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RESUMEN

El presente trabajo consiste en la elaboracion de un informe de caso clinico
en un paciente intervenido de prétesis de cadera en el Bloque Q uirargico de
Traumatologia del Hospital Universitario Miguel Servet, al que se le aplica la
ejecucion de un Plan de Cuidados

Objetivos

Se pretende elaborar un plan de cuidados integral y personalizado en cada

una de las fases del proceso quirdrgico

I dentificar los problemas y necesidades de cuidados del paciente

Potenciar la seguridad del paciente y con ello la calidad de los cuidados
Metodologia

Para la elaboracion del presente plan de cuidados, se realiz6 la lectura
critica de bibliografia buscada en bases de dat os Pubmed (Medline), Cuiden
y Cochrane Plus.

Para la realizacion del plan de cuidados se utilizé el modelo de Virginia
Henderson, basado en las necesidades humanas, que van a deter minar el
grado de independencia/  dependencia del individuo y Taxonomia Diagnéstica
NANDA-NOC-NIC

Desarrollo caso clinico

De los da tos obtenidos en la valoracion, el juicio clinico obtenido y la técnica
guirargica se derivan varios diagnosticos de Enfermeria posibles y de riesgo.

El mas frecuente es Ansiedad, relaci onado con la percepcidon de amenaza en

el estado de salud. En cuanto a los diagnosticos enfermeros de riesgo, se
proponen como posibles, el Riesgo de infeccibn y Riesgo de lesion
peroperatoria. Como complicaciones potenciales el Riesgo de desequilibrio

de | a temperatura corporal y como problemas de colaboracion, el Dolor
Conclusiones

Tras la consulta de la bibliografia resefiada y la experiencia profesional, se
concluye que el presente Plan de Cuidados de Enfermeria para artroplastia

de cadera, cumple con | 0s objetivos expuestos en un apartado anterior,
pudiendo ser una herramienta muy valiosa en la planificacion de la atencion

al paciente.

Palabras clave: Plan de cuidados, artroplastia de cadera, metodologia
enfermera.



INTRODUCCION

La artrosis de la  cadera o coxartrosis es el resultado final de varias
enfermedades que llevan a un de terioro de la articulacion coxo femoral con
degeneracion del cartilago articular, neoformacion 6sea en los rebordes
articulares, estrechamiento del espacio articular, escle rosis en las zonas de
presion, y quistes 0seos en la cabeza del fémur y el acetdbulo. La
coxartrosis es muy frecuente, afecta al 2 -4% de la poblacion de mas de 40
afios, sin predominio en cuanto al sexo, y es responsable de dolores y
discapacidad para la m archa (). El diagndstico es basicamente clinico se
caracteriza por dolor (o) claudicacion y limitacion de los movimientos de la
articulacion, lo que presupone una disminucion de la calidad de vida de

estos pacientes.

La artroplastia de cadera es una de las intervenciones quirargicas mas
frecuentes en las unidades de Hospitalizacion de Traumatoldgica. Esta

cirugia se lleva a cabo para reemplazar total o parcialmente la articulacion

de la cadera con un dispositivo artificial @)

La artroplastia total de ¢ adera es, en muchos casos, el tratamiento
definitivo de la coxartrosis avanzada, de las fracturas y de enfermedades
inflamatorias, su objetivo basico es reducir la incapacidad funcional derivada

del dolor y de la limitacién de movilidad, mejorando la cali dad de vida de los
afectados 4))6). En caso de artrosis moderada, sobre todo en pacientes
menores de 40 afios , la cirugia de eleccidn es conservadora (artroscopia) %

Otras razones para reemplazar la articulacion coxofemoral son:

f Fracturas en el fémur. Las fracturas de cadera constituyen en la
actualidad un problema importante a tener en cuenta debido al
envejecimiento de la poblacion, ya que es una patologia frecuente en
el paciente mayor y constituye una de las indicaciones mas habituales
de cirugia en elanciano  (8)(9)

1 Tumores de la articulaciéon coxofemoral (10)

La enfermer ia tiene un papel importante en la preparacion, atencién y
apoyo del paciente durante todo el pro ceso quirdrgico (1). La evaluacion
integral y la planificacion efectiva de pre, intra y post -operatorio facilita la
atencion centrada en el pac  iente y una recuperacion 6ptima. a2) (13) @4

Los profesionales de Enfermeria tenemos como metodologia de t rab ajo el
Proceso Enfermero, método dinAdmico y sistematizado que facilita la
resolucion de problemas, dirigiendo las intervenciones a la consecucién de

unos resultados  concretos (is) (i)


http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/spanish/ency/article/000001.htm




