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Abstract

Introduction: people with Chronic Kidney Disease (CKD) require specialized care, scientific
knowledge, clinical skills and ethical attitudes from specialist Nephrology nursing staff. The objective
of the work sought to develop the nursing care process (PAE) under the conceptual philosophy of
Virginia Henderson in order to increase the person’s independence through interventions.

Material and methods: person diagnosed with CKD/HIV with outpatient hemodialysis treatment
for 2 years and 9 months of evolution secondary to administration of nephrotoxic drug, informed
consent was signed in accordance with the General Health Law regarding research and the declaration
of Helsinki. The assessment was carried out using a guide structured according to the Henderson
Model, supplemented with psychosocial assessment instruments. Critical reasoning was used for data
analysis using the PES format methodology.

Relevance: in the altered needs, diagnoses were defined that through the application of interventions
favored the independence of the patient.

Results and Conclusions: five nursing diagnoses were treated, reducing the risks and treating
the problems through interventions that modified lifestyles, satisfying the needs and achieving

independence.
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Resumen

Introduccién: las personas con enfermedad renal crénica (ERC) requieren de cuidados especializados,
conocimientos cientificos, habilidades clinicas y actitudes éticas del personal especialista en enfermeria
nefrolégica. El objetivo del trabajo buscé desarrollar el proceso de atencién de enfermerfa (PAE) bajo
la filosoffa conceptual de Virginia Henderson con la finalidad de aumentar la independencia de la
persona mediante intervenciones.

Material y métodos: persona con diagnéstico de ERC/VIH con tratamiento ambulatorio de
hemodiilisis de 2 afios 9 meses de evolucién secundario a administracién de firmaco nefrotéxico,
se conté con firma del consentimiento informado de acuerdo a Ley General de Salud en materia de
investigacién y la declaracién de Helsinki. La valoracién se realizé mediante una gufa estructurada
de acuerdo al modelo de Henderson, complementada con instrumentos de valoracién psicosocial. Se
empled el razonamiento critico para el andlisis de datos mediante la metodologfa del formato PES.
Relevancia: en las necesidades alteradas, se definieron diagnésticos que mediante la aplicacién de
intervenciones favorecieron la independencia del paciente.

Resultados y conclusiones: se trataron cinco diagnésticos enfermeros, disminuyeron los riesgos y
los problemas se manejaron mediante intervenciones que modificaron estilos de vida, satisfaciendo las

necesidades y alcanzando la independencia.

Palabras clave: insuficiencia renal crénica, HIV, hemodidlisis, proceso enfermero, terapia

antirretroviral.

Introduccion

El estudio de caso aborda desde la perspectiva
de enfermerfa a una persona con necesidades
alteradas en tratamiento de hemodidlisis en el
servicio de nefrologfa de un hospital de tercer
nivel de atencién en salud, el objetivo es
desarrollar planes de cuidados, aplicar el proceso de
atencién de enfermerfa bajo la filosoffa conceptual
de Virginia Henderson con la finalidad de
aumentar la independencia de la persona. Es
importante mencionar que las personas con
enfermedad renal crénica (ERC) son un grupo
que requiere de conocimientos cientificos,
habilidades

personal de enfermerfa especialista en nefrologfa;

clinicas y actitudes éticas del
tanto ellos como sus familias demandan un

cuidado integral en los procesos diagnésticos,

tratamiento y rehabilitacién, en el dmbito clinico
como domiciliario, a partir de un enfoque ético-
humanistico y cientifico técnico.

La ERC se considera un problema de salud
publica poco diagnosticada en estadios iniciales,
que implica el deterioro progresivo e irreversible
entre el 90 y 95 % de la funcién renal, siendo
preciso instaurar tratamiento sustitutivo con
didlisis, hemodidlisis o trasplante para mantener
la vida de los pacientes.'

La ERC ahora es la sexta causa de muerte
con un incremento exponencial. Se estima que
850 millones de personas en el mundo padecen
enfermedad renal por diversas causas. La ERC
provoca al menos 2.4 millones de muertes al
aflo, mientras que la lesién renal aguda (AKI,
por sus siglas en inglés), un importante impulsor

de la enfermedad renal crénica, afecta a mds de
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13 millones de personas a nivel mundial.’

