegos de estiramientos

Los adultos mayores realizan estiramientos suaves, como los estiramientos de pierna
en una silla y los estiramientos de brazo por encima de la cabeza, son ideales para
mejorar la flexibilidad y la movilidad en personas mayores, promoviendo el bienestar
general. Practicarlos regularmente puede ayudar a mantener la elasticidad muscular y

reducir el riesgo de lesiones.
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Imagen 2. Limpieza del area Geriatrica.

Me encuentro realizando la limpieza en el centro del adulto mayor ya que es crucial para
mantener un ambiente seguro y saludable, previniendo infecciones y promoviendo el
bienestar general de los residentes del centro gerontoldgico.
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Imagen 3. Alimentacién saludable.

Me encuentro brindando la alimentacién correspondiente al adulto mayor ya que es
crucial para mantener su salud, prevenir enfermedades cronicas y mejorar su calidad de

vida. Una dieta equilibrada y adecuada puede ayudar a preservar la funcionalidad y la

independencia.
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imagen 4. Realizacion de actividades psicomotoras.

Me encuentro realizando una actividad al adulto mayor como es la psicomotora en
este caso es pintura para asi el adulto mayor tenga mas agilidad con sus manos y
evitar el descaste mental la realizacién de actividades psicomotoras en el adulto mayor
es esencial para mantener la coordinacion, el equilibrio y la motricidad fina, lo que
contribuye a su autonomia. Estas actividades también estimulan la funcién cognitiva,
ayudando a prevenir el deterioro mental. Ademas, fomentan la interaccion social y

mejoran el bienestar emocional.
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Imagen 4. Realizacién de actividades psicomotoras

La realizacion de desgranado de porotos. En el adulto mayor las actividades
psicomotoras son esencial para mantener la coordinacion, la movilidad y la salud mental.
Estas actividades ayudan a prevenir caidas, mejorar la funcién cognitiva y aumentar el
bienestar general. Ademés, promueven la independencia y la calidad de vida en esta

etapa.
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Imagen 5 Lavado de manos.

El lavado de manos en el adulto mayor es crucial para prevenir infecciones,
especialmente porque su sistema inmunolégico suele ser mas débil. Ademas, ayuda a
reducir la propagacion de enfermedades en entornos comunitarios y residencias.

Mantener una buena higiene de manos mejora su salud general y calidad de vida.

Imagen 6 Bailo Terapia

Como podemos evidenciar en la imagen a los adultos mayores realizando lo que
corresponde a bailo terapia, esta actividad nos ayuda a ejercitar todo el cuerpo partes
superiores e inferiores para evitar la flacidez muscular y a su vez fomentar el trabajo en

equipo, ya que fundamental llevar un buen ambiente en el centro gerontolégico.
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Imagen 7 Actividades cognitivas

Como podemos evidenciar en laimagen se encuentra el adulto mayor Teodolina
Agripina realizando una actividad cognitiva, esto nos ayuda a fortalecer la
memoria para asi prevenir la perdida, este juego consiste en ir colocando las
figuras de acuerdo a su color y su modelo bien sea redondo, cuadrado, triangular

o rectangular para asi poder recrear la mente del paciente adulto.
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Imagen 8 Toma de signos vitales.

En esta imagen me encuentro realizando la toma de signos vitales y glucosa capilar a
un adulto mayor, es importante llevar un control de signos vitales ya sea TA, T°, Spo2,
FR, FC. Ya que es una parte fundamental en estos pacientes adultos para brindar un
estado de salud optimo y oportuno para asi poder prevenir cualquier complicacion en
nuestros pacientes.
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Imagen 9 actividades y habilidades

En esta imagen podemos evidenciar al adulto mayor realizando una actividad donde
desarrolla la motricidad fina y gruesa a su vez se trabaja la creatividad del adulto mayor
ya que es de gran importancia para su desarrollo intelectual y tener una vejez sana 'y

oportuna.
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“HOGAR ESTANCIA DE PAZ FRANCISCO VALDIEVIESO”

