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Profesional dedicado al area de la salud y al
cuidado de las personas en cualquiera de
sus ambitos tanto fisico, siquico y social,
con naturaleza juridica, con derecho
publico y que goza de poseer titulo
profesional otorgado por una formacion
universitaria. Posee el grado academico de
licenciado para ejercer dicha actividad de la
respectiva profesion, con la finalidad de
promover el desarrollo y raC|onaI|zaC|on de
la respectiva profesion.
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Deber General deI Meédico en su Rol Profesional

« Aplicar su opinion profesional independiente y
mantener el mas alto nivel de conducta profesional.

 Respetar el derecho del

paciente competente a aceptary
rechazar un tratamiento.

« Honestidad con el paciente y sus colegas medicos.

« Prestar atencion de urgencia
como deber humanitario.
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Desarrollo de Ia Profesion Médica Basado

en los
° Princl
° Princi
° Princi
o Princl
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Principios Eticos

010 de Benevolencia
010 altruismo
010 de autonomia

DI0 de justici;
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" Consentimiento informado

» Principio de ética “Autonomia” vy
“beneficencia”

 Documento legal (Archivado
en la ficha clinica)

* Es el medico quien debe informar al paciente

* Para procedimientos
- de diagnostico
terapeutico
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Consentimiento informado

 Los mayores de 18 anos como persona
autonoma. Siempre cuando no presenten
discapacidad mental.

=1
\ |

* Los menores de 18 hasta los 7 anos deben
tener un asentimiento + consentimiento
Informado firmado por los padres o tutor legal

* Menores de 7 anos. Son los padres quienes
deben firmar el consentimiento informado
para intervenir.
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IMPORTANCIA DE LOS REGISTROS

“SI NO ESTA ESCRITO, NO ESTA
HECHO”

e LEGAL y JUDICIAL

« INDICACION CONSIGNADA

e ACCION REALIZADA

e PARAMETROS Y VALORES
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Reqgistros. ..
¢, Que registrar?...

ue Ud. le realice a su paciente.
ue a Ud le impresione del paciente.
ue el paciente rechace a su indicacion.

Y todo lo que no se le realizo al paciente y Ud. lo
dejo consignado en las indicaciones medicas.

¢, Cuando registrar?.
 SIEMPRE...

« Durante y despueés de la atencion del paciente
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Registros...
» Correlativo en hoja clinica colocar fecha y
hora de la atencion.

» Colocar nombre del paciente o nUmero de
ficha.

e |ndicacion clara.

 Firma Nombre Rut y Especialidad del
meédico.
. LETRA LEGIBLE... QOPP
QOO
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Técnicas basmas de
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Programa Namonal de Control
de Infecciones

» Existe el programa de calidad, seguridad y
control de las IAAS en Chile. Norma
técnica N° 124 y 154 de MINSAL.

Con actualizaciones periddicas de
normativas
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HIGIENE DE MANOS
Concepto de higiene de manos

Termino geneérico que se refiere
a cualquier medida adoptada
para la impieza de manos
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Higiene de manos

 La higienizacion de manos se refiere a la
obtencion de manos seguras tanto para la
atencion de pacientes, como para el
personal de salud.

 Manos libres de microorganismos
patdgenos.
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¢, Como se logra?

« Lavado con agua y jabon

* Limpieza en seco con productos en base
alcohdlica.

* Requisitos previos:

* Antebrazos descubiertos.

« Unas cortas, limpias y sin esmalte
 Manos libres de joyas, argollas, reloj, etc.
» Ausencia de lesiones de la piel
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Tlpos de higiene de manos

« Lavado clinico: con jabon neutro y jabon
con antiseptico (40 — 60 segundos).

« Lavado quirurgico: jabon con antiséptico
(3 — 5 minutos).

 Friccion sin agua (alcohol gel), 30
segundos.