En México la cifra de morbilidad vy
mortalidad ocasionada por la ERC es alarmante.
Constituye una de las principales causas de
atencién en consulta externa, hospitalizacién y
servicios de urgencias. La incidencia de ERC se
estima en mil 142 casos por millén de habitantes,
pudiendo ser mayor; sin embargo, mientras
que la prevalencia es de 11 %, en la poblacién
mexicana, es decir, alrededor de 13 millones de
personas presentan algin grado de dafio renal y
muchos lo desconocen.?

De acuerdo a datos reportados por el Instituto
Nacional de Salud Puablica INSP) en México para
el 2017 se report6 una prevalencia de ERC de 12.2 %
y 51.4 muertes por cada 100 mil habitantes en
México, mds de 100 mil ciudadanos mexicanos
utilizan alguna terapia de reemplazo renal,
principalmente la didlisis peritoneal, por esta razén,
México es uno de los paises con mds enfermos
renales en tratamiento con esta terapia.*

En Tabasco existe una alta incidencia de
enfermos renales en los diferentes estadios, y
sobre todo que la poblacién en diélisis peritoneal
y hemodidlisis sigue en aumento afio tras afio. Por
desgracia, en la Secretarfa de Salud el problema
es mds grave, ya que, esta enfermedad requiere
de un manejo multidisciplinario: nefrélogos,
especialistas en nutricién renal, cirujanos de
trasplante renal, angidlogos, urélogos, cardilogos,
psicdlogos, enfermeria especialista en didlisis, hemodidlisis,
anestesi6logos, trabajadores sociales, entre otros.’
La incidencia y prevalencia globales de ERC
en los pacientes con infeccién por el virus de la
inmunodeficiencia humana (VIH) son dificiles
de determinar y varfan en funcién del estudio,
las caracteristicas de la poblacién varfan segtin su
regién geogrifica de procedencia y los criterios
utilizados para definir la afectacién renal, la

prevalencia es en la raza negra, quizd debido

a los polimorfismos genéticos favorecedores,
y procedentes de dreas con limitado acceso al
tratamiento antirretroviral (TARV.)

El Instituto Nacional de Salud Pablica (INSP)
en 2020 describié la ERC como la enfermedad
crénica mds olvidada y que representa un grave
problema de salud piblica en México y el mundo.
Al ser un trastorno de origen multifactorial y estar
fuertemente asociado a las enfermedades crénicas
de mayor prevalencia en nuestra poblacién como
la diabetes e hipertensién, su impacto en la salud
publica se refleja en la alta demanda de recursos
humanitarios, econémicos y de infraestructura
que su tratamiento requiere.’

La relacion existente entre el modelo conceptual
de Virginia Henderson y el proceso enfermero
(PE) radica en la idea de que el modelo de
Henderson servird como gufa fundamental
a la hora de llevar a cabo el PE. Es decir, valorar
las necesidades de una persona a través de un
modelo teérico (en este caso el de Virginia
Henderson), orienta sobre los datos objetivos y
subjetivos que deben recogerse y sobre la forma
de organizarlos. De este modo, se identifican
aquellos datos de interés para conocer la situacién de
dependencia que presenta la persona en relacién con
las 14 necesidades bdsicas establecidas por
el modelo conceptual.® Virginia Henderson
brinda una visién clara de los cuidados de
enfermerfa. Expone de manera clara, el rol
auténomo de la enfermerfa y la especificidad de
la atencién. Afirma: la funcién de la enfermera es
ayudar a la persona, sana o enferma a la realizacién
de aquellas actividades que contribuyan a su salud
y recuperacién, ésta podria realizarse sin ayuda si
tuviera la fuerza, voluntad y conocimiento
necesario o a una muerte tranquila. Es
importante ejecutar todas estas actividades,
de tal manera, que la persona logre su

independencia lo antes posible.’
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Material y métodos