Loja, 21 de junio del 2024

Hna. Blanca Giron
DIRECTORA DEL HOGAR ESTANCIA DE PAZ FRANCISCO VALDIVIESO SAMANIEGO

CERTIFICA:

Que la Srta. CARLOS LEONARDO PATINO LOZANO, Con cedula No 0106724925, estudiante de
Enfermeria del INSTITUTO SUPERIOR UNIVERSITARIO BOLIVARIANO de la ciudad de Loja.
Perteneciente al Cuarto Ciclo, quien ha desarrollado las actividades de Enfermeria para el
adulto Mayor del 10 de Abril al 21 de Junio del 2024. DE LUNES A VIERNES, en el horario de |
08HO00 a 18H00. Cumpliendo asi un total de 310 horas. s

Demostrando responsabilidad, y compromiso en las diferentes actividades realizadas durante el
tiempo que permanecio en el Hogar del adulto mayor.

Es todo cuanto puedo cuantificar en honor a la verdad, y faculto al interesado/a hacer eso del
presente documento para sus fines pertinentes.
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3 HALLAZGOS RELEVANTES DE EXAMENES Y PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS
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4 RESUMEN DE TRATAMIENTO Y PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS

5 DIAGNOSTICOS CAPTACIOM "REEFRESLNIVG - cie

PRE DEF

PRE= PRESUNTIVO

DEF= DEFINITVO CE il

6 DIAGNOSTICO ACTUAL

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
1
2
8
4
9 EGRESO
ALTA DEFINITIVA X ASINTOMATICO DIS(’\:/I%PDAE%“:QQ RETIRO AUTORIZADO DEAUNEEN ’I\IABE’:igiESE DIAS DEESTADA
ALTA TRANSITORIA DISCAPACIDAD LEVE DISCAPACIDAD GRAVE AU’:’EI;TZOA'IZ\)‘E DEFUNCION MAf'ODE):g DIAS DE INCAPACIDAD
CODIGO
[Creom | Lo | | =y E
EPICRISIS (2)

2. HOJA EVOLUCION
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NOMBRE

APELLIDO

SEXO (M-F) N° HOJA N° HISTORIA CLINICA

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

1 EVOLUCION

FECHA

FIRMAR AL PIEDE CADA NOTA

2 PRESCRIPCIONES FIRMAR AL PIEDE CADA

PRESCRIPCION

(DIA/MES/ARD) | HORA

NOTAS DE EVOLUCION

FARMACOTERAPIA E INDICACIONES s,
(PARA ENFERMERIA Y OTRO PERSONAL)

INSUMOS

3. PAE

EVOLUCION Y PRESCRIPCIONES (1)
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PLAN DE INTERVENCION DE ENFERMERIA DE ACUERDO A CADA ENFERMEDAD

DIAGNOSTICO MEDICO:

APELLIDOS Y NOMBRES DEL PACIENTE:

2. PATRONES 4. PLANIFICACION DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC)
DISFUNCIONALES
DE MARJORY
GORDON.
RESULTAD | INDICADO | ESCALA DE | PUNTUACI | PUNTUACION | OBJETIVO A
o: RES: MEDICION ON INICIAL | META CORTO,
MEDIANO O
LARGO
PLAZO
. 1.
4 DIAGNOSTICO DE o 2.
ENFERMERIA . 3.
o 4,
. 5.
5. INTERVENCIONES/ CUIDADOS DE ENFERMERIA APLICADOS EN CADA PATOLOGIA

(ACTIVIDADES DESARROLLADAS DE MENOR A MAYOR DE ACUERDO A LA PATOLOGIA)

RESULTADOS ESPERADOS
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3. SIGNOS VITALES

SIGNOS VITALES NOMERES ¥ APELLIDOS:

FARAMETROS FC FR T-
DiAs

= SFOZ i
[UNES

GLUCEMIA

MARTES

MIERCOLES

JUEVES

WVIERMES

SABADD

DOMINGS

LUNES

MARTES

MIERCOLES

JUEVES

VIERNES

SABADD

DOMINGO

LUNES

MARTES

MIERCOLES

JUEVES

VIERNES

SABADD

DOMINGD

LUMES

MARTES

MIERCOLES

JUEVES

VIERNES

SABADOD

DOMINGD
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4. FORMURARIO ACTIVIDADES DIARIAS

