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Sra. Editora:
Se presenta caso clinico de Paciente de sexo masculino jubilado, de 51 afios de edad,
oriundo de Riobamba pero que reside en la ciudad de Mera, Instruccién: Secundaria

completa, Estado civil: soltero, Religion: catolica. Lateralidad: diestra.

Inicio de atencion. 05/06/2019
Motivo consulta

Dificultad respiratoria mas neumonia grave mas inestabilidad hemodinamica.

Examen fisico al ingreso

Cabeza normocefélica, cabello de implantacion normal, no lesiones ni cicatrices, piel con
elasticidad conservada, afebril, pupilas isocéricas de 2 mm de diametro, reactivas a la
luz, reflejo corneal bilateral presente, mucosas orales hiumedas, piezas dentales en
regular estado general, orofaringe eritematosa, no congestiva, presencia de tubo traqueal
y sonda nasogastrica permeable, fosas nasales permeables, cuello movil, no masas, se
evidencia ingurgitacion yugular bilateral, térax con expansibilidad conservada, no
retracciones costarles, subcostales ni supraclaviculares, murmullo vesicular disminuido
en campo pulmonar derecho, con entrada de aire a nivel derecho, ruidos cardiacos
ritmicos hipofonéticos, soplo sistdlico en foco mitral, abdomen ruidos hidroaéreos
presentes, suave depresible, no doloroso a la palpacion, pulsos distales presentes, tono,
fuerza y movilidad conservada, llenado capilar 2 segundos, se evidencia lipoma a nivel

de region glatea de lado izquierdo.

Valoracion de enfermeria en las primeras 48 horas
Paciente ingresado a la unidad de cuidados intensivos con diagnéstico de neumonia
grave mas sindrome de distrés respiratorio en su exploracion se observa retracciones

intercostales, murmullo vesicular disminuido y roncus en ambos campos pulmonares, con
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apoyo de ventilacion mecanica, en horas de la mafiana se realiza examenes
complementaros, se evidencia paciente con mal acoplamiento a ventilacibn mecanica por

lo cual se decide pronacion de paciente para mejorar oxigenacion.

Después de la aplicacion de los cuidados de enfermeria se alcanza los siguientes
resultados:

Deterioro del intercambio de gases. Se logré el manejo adecuado de la ventilacion
mecanica invasiva, siguiendo los protocolos establecidos para que exista una buena
eficacia en el paciente y proporcione una adecuada oxigenacion y asi mantener un patron
respiratorio eficaz para después comenzar el destete de la respiracion mecanica y que el
paciente logre su autonomia respiratoria.

De la misma manera se logré6 mantener la via aérea permeable mediante la aspiracion
de secreciones cada vez que fuera necesario, siempre teniendo en cuenta las medidas
antisépticas y de bioseguridad durante la realizacién de la técnica, lo cual permitié que
no haya acumulo excesivo de secreciones traqueo bronquiales y el paciente mantenga
saturaciones de oxigeno dentro de los parametros normales.

Por otro lado, se obtuvo los resultados esperados en el cuidado de la sonda vesical,
aplicando los cuidados de enfermeria especificos con fundamento para asi evitar
infecciones. Ademas, otro cuidado fundamental en el paciente fue del acceso venoso

central con el cual se logré disminuir riesgos de infeccion.
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