Paciente masculino con alteraciéon en la
funcién renal y diagndsticos de ERC/VIH,
el cual se valor6é en el servicio de hemodidlisis
durante su tratamiento, se encontré consciente,
orientado, cooperador, respondiendo a cada uno de los

cuestionamientos realizados por el entrevistador

haber

hemodidlisis desde hace dos afios nueve meses;

refiriere comenzado tratamiento de
sin antecedentes de didlisis peritoneal, se ha
mantenido con catéteres no tunelizados, se le han
realizado tres cambios; cuenta con catéter de
Mahurkar con sitio de insercién a nivel subclavio
derecho, expres que la causa de la ERC fue provocada
por la administracién de seis dosis de amikacina de
un gramo via IM cada cuatro horas. En cuanto a
la enfermedad de VIH comentd ser positivo desde
hace 15 afios, se detectd la enfermedad cuando tenfa
23 afios de edad, ahora, se encuentra con
tratamiento antirretroviral; biktarvy (bictegravir
50 mg, emtricitabina 200 mg, tenofovir alafenamida
25mg) tabletas.

Este estudio se realizé en consideracién con
los aspectos éticos y legales contenidos en la Ley
General deSalud en materiade investigacion; titulo
segundo de los aspectos éticos de la investigacién
en seres humanos, articulo 13 sobre respeto a
la dignidad de la persona y la proteccién de sus
derechos y bienestar, articulo 20 donde se pone de
manifiesto la autorizacién de la persona para su
elaboracién y su participacién en la investigacion,
con pleno conocimiento y la Declaracién de
Helsinki para la realizacién de estudios en
poblaciones humanas de acuerdo al principio
24 que menciona sobre resguardar la intimidad
de la persona que participa en la investigacion y
la confidencialidad de su informacién personal,
principio 25 y 26 que describe el consentimiento

informado donde el participante potencial debe

ser informado del derecho de participar o no en la
investigacién y de retirar su consentimiento en

cualquier momento, sin exponerse a represalias.'!

Proceso de atencién de enfermerfa con el

modelo de Virginia Henderson

Valoracién: el paciente recibe tratamiento
de forma ambulatoria; acude cada 48 h a su
sesién de hemodidlisis en el Hospital Regional
de Alta Especialidad “Dr. Juan Graham
Casasis” Villahermosa, Tabasco, lugar donde
le fue realizada una sola valoracién exhaustiva,
en tres momentos diferentes (21, 24 y 28 de
mayo2021),larecolecciénde las manifestaciones
independientes/dependientes se efectuaron
mediante los siguientes métodos: entrevista,
observacidn y exploracion fisica, se organizd,
valid6 y registrd; el grado de dependencia,

nivel de suplencia y fuentes de dificultad.

Identificacién de necesidades alteradas en la

valoracion

Se obtuvieron del paciente manifestaciones de
independencia/dependencia en las siguientes
necesidades alteradas:

Necesidad de comer y beber: tallade 1.71 m
peso habitual: 73.80 kg peso actual: 76.100 kg
IMC: 26.006, clasificado como sobrepeso, hdbitos
alimenticios inapropiados demostrados tres veces por
semana, aumento de peso en un corto periodo de
tiempo.

Necesidad de

postura adecuada: valorada la rutina diaria, se

moverse y mantener

estim$ que en 24 horas invierte un total de 11 h
de actividades sedentarias, no prdctica ningin
ejercicio fisico.

Necesidad de dormir y descansar: se

distrajo durante la entrevista, bostezos e incluso
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pregunt6 “; falta mucho para terminar la entrevista?,
es que tengo sueiio”. Refirié, por lo general, no se
siente satisfecho con sus horas de suefio, en
especial el dfa anterior a su terapia de hemodidlisis
(martes, jueves y domingo), ya que, s6lo duerme
de cuatro a cinco horas y no se siente descansado;
normalmente duerme de seis a siete horas, con
dificultad para conciliar el suefio por las noches
de hasta 30 minutos, despierta con facilidad,
a estimulos sutiles, horas frente al celular o
television excesivas durante la noche, presencia de
ojeras, somnolencia, bostezos, suefio (durante el
tratamiento de hemodidlisis pasa la mayor parte
del tiempo dormido).

Necesidad de comunicarse con los demds
expresando emociones: facies de tristeza, lloro
por la separacién de su hija, soledad, puntuacién
de Beck depresién de 10 puntos considerados
como leve perturbacién del estado de dnimo.