@ INSTITUTO SUPERIOR UNIVERSITARIO BOLIVARIANO 2

ROLIVARIANOG
L o e

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

NOMERE DEL ESTUDIANTE CICLO:

CORREQ INSTITUCIONAL SECCION:

CENTRO GERONTOLOGICO / ALBERGUE:

1. DATOS DEL PACIENTE

NOMERE 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
{MEDICAMENTOS)
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5. CONSENTIMIENTO INFORMADO

L
INSTITUTO SUPERIOR UNIVERSITARIO
AOLIVARIANDG BGLnT‘mND
PROYECTO DE VINCULACIGN
CONSENTIMIENTO INFORMADO
Yo, ~con cidula  de idemtidad

cartifico que he sido mformade (2) con 1a clandad v veracidad debida, respecto al

glercicio acadenico que los estudiantes del Institato Supencr Universitanio Belivarano me han nwitade 2
participar en el provecto de vmeulacidn:  ATENCION EM CENTROS GERIATRICOS ¥ ALBERGUES

Yo declare que achio consecuente, libre v voluntanamants como colaborador, contribuyente a este provects de
vinculacion de forma activa. Soy conocador (3) de 1a autonomia suficiente que posec para retirarme 1 oponenme
al ajercicio zcadémice, cuando lo estime conveniants v sin necesidad da justificacion alsuna

Sov conscients que se respetara la buena fa, 1a confiabilidzd e intimidad de la informacion por mi swmmistrada,
lo misme que mi sezuridad fizica v pacclogica.

Yo declaro en calidad de participante que:
He leido el conzentimianto que se me ha entrezado.

He podido realizar praguntas sobre al proyecto que se desamrollara.
He recibido respusstas ante mis inquistudes.
Comprendo que la participacion es voluntana.

Comprendo que puade retirarmme en cualquier momento que deses yo.

Fecha:

Firmia d= participante:

Mombre del estudianta:
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6. FROMULARIO DE CONSULTA EXTERNA-ANAMNESIS
]

ESTas ECMIENTS WO BRE APELLDO S W (- EOAD BAHIS | OMIA CLINICA

1 MOTIVO DE CONSULTA

2 ENFERMEDAD O PROBELEMA ACTUAL

3 ANTECEDENTES PERSOMNALES S ——

4 ANTECEDENTES FAMILIARES

e | || | remin] | | [ ] [P o] | o e =
B - CF = CON EVIDEHDA DE FRTOUOGIA: MARDARE"Y  SP mS R VD ERCW 06 FATO000A:
5 REVISHON ACTUAL DE ORGANOS Y SISTEMAS SR AS) ARCTASCD EL PACRD ¥ LE TR WAALAR S ¥ R0 DEBCAIIR
D P &P cp P 2P &SP cF &P
GRGAMDS € LOSSIHTIDNS.
1 = 1 CASDHD VALSULAF = GOSITAL 7 Mﬁ R LMTATID)
1 RCSFRATORD 1 EHGTETIVG 3 CRMARIC a EMDOCEM W WERVIOS

G SIGNOSVITALES Y ANTROPOMETRIA

recsmsnrcs / / / /
reama Arem

7_EXAMEN FISICO REGIONAL e g
cE SF op sE P @ £F SE oF IE
| CARIZA 1 cecLe (] TediEax 1 AGDOMIN 5 PILVE iu-m::nnu
8 DIAGNOSTICO FEEER T o pa gar = o
1 ]
z [l
9 PLAN DE TRATAMIENTO e+ 7y
ooz | =] e | | S

3N E-MEF { HOU-form.002 / 2003 CONSULTA EXTERNA — ANAMMESIS ¥ EXAMEN FiSICO
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7. OFICIO PARA REALIZAR LAS PRACTICAS EN CENTROL DEL ADULTO

Somos Categoria Acredncdo
Resolucién No 429 CEAACES

Oficio 0072
Loja, 9 de abril del 2024

Hermana
Blanca Girén
RESPONSABLE DEL HOGAR ESTANCIA DE PAZ

Ciudad. -
De mis consideraciones:

Reciba un cordial y atento saludo por parte de quienes integramos el INSTITUTO
SUPERIOR UNIVERSITARIO BOLIVARIANO de la ciudad de Loja, deseandole éxitos
en sus funciones.

