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Prefacio

Este Manual de enfermeria medico-quiriirgica. Intervenciones enfermeras y
tratamientos interdisciplinarios es una minuciosa obra de referencia claramen-
te centrada en los aspectos clinicos y disefiada para ayudar al personal y a los es-
tudiantes de enfermeria a planificar y evaluar los cuidados de los pacientes
médicos y quirtrgicos adultos. Centrandose en los diagndsticos de enfermeria
especificos de cada patologia aprobados por NANDA International, este ma-
nual proporciona una breve revision de la fisiopatologia, la exploracion fisica,
las pruebas diagndsticas, la atencién colaboradora, la educacién al paciente y
la familia sobre aspectos concretos de la enfermedad, y los datos relativos a la
planificacion del alta del paciente. El orden de presentacién de la informacién
en cada uno de los trastornos patolégicos tratados adopta una jerarquia de da-
tos que permite al personal realizar diagndsticos de enfermeria y planificar in-
tervenciones especificas para cada paciente. El lector encontrara informacion
mds general en el capitulo 1, Conceptos generales para el cuidado de pacientes
médico-quirirgicos, en el que se desarrollan diagnésticos de enfermeria, asi
como intervenciones en caso de cuidados perioperatorios; dolor; estancias pro-
longadas en cama; cuidados de enfermos de cancer; apoyo psicoldgico y social
a los pacientes, a la familia y al resto de personas con un papel importante en
el entorno del paciente; cuidados a personas de edad avanzada, y cuidados de
pacientes terminales.

El personal y los estudiantes de enfermeria pueden utilizar este texto como
referencia para obtener informacion clinica a la que hasta ahora sélo podian
acceder consultando los extensos manuales o libros de consulta médicos y qui-
rirgicos. Este manual constituye la primera obra de esta envergadura exclusiva-
mente centrada en la aplicacion de los diagnésticos e intervenciones de enfer-
meria a mas de 125 procesos patoldgicos. Para potenciar su cardcter de obra de
consulta rapida, se le ha dado al libro un formato de facil utilizacion y se ha
prestado especial atencion a la estructura de la informacién.

NOVEDADES DE LA SEXTA EDICION

¢ Todo el contenido médico y quirdrgico de este manual ha sido minuciosa-
mente revisado y actualizado por expertos clinicos.

¢ Lainformacion de los campos respiratorio, cardiovascular, renal, neuro-
légico, hematolégico, reproductor y de la nutricion ha sido extensamen-
te revisada para incluir los conceptos y la terminologfa de aparicién mds
reciente.

# En cada trastorno se incluye la nueva clasificacién II de diagnésticos de
enfermeria elaborada por la NANDA.

¢ Enel apéndice 1 se relacionan las directrices de control y prevencién de in-
fecciones mas recientes publicadas por los Centers for Disease Control and
Prevention (CDC) de Estados Unidos.

Xvii
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# Se incorpora un nuevo icono de educacion al paciente que introduce un
apartado con este tipo de informacion para cada uno de los trastornos.

¢ Se ha afiadido a cada trastorno un apartado introductorio titulado Revisién
y fisiopatologia.

CARACTERISTICAS DE LA OBRA

¢ Ademas de los diagnosticos de enfermeria, se han incluido los criterios de re-
sultados de enfermeria, que constituyen una presentacion positiva y especi-
fica que facilita la evaluacion de los cuidados que deben aplicarse. Donde
se ha considerado adecuado se han incorporado los plazos de tiempo corres-
pondientes para hacer mas sencilla al personal de enfermeria la fijacion de
objetivos mds realistas para los resultados de enfermerfa. Los plazos de tiem-
po se proporcionan a modo de orientacion (si bien cada paciente tiene sus
propios tiempos de respuesta) y actian asimismo como recordatorio de que
son los seguros médicos los que en ocasiones determinan que se cruce en
un sentido u otro la fina linea entre calidad, atencion efectiva en relacion con
el coste y alta prematura. Es la calidad la que define si la atencién es efec-
tiva con respecto al coste.

¢ Se defiende la aplicacion de las mas recientes precauciones de los CDC
para reducir el riesgo de transmisién de enfermedades infecciosas a pacien-
tes y personal sanitario.

¢ Alo largo del Manual se han incluido notas destacadas en azul en las que
se hace especial hincapié en datos importantes para la distincion entre di-
versos sintomas y trastornos.

¢ Cuando se ha considerado adecuado, la informacion se ha resumido en ta-
blas y cuadros para potenciar la utilidad clinica del Manual.

¢ Los puntos primordiales relativos a diversos trastornos y alteraciones se han
destacado mediante advertencias y notas remarcadas en azul.

¢ Un atractivo y funcional disefio en bicolor destaca la informacién mas im-
portante, lo cual permite una rdpida y facil consulta.

¢ Se incluye ademds toda una variedad de fuentes de informacion, entre las
que figuran paginas web, que permitirdn al personal y a los estudiantes de
enfermeria obtener informacién adicional y servicios de educacion al pa-
ciente.

NOTAS SOBRE ESTA OBRA

¢ En esta obra recurrimos al uso del término «profesional sanitario» en lugar
de al de los clésicos términos «médico» o «doctor». Con ello queremos refle-
jar la tendencia actual a utilizar personal de enfermeria practica avanzada y
auxiliares médicos para colaborar en la asistencia en las situaciones de cui-
dados sanitarios en enfermedades agudas.

¢ Las patologias incluidas en este manual son, por un lado, las que suelen
constituir los diagndsticos primarios de admisién y, por otro lado, las que
aparecen con frecuencia como diagndsticos secundarios en los pacientes ya
hospitalizados. Para evitar un nimero excesivo de pdginas y asegurar que
este libro constituya un manual de referencia manejable, no se han incluido
discusiones sobre pediatria, cuidados intensivos, salud mental u otras dreas
especializadas.

¢ Se anima al lector a incluir informacién sensorial en el proceso de educacién
del paciente. Esto coincide con los datos obtenidos en la investigacion re-
ciente de Johnson sobre las intervenciones de enfermeria, segtin los cuales
los resultados de la educacion al paciente son mucho mejores cuando se in-
corporan explicaciones sobre las experiencias sensoriales que implica una
prueba o un procedimiento de determinado tipo que se le vaya a practicar.
Por ejemplo, si un procedimiento va a implicar una cierta incomodidad, la
enfermera debe describir al paciente cualquier tipo de molestia que vaya a
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experimentar. O bien, cuando se va a practicar una RM, la enfermera debe
explicar al paciente que lo colocaran en el interior de un tubo estrecho den-
tro de una estructura de gran tamafio, por lo que puede experimentar una
cierta sensacion de claustrofobia, que podra minimizar con los ejercicios de
relajacion y respiracién profunda que el personal le ensefiard.

El Manual de enfermeria medico-quirtirgica. Intervenciones enfermeras y
tratamientos interdisciplinarios esta disefiado para ayudar a los profesionales
y estudiantes de enfermeria a aplicar los diagndsticos de enfermeria en el «mun-
do real» de un hospital para enfermedades agudas, objetivo que, de acuerdo con
los consultores de la obra, cumple totalmente. No obstante, por supuesto, la
ultima palabra sobre su eficacia en este sentido la tienen las enfermeras que
consultan y utilizan este manual a diario. Agradeceremos los comentarios
que cualquier profesional quiera hacernos llegar para seguir mejorando esta
obra en futuras ediciones.

Pamela L. Swearingen