Necesidad de mantener la higiene corporal
y la integridad de la piel: catéter no tunelizado
con sitio de insercién a nivel subclavio derecho, con
fecha de instalacién el siete de octubre 2020,
procedimiento invasivo de hemodialisis, la persona no
realiza lavado de manos antes de entrar a la sala de
hemodidlisis, manipulacién del catéter.

Para las necesidades alteradas se identificé
dependencia: en nivel de uno a tres de acuerdo a la
clasificacién de Phaneu.f, fuentes de dificultad
falta de

conocimientos y voluntad.

identificadas: fuerza  psiquica,

Diagnéstico: analizadas las manifestaciones de
independencia/dependencia de las necesidades
alteradas, se estructuraron los diagnésticos enfermeros,
con el formato PES. Los diagndsticos resultantes fueron:
enfocados en el problema. — sobrepeso, hdbitos
alimentarios inadecuados, patrén del suefio alterado
y baja autoestima situacional y de riesgo. -
riesgo de infeccién.

Planificacién: se aplicaron cinco planes de

cuidados cuyas intervenciones del enfermero
se enfocaron en aumentar la fuerza y los
conocimientos. algunas intervenciones fueron:
registro diario de ingesta, sesiones de ejercicio
y/o cambios en el peso corporal, instruccién sobre
la importancia de un suefio adecuado durante la
enfermedad, manejo de las situaciones de estrés
psicosocial, revisién periédica con el paciente
y familia sobre tipos y dosis de medicamentos,
cuidados del catéter o de la fistula, segin
protocolo, instruir acerca de las técnicas correctas
de lavado de manos, por mencionar algunas.

Ejecucion: durante la asistencia a las sesiones de
hemodidlisis se ejecutaron las intervenciones (del
25 de octubre al 12 de noviembre del 2021) y
otras fueron ejecutadas por el paciente en su
domicilio.

Se crearon dipticos y carteles como recursos
materiales diddcticos en los que se incluyeron temas
como la actividad fisica para pacientes con
ERC, importancia del suefio, técnica de lavado
e higiene de manos, posibles efectos secundarios
de la medicacién antirretroviral y prevencién de
la infeccién, mediante la explicacién de los
mismos se logré ampliar la fuerza psiquica y el
conocimiento en el paciente, se desarrollaron
habilidades como la correcta realizacién de lavado
de manos con agua y jab6n y solucién alcoholada,
manejo del catéter en domicilio; facilitdndo el
aprendizaje y promoviendo la independencia.

Evaluacién: como consecuencia de las
intervenciones fue significativo conseguir la
satisfaccion de las necesidades alteradas a un corto
y mediano plazo. El IMC se redujo, el patrén
de suefio mejor6 y se mantuvo libre de procesos
infecciosos o presencia de peligros por lo que
avanzé hacia la independencia, resolviendo las
fuentes de dificultad, tal como se puede observar
en los planes de cuidados desarrollados (tabla 1

a)d).
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Tabla No. 1
Necesidad Alterada: Comer y beber Fuentes de dificultad: Falta de Nivel de Dependencia:3
Tipo de valoracién: exhaustiva voluntad
DATOS OBJETIVOS DATOS SUBJETIVOS DATOS COMPLEMENTARIOS

Peso seco 73.800 kg
Talla 1.71 cm
IMC 26.06

horas  de

24  h.
-No prictica ningln ejercicio fisico
-Hibitos
demostrados tres veces en la semana

-Aproximadamente 11

actividad  sedentaria en

alimenticios  inapropiados

ya que desayuna y come en la calle.

DIAGNOSTICO DE ENFERMERI{A

Sobrepeso relacionado con falta de ejercicio fisico, hdbitos alimenticios inapropiados demostrados 3 veces por

semana, sedentarismo de 11 horas/dfa como lo demuestra peso 73.800kg, talla 1.71cm, IMC 26.06 kg/m?

Objetivo: Lograr un peso adecuado con orientacién, dieta y ejercicio en los préximos meses.

PLAN DE INTERVENCIONES

Intervenciones de Enfermeria

Nivel de relacién

Enfermera-

Equipodesalud

Enfermera
-Persona

Evaluacion

Valorar peso seco, peso de ingreso previo
a la sesion de hemodidlisis y posterior
a ella para asi adecuar de acuerdo a la
evolucién de la persona.