A través de la presente le solicitamos de la manera mas comedida el permiso
respectivo y la autorizacion para que estudiantes egresados puedan llevar a cabo la
ejecucion del proyecto FUNCIONES TECNICAS Y PRACTICAS DE ENFERMERIA
EN CENTROS GERONTOLOGICOS, GERIATRICOS Y ALBERGUES. La actividad a
realizarse esta planificada desde el 10 de abril hasta el 7 de junio del 2024 en el
horario de lunes a viernes y fin de semana.

Anexo el listado de los estudiantes. Para finalizar, mencionar que una vez iniciadas
las actividades se debe emitir una carta de aceptacion y al finalizar una certificacion
indicando el total de horas cumplidas.

Permitame agradecerle por la gentil atencién. Y quedo pendiente de su respuesta.

Atentamente,

Mgs. Sara Lilibeth Flores Fiallos

C.1 1726022641

0968460745
sara.flores@tbolivariano.edu.ec

DIRECTORA DE GESTION Y PLANIFICACION
CARRERA TECNICO SUPERIOR EN ENFERMERIA
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Somos Categoria Acredirodo
Resolucion No 429 CEAACES

FECHA DE INICIO 10 de abril del 2024
FECHA DE FINALIZACION 7 de junio del 2024
DRA XIMENA FLORES
DOCENTE TUTOR LIC KEVIN NOBOA
LUNES - VIERNES 08HOO0 A 18H00 PM
CARLOS LEONARDO PATINO LOZANO ¢ patino@tbolivariano.e
du.ec 989135224 106724925
SABADO-DOMINGO 8HO0 A 18h00PM
e.zhunaula@tbolivariano.
ELSA BEATRIZ ZHUNAULA MOROCHO edu.ec 993613956 1900788967
Iguevara@tbolivariano.ed
Luz Angelica Guevara Castillo u.ec 986319536 1103911234
xavier.celi@tbolivariano.e
XAVIER ALEXANDER CELI RIOFRIO  du.ec 998192770 1104306285
JORGE LUIS BALDOVINO jLbaldovino@tbolivariano.
CARDONA edu.ec 988808385 963583414
SABADO-DOMINGO 20HO0PM A 8HOOAM
ENRIQUEZ JADAN DALTON GONZALO  e.daltongonzalo@tbolivariano.e
du.ec 988646872 1150332078
VIERNES 20h00pm a 8h00am
xavier.celi@tbolivariano.e
XAVIER ALEXANDER CELI RIOFRIO  du.ec 998192770 1104306285
fte para e T T
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INFORME SOBRE PROGRAMAS DE INTERVENCION
PARA EL ENVEJECIMIENTO ACTIVO Y
SALUDABLE.

ESTUDIANTE: CARLOS PATINO

Presentacion: ESTANCIA DE PAZ

ldea principal

La importancia de promover un estilo de vida activo y saludable en los adultos
mayores, mediante la implementacién de programas estructurados que abarquen
actividades fisicas,

mentales y sociales adaptadas a sus necesidades. Estos programas no solo
buscan mejorar la salud fisica, sino también el bienestar emocional y social de
esta poblacion, contribuyendo asi a una mejor calidad de vida durante la etapa

del envejecimiento.
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Objetivo General

El objetivo general del informe sobre programas de intervencién para el
envejecimiento activo y saludable es analizar, recopilar y presentar de manera
detallada la importancia, estrategias, herramientas y beneficios de los programas
disefiados para promover un envejecimiento activo y saludable en adultos
mayores. Este objetivo abarca la comprension integral de cdmo estos programas

impactan positivamente en la calidad de vida de la poblacion adulta mayor.

