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RESUMEN  

 

El p resente trabajo  consiste en la elaboración de un informe  de caso clínico 

en un paciente  intervenido de prótesis de cadera en el Bloque Q uirúrgico de 

Traumatología del Hospital Universitario Miguel Servet, al que se le aplica la 

ejecución de un Plan de Cuidados . 

Objetivos  

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

una de las fases  del proceso  quirúrgico .   

Identificar los problemas y necesidades de cuidados del paciente  

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

Metodología  

Para la elaboración del presente plan de cuidados, se realizó la lectura 

crítica de bibliografía buscada en  bases de dat os Pubmed (Medline), Cuiden 

y Cochrane Plus.  

Para la realización del plan de cuidados se utilizó el modelo de Virginia 

Henderson, basado en las necesidades humanas, que van a deter minar el 

grado de independencia/ dependencia del individuo y  Taxonomía Diagnóstica 

NANDA-NOC-NIC  

Desarrollo caso clínico  

De los da tos obtenidos en la valoración, el juicio clínico obtenido y la técnica 

quirúrgica  se derivan varios diagnósticos de Enfermería posibles y de riesgo. 

El más frecuente es Ansiedad, relaci onado con la percepción de amenaza en 

el estado de salud. En cuanto a los diagnósticos enfermeros de riesgo, se 

proponen como posibles, el Riesgo de infección y Riesgo de lesión 

peroperatoria. Como complicaciones potenciales el Riesgo de desequilibrio 

de l a temperatura corporal y como problemas de colaboración, el Dolor  

Conclusiones  

Tras la consulta de la bibliografía reseñada y la experiencia profesional, se 

concluye  que el presente Plan de Cuidados de Enfermería para artroplastia 

de cadera, cumple con l os objetivos expuestos en un apartado anterior, 

pudiendo ser una herramienta muy valiosa en la planificación de la atención 

al paciente.  

Palabras clave:  Plan de cuidados, artroplastia de cadera, metodología 

enfermera.  
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INTRODUCCIÓN  

 

La artrosis de la  cadera o coxartrosis es el resultado final de varias 

enfermedades que llevan a un de terioro de la articulación coxo femoral con 

degeneración del cartílago articular, neoformación ósea en los rebordes 

articulares, estrechamiento del espacio articular, escle rosis en las zonas de 

presión,  y quistes óseos en la cabeza del fémur y el acetábulo.  La 

coxartrosis es muy  frecuente,  afecta al 2 -4% de la población de más de 40 

años, sin predominio en cuanto al sexo, y es responsable de dolores y 

discapacidad para la m archa  (1 ) . El diagnóstico es básicamente clínico  se 

caracteriza por dolor  (2 ) , claudicación y limitación de los movimientos de la 

articulación, lo que presupone una disminución de la calidad de vida de 

estos pacientes.  

La artroplastia de cadera  es una de  las intervenciones quirúrgicas más 

frecuentes en las unidades de Hospitalización de Traumatológica. Esta 

cirugía se lleva a cabo para reemplazar total o parcialmente la articulación 

de la cadera con un dispositivo artificial  (3 )  

La artroplastia total de c adera es , en muchos casos,  el tratamiento 

definitivo de la coxartrosis avanzada, de las fracturas y  de enfermedades 

inflamatorias, su objetivo básico es reducir la incapacidad funcional derivada 

del dolor y de la limitación de movilidad, mejorando la cali dad de vida de los 

afectados (4 ) (5 ) (6 ) .  En caso de artrosis moderada, sobre todo en pacientes 

menores de 40 años , la cirugía de elección es conservadora (artroscopia) (7)  

Otras razones para reemplazar la articulación coxofemoral son:  

 

¶ Fracturas  en el fémur. Las fracturas de cadera constituyen en la 

actualidad un problema importante a tener en cuenta debido al 

envejecimiento de la población, ya que es una patología frecuente en 

el paciente mayor y constituye una de las indicaciones más habituales 

de cirugía en el anciano  (8 ) (9)   

¶ Tumores de la articulación coxofemoral .(1 0 )  

 

La enfermer ía tiene un papel importante en la preparación, atención y 

apoyo del paciente durante todo el pro ceso  quirúrgico  (11 ). La evaluación 

integral y la planificación efectiva de pre, intra y post -operatorio  facilita la 

atención centrada en el pac iente y una recuperación óptima. (12 )  (13 )  (14)  

Los profesionales de Enfermería tenemos como metodología de t rab ajo el 

Proceso Enfermero, método dinámico y sistematizado que facilita la 

resolución de problemas, dirigiendo las intervenciones a la consecución de 

unos resultados concretos  ( 15) (16)  

 

 

 

 

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