Ayuda Independiente

Orientacion para adoptar
de actividad fisica al menos 3 a 5 dias

un plan

por semana durante 30 minutos para
prevenir la ganancia de peso y mejorar
la salud.

Ayuda Independiente

Proporcionar  informacién  detallada
sobre la ERC, la adopcién de hdbitos
y estilos de vida saludables, asi como
las medidas de autocuidado necesarias
para mejorar el conocimiento, el
cumplimiento terapéutico y potenciar
la colaboracién de la persona en todo el

proceso asistencial.

Ayuda Independiente

Referir con el profesional competente
para prescripcién de una dieta saludable
y actividad fisica regular como la
opcién de tratamiento de primera linea
para lograr la reduccién del sobrepeso
u obesidad y los sintomas relacionados.

Ayuda Independiente

Promover la salud con  intervenciones
nutricionales, considerando
de peso, el

fisiolégicas como presion arterial, lipidos

la pérdida
control clinico de medidas

sanguineos o glucosa.

Ayuda Independiente

Plan de cuidados en base al Modelo de Virginia Henderson

212

A través de la orientacién educativa
se impartieron charlas, la persona
fue capaz de distinguir el tipo de
dieta permitida, aunque expresa le
es dificil apegarse a ella, adquirié
conocimientos sobre los beneficios
del ejercicio y de mantener un
peso adecuado. Durante dos meses
se anim6 a la persona a incluir
dentro de su dieta alimentos
saludables, iniciar una rutina de
ejercicio por lo menos tres veces
por semana (caminatas de 30
minutos). Actualmente incrementd
las caminatas cuatro veces por
semana y tiene un IMC=24.8
lo que indica que su peso estd
en la categorfa Normal para
adultos de su misma estatura.
Aun con el logro obtenido, la
persona continda  demostrando
conductas no saludables durante
la eleccion de alimentos cada
vez que acude a terapia de
hemodidlisis; por factores externos

mencionados en la valoracién.
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Tabla No. 2

Necesidad Alterada: Comer y Fuentes de dificultad: Falta de Nivel de Dependencia:3
beber voluntad
Tipo de valoracién: focalizada

DATOS OBJETIVOS DATOS SUBJETIVOS DATOS COMPLEMENTARIOS

-Ganancia interdialitica de 3
litros.

-Aumento de peso en un corto
periodo de tiempo.

-Hdbitos alimenticios inapropiados
ya que desayuna y come en -Dieta no equilibrada
la calle tres veces por semana

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA

Hibitos de alimentacién inadecuados relacionado con dieta no equilibrada, desayuna y come en la calle tres

veces por semana, como lo demuestra ganancia interdialitica de 3 litros, aumento de peso en un corto periodo

de tiempo.
Objetivo: mejorar los hdbitos alimenticios de la persona para lograr un estado de salud éptimo.
PLAN DE INTERVENCIONES

Nivel de relacién

Intervenciones de Enfermeria Enfermera Enfermera- Evaluacion
-Persona Equipo de salud

) Se mantiene el IMC de 24.8 en la

Cilculo y vigilancia del Indice de Avuda Independiente  Persona mediante el manejo de la
Masa Corporal (IMC) Y P nutricién, la persona refiere optar e
incluir alimentos preparados en casa
para los dfas que acude a sesiones de
neia. Ayuda Independiente hemodidlisis y.dura.nte la comida
Interdialitica. opta por elegir alimentos como
pollo y agua de frutas en moderada
cantidad, evita el consumo de
tacos, empanadas, se observé una
disminucién en las ganancias de
peso Interdialitica minima de 2.500
litros con una mdximo de 3 litros
por sesién, se promueve la solicitud
ante el médico para interconsulta
por parte de nutricién y se reforzaron
conductas  saludables mediante
Solicitar  interconsulta con el la promocién de la salud por
nutriélogo  para  establecer 'y medio de folletos proporcionados
mantener hdbitos dietéticos a la persona, se pudo mejorar
apropiados. su peso seco evidenciado por un
IMC considerado como normal.