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR




Sus 5 momentos para la
HIGIENE DE LAS MANGS
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" Técnicas de higiene de manos
recomendadas

Lavado de manos

e Humedecer las manos
con agua

« Aplicar jabon frotar las
manos entre 40 y 60
segundos

* Enjuagar y secar con
toallas desechables

« Usar una toalla

desechable para cerrar la
lave | | Q
DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD
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I Fabat et B Lavado de manos clinico
con agua y jabon.

@' R

Humedezca las manos Aplique suficente jabdn para Frote sus manos

con agua cubrir foda la superficie de las palma con palma,
manos.
A\ X ’
Cologue 1a mano derecha Ahora entrelace los dedos Apoye el dorso de los
SNCIME O 0Ors0 de ld 1 palma con palia. dedus contra ias paimas da
Zguerda, entrelazando los ias manos con los dedos
oecos. Y viceversa ontrelazados
[ \ ’ 2
Apriste & pulgar :qwrdo Frote circularmente haca atras Enwogoe con agua,

con a mano derecha, frote  y hacia delante, con Ia yema de
circularments has o mismo los dedos de la derocha para
con la otra mano con la izquierda y vicoversa

Video OMS
https://www.youtube.com
/watch?v=NMmAj1EKdVo

Seque las manos conuna  Use |a toalla para cerrar a Bave Manos limplas protegen
toalla cesechamo del agua. nuestra splud,



https://www.youtube.com
https://www.youtube.com
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Técnicas de higiene de manos
recomendadas

* Friccibn con soluciones
alcoholicas

Aplicar la soluciéon en la
palma de una mano.

Frotar ambas manos,
cubrir toda superficies
hasta que seque.

Volumen de acuerdo al

~
fabricante

- -0 | .
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HMeSaitado

¢ Como desinfectarse las manos?

I FACULTAL |Desinféctese las manos por higiene! Livese las manos solo cuando estén visiblemente sucias
U NI V ER S I

Duracién de todo el procedimiento: 20-30 segundos

o g0 8

Deposite on la palma de la mano una dosis de producto sufickents para Frotese las palmas de las manos
cubrir todas las superficies; wntre sk,

\\'@‘& n)&g@% o 5 o

Frotese La palma de la mano derecha Frotese las palmas de las manos Frotese el dorso de los dedos de
contra el dorso de la mano izquierda entre si, con los dedos entrelazados; una mano con la palma de la mano
entrelazando los dedos y viceversa: opuesta. agarrandose los dedos.

6 % /@(B(\H}W

Frétose con un movimiento de rotacion  Frotess la punta de los dedos de i Una vez secas, sus manos son
ol pulgar izquisrdo, atrapandolo con Ia mano derecha contra ia palma de la SeguUras.
padma de la mane derecha y vicaversa; mano zquisrda, haciendo un

3 Organizacion Seguridad del Paciente | SAVE LIVES

Clean Your Hands

i
82 Mundial de la Salud
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Los signos vitales estan completamente ligados a las
necesidades basicas de la piramide de Maslow e influyen
en el funcionamiento adecuado del organismo.

NecesMades de autoestlma
Autovalia, éxito, prestigio

Necesidades de aceptacion social
Afecto, amor, pertenencia y amistad

Necesidades de seguridad
r-nqurni-ui prntr*l C Il lrll untr-: el li-ﬂ'ul

Necesidades fi f'smlogu:as
Alimentacion, agua, aire
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TEMPERATURA
Definicidn:

e Calor gue genera el or anisrqo gue
representa e ecgw Ibrio éntre el calor
%r_%%ugl oy el calor perdido por e

| .

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR



|l FACULTAD 0c: MEDICINA

L]_L,-NnvtraSwD.«c DE CHI I

Temperatura

Del metabolismo de los alimentos aproximadamente S
el 50% se transforma en calor.

Sitios para latoma de temperatura corporal Axilar,
rectal y bucal.

