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INTRODUCCION:

El Ictus o ACV, es una enfermedad cerebro-vascular producida por la disminucion u obstruccion del flujo
sanguineo impidiendo que la sangre llegue al cerebro en la cantidad necesaria. Se considera, una patologia
neuroldgica de gran impacto, debido a las secuelas neuroldgicas que ocasiona.

Se entiende por el trastorno de la deglucion, Disfagia, la dificultad para realizar de manera segura y eficaz el
proceso normal de la deglucion del bolo alimenticio, los liquidos o |a saliva.

Esta presente entre el 22 y el 65% de estos pacientes, asi como la malnutricion y/o deshidrataciéon. Complicaciones
gue generan una mayor demanda asistencial, con mayor incidencia de ingresos hospitalarios y estancias mas
largas y costosas.

OBJETIVOS: PALABRAS CLAVE: MATERIAL Y METODO:

Detectar de forma precoz Accidente cerebro vascular, trastorno de  Se realiza la recuperacién de informacién de
un trastorno en la deglucion degl_up,ic')n (disfa_gi_a}), test de disfagia,  calidady especializada, en diferentes fuentes de
(disfagia), en el paciente nutricion, desnutricion informacién: bases de datos (PUBMED,
CUIDEN), opinion de expertos y Literatura Gris;
para obtener un estudio documental, mediante
la revision de archivos, estudios y publicaciones.

con Ictus Agudo.
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En la practica diaria de enfermeria se debe incluir el

Enfermeria debe planificar en el (PAE), los cuidados individualizados
del paciente con ICTUS. Los diagnodsticos de enfermeria, descritos por la North American Nursing
Diagnostic Association ( ), asociados a DISFAGIA en paciente con ICTUS:

-00039
-00002

Se implemento el test de disfagia en el Hospital Universitari Sagrat Cor, para disminuir el riesgo
asociado a los trastornos de la deglucion (disfagia); iniciar una rapida rehabilitacion y beneficiar
al paciente con Ictus Agudo, de satisfacer la necesidad de degluciéon, tras una enfermedad
incapacitante; asi como, rebajar el tiempo de estancia en el hospital.

CONCLUSIONES:

Es importante, desde las competencias propias de enfermeria, evaluar la capacidad de
deglucion del paciente y su estado nutricional.

La aplicacion estandarizada y, la implantacion de un test de disfagia, beneficia al estado del
paciente con ictus agudo.
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