Vigilancia de peso seco y ganancia

Proporcionar informacién sobre la
importancia de la nutricién en la Ayuda Independiente
persona con ERC

Orientacién de un plan de
alimentacién permitido para la Ayuda Independiente
persona con ERC

Ayuda Independiente

Plan de cuidados en base al Modelo de Virginia Henderson
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Tabla No. 3

Necesidad Alterada: Dormir y Fuentes de dificultad: Falta de Nivel de Dependencia:1

descansar fuerza (psiquica)
Tipo de valoracién: exhaustiva
DATOS OBJETIVOS DATOS SUBJETIVOS DATOS COMPLEMENTARIOS
-Ojeras -“ofalta mucho  para  terminar la -Distraccién ocasional durante
-Somnolencia entrevista?, es que tengo sueiio” la entrevista.
-Bostezos - Al dfa siguiente después de acudir
-Suefio (durante el tratamiento a sesién de hemodidlisis refiere no
de hemodiélisis pasa la mayor sentirse descansado después de
parte del tiempo dormido) dormir durante la noche.

-Martes, jueves y sibados solo
duerme de cuatro a cinco horas y no
hace siesta, no se siente descansado.
-Refiere dificultad para conciliar el
suefio por las noches de hasta 30
minutos.

-Despierta ficilmente con estimulos
sutiles.

-Horas frente al celular o televisién
excesivas durante la noche

DIAGNOSTICO DE ENFERMERI{A

Patrén de suefio alterado relacionado con perturbaciones ambientales en casa con ruido o luz, despierta

ficilmente con estimulos sutiles, horas frente al celular o televisién excesivas durante la noche como lo
demuestra dificultad para iniciar el suefio de hasta 30 minutos, verbaliza no sentirse descansado y con suefio,
bostezos repetidos a la hora de la entrevista, dormido durante la mayor parte del tratamiento, presencia de
ojeras, somnolencia.

Objetivo: La persona conseguird periodos de suefio de entre 7 a 8 horas diarias en los préximos meses para
favorecer un mejor patrén de suefio.

PLAN DE INTERVENCIONES

Nivel de relacién

Intervenciones de Enfermeria Enfermera Enfermera- Evaluacion
-Persona Equipo de salud

Explicar a la persona la importancia

de un suefio adecuado durante la . . .,
Se brindo informacién sobre

enfermedad los beneficios que se Ayuda Independiente la importancia y beneficios de

obtienen para su salud y los riesgos p ~
mantener un patrén de suefio

de un patrén de suefio anormal.
adecuado y los efectos adversos

Ensefiar y establecer una rutina
horaria para irse a la cama y poder
facilitar la transicién del estado de
vigilia al de suefio.

que se presentan en un sueflo no
Ayuda Independiente  reparador. La persona comenzé

modificaciones de horarios para ir

a la cama, implementé técnicas
Fomentar el aumento de las horas o
de relajacién antes de acostarse;

de suefio controlando factores .
Ayuda Independiente  actualmente los dfas  martes,

como la luz, el ruido, temperatura,

utilizacién de celular o ver television
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Estudio de caso a persona con alteracion... De la Cruz Maciel LA, et al.

PLAN DE INTERVENCIONES

Nivel de relacién

Intervenciones de Enfermeria Enfermera Enfermera- Evaluaciéon
-Persona Equipode salud

Ensefiar a la persona a controlar la . .
jueves y domingos cumple con un

Ayuda Independiente patrén de suefio de 6 horas (se
duerme a la 23:00 h y despierta
a las 05:00 am); la persona expresa
satisfaccién con las horas de descanso
y refiere sentirse mds descansado.

ingesta de alimentos y bebidas antes de
dormir para determinar productos que
faciliten o entorpezcan el suefio

Enseflar técnicas no farmacoldgicas
para implementarlas antes de dormir y Ayuda Independiente
favorecer el suefio.

Plan de cuidados en base al Modelo de Virginia Henderson

Tabla No. 4

Necesidad Alterada: Comunicarse con Fuentes de dificultad: Falta de Nivel de Dependencia:3

los demds expresando emociones conocimiento
Tipo de valoracién: focalizada
DATOS OBJETIVOS DATOS SUBJETIVOS DATOS COMPLEMENTARIOS
-Facies de tristeza -Tristeza y lloro por la separacién de -Puntuacién de Beck depresién de
su hija. 10 puntos considerados como leve
-Soledad

perturbacién del estado de dnimo.