Tiempo recomendados de 3 a 5 minutos

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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Alteracion de la temperatura
corporal

Fiebre:

« Temperatura corporal elevada por sobre del
valor normal “fiebre, pirexia y hipertermia”.

 Lafiebre es un sindrome
 Lafiebre refleja cuadros infecciosos

 En ciertos casos puede haber un dano
centros reguladores de la temperatura

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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Signos y sintomas paciente
febril

« Alteracion de la frecuencia cardiaca

« Alteracion de la frecuenciay profundidad de
la respiracion

 Escalofrios debido al aumento de la tension
y las contracciones de la musculatura
esquelética
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ALTERACIONES DE LA TEMPERATURA
CORPORAL

Hipotermia

« Es latemperatura corporal central por
debajo del limite inferior de la normalidad.

 Por pérdida de calor frente a la exposicion
orolongada al frio o sudoracion profusa

nero fria.

« Insuficiencia circulatoria por perdida |
Importante de sangre (shock hipovolemicog

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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Valores

« Menor a 35,9° C hipotermia

e 36 a 37C
normotermia

« 37,1 a37,5°C subfebrll
« 37,6°C y mas febril

* 39°C Pirexia o estado
febril

o 40 3 4ZOOEPARTAMENT0 DE ATENCIGN PRIMARIA Y S
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PULSO Y
FRECUENCIA CARDIACA

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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- PULSO
Frecuencia cardiaca (FC)

« Es |la distension de los vasos sanguineos
producida por la onda de sangre que el
corazon envia por la contraccion del
ventriculo izquierdo.

 La sangre entra en las arterias con cada
latido, lo que desencadena la presion
del pulso o la ondadel pulso. g&\

* FC=velocidad de contraccion > K
ventricular del corazon. “———

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAM




| FACULTAD c: MEDICINA TN

UNIVERSIDAD DEL—!L&PULSO Jﬂj
Frecuencia cardiaca (FC)

* El pulso periférico es el que se localiza en el pie, la
mano o el cuello

« El pulso apical por el contrario, es un pulso central,
es decir se localiza en el vértice del corazon.

 Lafrecuencia se regula por medio del sistema
nervioso autonomo (SNA).

* Los impulsos se transmiten por la rama
parasimpatica, hasta en nodo sinusal que es el
marcapaso del corazon.

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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VARIACIONES DEL PULSO

« TAQUICARDIA

latido cardiaco excesivamente rapido mayor a los 100
latidos por minuto (en adulto)

- BRADICARDIA
latido cardiaco menor a 60 latidos por minuto.
 RITMO DEL PULSO

consiste en el modelo de los latidos y los intervalos entre
latidos.

« ARRITMIA

el pulso con un ritmo irregular, cuando se encuentra esta
situacion se debe evaluar el pulso apical y ECG.

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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Factores que pueden alterar la FC

* Fiebre

* Ejercicio
 Medicamentos

* Estrés

« Cambios de postura

« Hemorragias

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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VALORACION DEL PULSO

 Cuando evaluamos el pulso se debe considerar
* Elritmo

 Laelasticidad de la pared arterial por medio
de la palpacion o auscultacion

« Se utilizan las puntas de los dedos indicey
medio

* Presiona moderadamente.

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR



U N I V ER

FACULT

1. Temporal.
2. Carotida.

: ..-o—

3. Braquial.
4. Radial.

N

5. Femoral.
6. Popliteo.

7. Pedial.
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VALORES NORMALES

* Recién nacidos (0 - 30 meses de edad): de 100 a 150 latidos
por minuto.

 Bebés (3 - 6 meses de edad): 90 a 120 latidos por minuto.
 Bebés (6 - 12 meses de edad): 80 a 120 latidos por minuto.
* Nifos de 1 - 10 afios: de 70 a 120 latidos por minuto.

 Niflos de mas de 10 aflos y adultos (incluyendo
ancianos): de 60 a 100 latidos por minuto.

