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Caracteristicas del paciente
Eléctricas

e Presentacion cuadro clinico

Trombot icas
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* Vigilancia continua - complicaciones tardias ASINTOM ATICO

e  Monitorizacion hemodinamica

» Seriar EKG j
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/ INFORME \

No EKG previo ni descrito

e Tto. Conservador
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/CONCLUSIONES\

v Las complicaciones tras IAM

pueden darse desde horas hasta
meses después, pudiendo
presentar clinica grave = alta
mortalidad

v Enfermeria = papel muy
importante al reconocer signos
y sintomas asociados a estas
complicaciones

v' Familiarizado en manejo de
estos pacientes, realizando e
interpretando acciones que
mejoren y aceleren el
tratamiento adecuado

v" Proporcionar cuidados =

\esencia de la Enfermeria /

N

DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA

Rigsgo de disminucion del gasto cardiaco y Riesgo de deterioro de funcién cardiovascular
Disfuncion miocardica (IAM y aneurisma ventricular)
Riesgo de perfusion cerebral ineficaz + Deterioro de movilidad fisica +

Deterioro de comunicacion verbal 2 Focalidad neurologica (ICTUS)

Disconfort y ansiedad

NIC

Cuidados de la emergencia
Manejo de codigos de urgencias
Monitorizacion neurologica
Cuidados cardiacos
Manejo ambiental: confort y

seguridad

- Control, valoracion e interpretacion de signos,
sintomas y constantes vitales

- Valoracion del estado neurologico

- Colaboracion en diagnostico precoz y
estratificacion temprana del riesgo

- Toma e interpretacion EKG

- Monitorizacion hemodinamica y neurologica

- Puncion de via venosa

- Cuidados en la emergencia

- Movilizacion y transporte paciente

Medidas de confort y seguridad
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Estado neurologico: consciencia

Perfusion tisular: cerebral, periférica y

cardiaca
Efectividad de la bomba cardiaca

Signos vitales
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