Introduccioén

El envejecimiento activo y saludable ha emergido como un enfoque crucial para
mejorar la calidad de vida de los adultos mayores. Este informe busca explorar

los programas de

intervencion disefiados para promover este enfoque, destacando su importancia

en el bienestar general de esta poblacion

Importancia del Envejecimiento Activo y Saludable

El envejecimiento activo y saludable es vital para mantener la independencia, la
funcionalidad fisica y cognitiva, asi como para prevenir enfermedades crénicas.
Estos programas inciden positivamente en aspectos como la salud mental, la
socializacion, la movilidad y la

autopercepcion de la vejez.
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Estrategias y Programas Exitosos

Ejemplos notables de programas incluyen el "Programa de Actividades Fisicas
para Adultos Mayores" en Espafia y el "Plan de Envejecimiento Activo" en
Australia. Estos programas han implementado estrategias multidisciplinarias que
abarcan desde ejercicios fisicos especificos

hasta actividades cognitivas y sociales dirigidas, adaptadas a las necesidades

individuales de los adultos mayores.

Ejemplos de Programas Exitos

o Programa de Actividades Fisicas para Adultos Mayores (Espafia)

Este programa implementado en diversas regiones de Espafia se enfoca en
proporcionar actividades fisicas adaptadas a las capacidades y necesidades de
los adultos mayores. Incluye ejercicios de fuerza, flexibilidad, equilibrio y
aerobicos, asi como actividades de socializacion y talleres de educacion para la

salud.

« Plan de Envejecimiento Activo (Australia)

El Plan de Envejecimiento Activo en Australia ofrece un enfoque integral que
promueve el bienestar fisico, mental y social de los adultos mayores. Incorpora
estrategias para mantenerse activo fisicamente, socializar, alimentarse de

manera saludable y acceder a servicios de salud preventiva.

o Programade Envejecimiento Saludable en Japon

En Japdn, se ha implementado un programa que combina actividades fisicas
con ejercicios mentales, como el uso de rompecabezas y juegos de memoria,
para estimular tanto el cuerpo como la mente de los adultos mayores. Ademas,
fomenta la interaccion social a través de grupos de actividades y eventos

comunitarios.
Recursos y Herramientas para Promover el Envejecimiento Activo

El "Plan de actuacion en materia de envejecimiento activo" ofrece un marco
estructurado que fomenta estilos de vida saludables, promoviendo la

participacion social, el ejercicio fisico regular, la alimentacion equilibrada y el



@ Somos Categoria Acredi’rodo

BOLIVARIANO

RS0 RESOLUCION N°077-CAS-ISUB.MTR.04-02-2021
acceso a la atencién médica. Asimismo, el documento "Ejercicio y Actividad
Fisica para un Envejecimiento Saludable" detalla rutinas especificas de

ejercicio adaptadas a diferentes niveles de capacidad fisica.

Herramientas Tecnoldgicas para la Promocion del Envejecimiento Activo

El uso de herramientas tecnoldgicas, como aplicaciones moviles para seguimiento
de ejercicios, plataformas en linea para conectarse con otros adultos mayores o
dispositivos de monitoreo de la salud, ha ampliado el alcance y la efectividad de

los programas de intervencion.

Beneficios para la Salud y el Bienestar

Estos programas han demostrado reducir el riesgo de enfermedades cronicas
como la diabetes, enfermedades cardiovasculares y la demencia, ademas de
mejorar la calidad del suefio, la autoestima, la capacidad funcional y la

integracion social de los adultos mayores.

Beneficios fisicos:

e Mejora la salud del corazon.

e Aumento de la fuerzay flexibilidad, lo que reduce el riesgo de caidas y fracturas.
Beneficios mentales:

e Estimulacion cognitiva que ayuda a prevenir la demencia.

e Mejora del estado de animo y calidad del suefio.
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Conclusiones

Los programas de intervencion para el envejecimiento activo y saludable son
fundamentales para empoderar a los adultos mayores, promoviendo una vejez
mas saludable y activa. Su

impacto se extiende mas alla de la salud fisica, abarcando aspectos
psicosociales y emocionales, elevando asi la calidad de vida de esta poblacion
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