« Atletas bien entrenados: de 40 a 60 latidos por minuto.

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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RESPIRACION Y
FRECUENCIA RESPIRATORIA

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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Respiracion
Frecuencia Respiratoria (FR)

 Inhalacidn o inspiracion se refiere a la entrada de aire a
los pulmones. Una inspiracion normal duralal.5
segundos.

- Exhalacidn o espiracion, se refiere a la respiracion hacia
fuera. O al movimiento de gases desde los pulmones
hacia la atmosfera.

 Una espiracion normal dura 2 a 3 segundaos.

Vena pulmonar
(al corazén izquierdo) Bronqui iolo

« Ventilacion es el movimiento de aire hacia:
hacia el exterior de los pulmones.

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD F
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~ RESPIRACION

El acto de respirar comprende captar oxigeno y eliminar
dioxido de carbono.

Respiracion externa es el intercambio de O2 y CO2 entre
los alveolos pulmonares y la sangre del pulmon.

Respiracion Interna 0 tisular, tiene
lugaren todo el

organismo, y consiste en el intercambio gaseoso entre la
sangre circulante y las células de los tejidos corporales.

1. Respiracion costal o respiracion toracica, por el
movimiento del térax. Uso de musculatura
accesoria

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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CONTROL DE LA RESPIRACION

Control de la respiracion:

Centros respiratorios (bulbo raquideo y
protuberancia)

Quimiorreceptores centrales (médula espinal)

Quimiorreceptores periféricos (cuerpos aortico y
carotideo).

Los centros receptores reaccionan a los cambios en
la concentracion arterial de oxigeno y de dioxido de
carbono e hidrogeno.

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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Se debe evaluar:

 Lafrecuencia, se define en respiraciones
por minuto, un adulto sano tiene una
frecuencia entre 15y 20 respiraciones por
minuto.

« La profundidad, se conoce al ver los
movimientos del torax.

« Larespiracion puede ser normal, profunda ~
o superficial. |

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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FACTORES QUE MODIFICAN LA FRECUENCIA
RESPIRATORIA

Ejercicio (aumenta el metabolismo).

Estrés.
Aumento de la temperatura ambiental
Aumento de la altura (menor
concentracion de

oxigeno)

Medicamentos, pueden aumentar o disminuir.

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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RECUENTO DE LA FRECUENCIA RESPIRATORIA POR
PALPACION O POR OBSERVACION

1. Acercarse al paciente pero sin decirle que va a evaluar FR

2. Es util contar la respiracion inmediatamente después de la FC aun
con la punta de los dedos en la muneca del paciente

3.- Si no se puede medir asi, Poner la mano sobre eltorax del
paciente para sentir los movimientos del mismo , pero esto puede
alterar la frecuencia

3. Los nifnos presentan una respiracion diafragmatica, por lo tanto se
debe observar los movimientos de ascenso y descenso del torax

4. Contabilizar la frecuencia respiratoria en 60 segundos observando
sus caracteristicas

5.- Registre

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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VALORES NORMALES

® Adulto: 16 a 20 respiraciones por
minuto

® Nino: 20 a 25 respiraciones por minuto

® Lactante: 30a 40

respiraciones p
m i n uto DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR R
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PRESION ARTERIAL

Fuerza que ejerce la sangre sobre la pared de las arterias

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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PRESION ARTERIAL

® Presion arterial sistdlica; Es la salida de la
sangre desde el corazon a la aorta por
contraccion del musculo cardiaco

® Presion arterial diastélica: Corresponde a la
relajacion muscular, es la presion que esta
contantemente en las arterias (resistencia
periférica)

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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~ FACTORES QUE INFLUYEN EN LA
PRESION ARTERIAL

v  Bombeo del corazén

v Resistencia periférica

v’ Cantidad de sangre circulante
v’ Elasticidad de la pared arterial

v Género (masculino/femenino)
v'Actividad

v Enfermedades

v Antecedentes familiares

v Habitos no saludables
v Alimentacién y aporte hidroelectrolitico

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR

v Uso de medicamentos
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VALORES NORMALES

® Presion arterial sistolica = 100 a139 mm. Hg.
® Presion arterial diastolica = 60 a 89 mm. Hg.