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA

Baja autoestima situacional relacionado con separacién de esposa e hija como lo demuestra tristeza, llanto,

expresa soledad, facies de tristeza, leve perturbacién del estado de dnimo.
Objetivo: lograr en la persona un equilibrio emocional para aumentar su bienestar psicolgico
PLAN DE INTERVENCIONES

Nivel de relacién

Intervenciones de Enfermeria Enfermera Enfermera- Evaluacién
-Persona Equipo de salud

Favorecer la comunicacién de los
sentimientos y emociones, escuchar las Ayuda Independiente

expresiones de sentimientos y tristeza.

. - Mediante la escucha activa por
Mantener un régimen de vida .
. : parte del personal de enfermeria
variado, que incluya paseos, L .
] ) ) y la facilitacién de expresién
caminatas y diversiones, alternando . o )
o L. . Ayuda Independiente  de sentimientos, se logré la
actividades fisicas con recreativas ) ) -

o ) identificacién del problema que
y reposo, eligiéndolas segtin los . . i

) propicia una baja autoestima en
gustos y actitudes de la persona.

la persona, se buscé establecer un

Identificar los diferentes factores . ..
acercamiento con los familiares

de riesgo para depresién (ambiente . .
80 P p ( pero debido a que siempre

social, familiar. resencia  de . o .

’ ’ p i Ayuda Independiente acude sélo a recibir tratamiento,
enfermedades discapacitantes,
abandono familiar, situacién

econémica familiar, etc.)
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Estudio de caso a persona con alteracion... De la Cruz Maciel LA, et al.

PLAN DE INTERVENCIONES

Intervenciones de Enfermeria

Nivel de relacién

Enfermera-

Equipo de salud

Enfermera
-Persona

Evaluacion

Establecer estrategias de afrontamiento
individuales y familiares con el fin de
que la persona pueda tener la habilidad
de afrontar la situacién estresante
(btsqueda de apoyo social, apoyo
emocional en la familia, desahogarse en

momentos de estrés, apoyo espiritual).

Ayuda Independiente

Buscar proporcionar interconsulta

por parte de psicologia

Ayuda Independiente

esto no fue posible, sin embargo se
logré una interconsulta por parte
de personal de psicologia la cual
abordo a la persona durante su
tratamiento, actualmente verbaliza
que se encuentra en proceso de
resolucién de conflictos con su
pareja y comenta que han pesado en

regresar y vivir juntos nuevamente.

Plan de cuidados en base al Modelo de Virginia Henderson

Tabla No. 5

Necesidad Alterada: Mantener la
higiene corporal y la integridad de la piel
Tipo de valoracién: exhaustiva

Fuentes de dificultad: Falta de

conocimientos

Nivel de Dependencia: 3

DATOS OBJETIVOS

DATOS SUBJETIVOS

DATOS COMPLEMENTARIOS

-Catéter no tunelizado con sitio de
insercién a nivel subclavio derecho,
con fecha de instalacién el siete de
octubre del 2020.
-Procedimiento
hemodidlisis

de

1nvasivo

-La persona no acostumbra a realizar
lavado de manos antes de entrar a la
sala de hemodiilisis.

-Manipulacién del catéter.

DIAGNOSTICO DE ENFERMERI{A

Riesgo de infeccion como lo evidencia tratamiento de hemodidlisis, catéter subclavio no tunelizado,

manipulacién del catéter, ausencia de lavado de manos de la persona.

Objetivo: prevenir complicaciones de salud asociadas al procedimiento durante la estancia de la persona en

la unidad de hemodidlisis.

PLAN DE INTERVENCIONES

Nivel de relacién

Evaluacion

Intervenciones de Enfermeria Enfermera Enfermera-
-Persona Equipo de salud
Instruir a la persona acerca de las .
o Ayuda Independiente
técnicas de lavado de manos.
Lavado de las manos con jab6n
antiséptico o soluciones a base de
alcohol antes de acceder al sitio de Suplencia Independiente

insercién del catéter o antes de sus
cuidados.

Mediante platicas educativas a la
persona, se ensefiaron medidas de
prevencién y cuidados del catéter

en casa para evitar infecciones.
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Estudio de caso a persona con alteracion... De la Cruz Maciel LA, et al.