® Cifras maximas en el adulto =139/89 mm. Hg.

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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ALTERACIONES DE LA PRESION ARTERIAL

HIPERTENSION

 Elevacion de la presion arterial, la que
puede ser pasajera, o por patologias.

 Valores PAS igual o mayor a 140 mmhg
 Valores PAD igual o mayor a 90 mmhg

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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ALTERACIONES DE LA PRESION ARTERIAL
HIPOTENSION

*Presion arterial baja causada por: pérdida de sangre, falla
cardiaca, falla de la resistencia periférica

*Es uno de los signos mas importante del shock, debido a
una hemorragia.

*Valores PAS bajo 90

*Valores PAD bajo 60
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MEDICION DE LA PRESION ARTERIAL

PRESION PALPATORIA:

*Se emplea esta presion para obtener un valor de PAS aproximado
parala medicion de Presidon auscultatoria.

*Se requiere solo el esfigmomanometro. Se palpa el pulso radial
como guia.

*Se coloca el manguito con el borde inferior a 2,5 cms del espacio
intercubital

*El manguito se insufla hasta el momento en que los dedos dejan
de apreciar el latido en la arteria radial , este equivale al de la
presion sistélica . Luego se va bajando la presion de manera

gradual hasta llegar a 0. ~
*A esta presion sistolica determinada se le suma 20 o 30 mmhg

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR



|l FACULTAD o: MEDICINA

D E C H

TECNICA DE MEDICION DE LA PRESION
ARTERIAL AUSCULTATORIA

® Explicar a la persona que se la va a realizar el
procedimiento

® | a persona debe estar sentada con el brazo apoyado
en una mesa

® Cologue el mandmetro a la altura de los ojos del
examinador, lo suficientemente cerca para leer la
calibracion de la columna de mercurio

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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TECNICA DE MEDICION DE LA PRESION
ARTERIAL

v Envuelva el manguito alrededor del brazo, ajustado y
firme, dejando el borde inferior a 2.5 cm sobre el
pliegue del codo.

v Si el manguito quedo bien colocado los tubos de la
conexion quedaran sobre el trayecto de la arteria
braquial

v Ubique la arteria braquial por palpacion A
DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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TECNICA DE MEDICION DE LA PRESION
ARTERIAL

El diafragma del fonendoscopio debe ser aplicado
con una presion suave, asegurando que contacte la
piel en todo momento sobre arteria braquial

Infle el manguito hasta el nivel maximo de
insuflacion determinado por la presion palpatoria,
es decir, sumando 20 0 30 mmhg a la PAS
determinada por método palpatorio

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR

P




|l FACULTAD 0c: MEDICINA

Ll ! e

TECNICA DE MEDICION DE LA
PRESION ARTERIAL

v Libere el aire de la camara a una velocidad
aproximada de 2 a4 mm de Hg. por segundo

v La presion sistolica se identifica al
escucharlos 2
primeros latidos consecutivos (fase 1 de Korotkoff)

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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TECNICA DE I\/IEDICION DE LA PRESION
ARTERIAL

« La presion diastolica en los adultos, se
identifica por la cesacion de
ruidos ( fase 5 de Korotkoff),
en los ninos y embarazadas
por el ensordecimiento del
ruido ( fase 4 de Korotkoff)

* Registre la presion sistolica y diastdlica en
numeros pares e indique en
que brazo se efectuo
medicion

DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y SALUD FAMILIAR
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iGracias!
Complementar con
Guia y videos subidos a aula virtual
U - cursos