PLAN DE INTERVENCIONES

Nivel de relacién

Intervenciones de Enfermeria Enfermera Enfermera- Evaluacion
-Persona Equipo de salud
Antes de manipular el dispositivo
para su cuidado realizar lavado de
manos, y usar guantes limpios con Suplencia Independiente Durante el tratamiento se enfatizo
la técnica aséptica o usar guantes la importancia del uso de medidas
estériles universales y cuidados por parte del
Uso de soluciones con alcohol en personal de enfermerfa que brinda
combinacién con gluconato de cuidados a la persona, ayudando a
clorhexidina o yodopovidona para . . la disminucién de posibles riesgos
L . . . Suplencia Independiente ] .

la curacién de sitio de insercién durante el tratamiento asociadas al
de acuerdo a protocolo de la acceso vascular existente y durante
institucion. copss

el proceso de la hemodidlisis. La
Uso de apésitos semipermeables persona  demostr6 una  técnica
transparente estéril para la cubierta correcta de lavado de manos con
del catéter para permitir la Suplencia Independiente

inspeccién visual continua del sitio
de insercién del catéter.

agua y jabén y gel alcoholado.

Plan de cuidados en base al Modelo de Virginia Henderson

Discusion

El manejo de la persona con ERC y sus
comorbilidades, bajo tratamiento renal sustitutivo
(hemodiilisis) exige de los profesionales de
enfermerfa en nefrologfa un amplio abordaje del
cuidado bajo un referente teérico. Como refiere
Angel, et al.,”* los modelos y teorfas de enfermerfa
brindan posibilidades de intervencién, accién
inmediata; igualmente, brinda al paciente las
suficientes herramientas de cuidado. En este caso
fue posible aplicar el modelo teérico de las 14
necesidades de Virginia Henderson, esto demostré
que la atencién de enfermeria se realiz6 con una
visién mds amplia y profunda, visibilizando un cuidado
de excelencia al paciente. Coincidentes con Angel, et
al.,1? dos de los diagnésticos identificados en este
grupo de personas con tratamiento de hemodidlisis

y presentes en el caso: patrén de suefio alterado y

riesgo de infeccién. El plan de cuidados para el
diagnéstico de patrén de suefio alterado y riesgo
de infecci6n elaborado por Garcfa, et al.," es similar
en las intervenciones propuestas en el estudio de caso,
a partir de las fuentes de dificultad identificadas y
las manifestaciones de independencia/dependencia
se promovi6 la actividad educativa y el desarrollo
de habilidades que contribuyeron a lograr la satisfaccion de
lasnecesidadesalteradas,asicomo,laindependencia
en el paciente. Es importante hacer mencién del
sobrepeso que fue remitido con éxito en este caso,
diferente al manejo de la obesidad grado dos
que reporté De los Santos et al'?) al referir que
el paciente entiende la importancia del control
del peso, intentando solucionarlo, pero no lo
consigue. La teérica Virginia Henderson destaca
en su modelo la importancia del involucramiento
activo por parte del paciente, en consecuencia, las

intervenciones de enfermeria deben focalizarse en
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atender las fuentes de dificultades que propicien
manifestaciones de conducta independiente y

promuevan la independencia.
Conclusién

La aplicacién del proceso de atencién de
enfermerfa mediante el modelo teérico de las
14 necesidades de Virginia Henderson a una
persona con ERC/VIH que recibe tratamiento
renal sustitutivo (hemodidlisis) demostré la
contribucién del cuidado enfermero en la mejora del
estado de su salud.

Cuatro fueron las necesidades alteradas, con
manifestaciones de conductas independientes
y dependientes, grado de dependencia parcial y
como fuentes de dificultad se encontraron la falta
de fuerza psiquica y conocimientos.

La contribucién de la intervencién de
enfermerfa demostré una reduccién del peso,
patrén de suefio regular, prevencién de riesgos
como el de deterioro hepdtico, traumatismo
vascular e infeccién en un lapso de seis meses.

La relacién enfermera-paciente se mantuvo
en ayuda y orientacién, a pesar de que la persona
demostré un nivel de independencia aceptable,
existfan dreas de oportunidad que fueron
atendidas a través de los diagndsticos enfermeros
identificados y los planes de cuidados aplicados.
Fue evidente el deseo y esfuerzo de la persona por

conseguir la independencia.
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