


CUIDADOS DE ENFERMERÍA 
DEl RECIÉN NACIDOS CON ANOMALIAS CONGÉNITAS NO CARDIACAS



IMPACTO FAMILIAR ANTE EL NACIMIENTO DE UN 

ÉHIJO CON MALFORMACIONES CONGÉNITAS.

A PARTIR DEL MOMENTO 
DE LA SOSPECHA YDE LA SOSPECHA Y 
POSTERIOR 
CONFIRMACIÓN DEL 
DIAGNÓSTICODIAGNÓSTICO
SE PRODUCE EN LA 
FAMILIA UNA CRISIS 
TRAUMÁTICA LA CUAL LOS 
MOVILIZA Y VIVEN UN 
DUELO PRODUCIDO ANTE 
LA ESPERA DEL HIJO 
IDEAL Y ESTA REALIDADIDEAL Y ESTA REALIDAD 
DE RECIBIR A ESTE NIÑO 
CON MALFORMACIONES 
CONGÉNITAS



¿POR DONDE COMENZAR A 
CUIDAR?CUIDAR?

tTRASLADO RECEPCIÓN



MACROAMBIENTEC O



MICROAMBIENTEC O



“PROCEDIMIENTOS DE RUTINA”PROCEDIMIENTOS DE RUTINA

RX ENTUBACION

EAB ANALISIS DE RUTINA



ESTOS NIÑOS VAN A NECESITAR…..

PESO CURACIONES

ASPIRACIÓN TET SOG-SV



CONTROL OFTALMOLOGICOCONTROL OFTALMOLOGICO 
PRODUCE:

 INCOMODIDAD

 DESATURACIÓN

 PERDIDA DE CALOR

 CAMBIO EN LA FC Y FR CAMBIO EN LA FC Y FR

 DESADAPTACIÓN

 POSTURAS DESORGANIZADAS

 ESTRÉS 



“VAN A EXPERIMENTAR”VAN A EXPERIMENTAR

DECUBITO OBLIGADO DESADAPTACIÓN



AYUNO FALTA DE CONTACTO PIEL A PIEL

ONFALOCELE 



SoledadSoledad



ESTOS NIÑOS DEBEN RECIBIR AL ALTAESTOS NIÑOS DEBEN RECIBIR AL ALTA

 ATENCIÓN TEMPRANA
 INTERVENCIÓN Y 

SEGUIMIENTO MÉDICO 
REHABILITADOR 

 TRATAMIENTO CON TRATAMIENTO CON 
ASESORAMIENTO DE

 MANEJO Y PAUTAS A LOS 
PADRESPADRES

 CUIDADOS DE 
ENFERMERÍA

 APOYO PSICOLÓGICO A LA APOYO PSICOLÓGICO A LA 
FAMILIA



“ES MUY IMPORTANTE QUE ANTES DEL“ES MUY IMPORTANTE QUE ANTES DEL 
ALTA HOSPITALARIA, LAS FAMILIAS DE 
LOS PACIENTES DE ALTO RIESGOLOS PACIENTES DE ALTO RIESGO 
CUENTEN CON LAS PAUTAS DE ALARMA 
ESPECÍFICAS SEGÚN LA PATOLOGÍA QUEESPECÍFICAS SEGÚN LA PATOLOGÍA QUE 
TENGA SU HIJO”.



VIGILANCIA EN LA UCINVIGILANCIA EN LA UCIN

 CAPTACIÓN DE PACIENTES SEGÚN PROTOCOLO DE INGRESO AL 
PROGRAMA

 RECOLECCIÓN DE DATOS DEL PACIENTE
 SEGUIMIENTO EVOLUTIVO
 REVISIÓN DE HISTORIA CLINICA
 PARTE MEDICO
 REGISTROS DE ENFERMERIA
 CONTACTO CON LA FAMILIA
 IDENTIFICAR LOS PACIENTES DT
 PREVER INSUMOS ESPECIALES
 PROVEER TODOS LOS RECURSOS NECESARIOS ANTES DEL 

EGRESO HOSPITALARIO DEL NIÑO



PREPARACIÓN DE LA FAMILIAPREPARACIÓN DE LA FAMILIA

 IDENTIFICAR FAMILIAS EN RIESGO PSICOSOCIAL IDENTIFICAR FAMILIAS EN RIESGO PSICOSOCIAL. 
 PROVEER APOYO PSICOTERAPÉUTICO
 CORROBORAR QUE LOS PADRES HAYAN CORROBORAR QUE LOS PADRES HAYAN 

COMPRENDIDO TODO LO REFERIDO AL CUIDADO, 
ACLARAR DUDAS

 TALLERES PARA PADRES ENTRENAMIENTO TALLERES PARA PADRES, ENTRENAMIENTO 
DESDE EL PRE-ALTA: 

 PREVENCIÓN DE INTERCURRENCIAS Y 
REINTERNACIONESREINTERNACIONES

 CURSO DE RCP PARA QUIENES CUIDEN AL NIÑO
 LACTANCIA MATERNA. LACTANCIA MATERNA. 



ENTRENAMIENTO DE PADRESENTRENAMIENTO DE PADRES

 QUE SIEMPRE ESTEN PROVISTOS DE TODOS  LOS 
ELEMENTOS NECESARIOS PARA LA ATENCIÓN 
DEL NIÑODEL NIÑO.

 CUIDADOS DE LA PIEL
 PREVENCIÓN DE INFECCIONES
 SIGNOS DE ALARMA DE URGENCIA 
 ASPECTOS AMBIENTALES, ECONÓMICOS, 

PSICOLÓGICOS SOCIALESPSICOLÓGICOS, SOCIALES



 SEGUIMIENTO DE REINTERNACIONES (SEGUIMIENTO 
EVOLUTIVO DEL PACIENTE EN LA SALA DE INTERNACIÓNEVOLUTIVO DEL PACIENTE EN LA SALA DE INTERNACIÓN 
PEDIÁTRICA)

 SEGUIMIENTO Y CONTACTO TELEFÓNICO CON LAS 
FAMILIAS QUE ASISTEN AL PROGRAMA.

 CONFECCIÓN DE HOJA DE ENFERMERÍA
 REPORT DE NOVEDADES
 ESTADÍSTICA: LACTANCIA MATERNA, REINTERNACIONES, 

INTERCURRENCIAS RESPIRATORIASINTERCURRENCIAS RESPIRATORIAS.
 EQUIPAMIENTO Y SUMINISTROS PARA EL CONSULTORIO.  
 ORGANIZACIÓN DEL ENCUENTRO ANUAL DE LA SEMANA 

DEL PREMATURODEL PREMATURO
 INFORME ANUAL SOBRE LAS ACTIVIDADES DE ENFERMERÍA



ENTRENAMIENTO  DE LOS    
PADRES DESDE EL CONSULTORIOPADRES DESDE EL CONSULTORIO 

 CAMBIO DE SONDA OROGÁSTRICA CAMBIO DE SONDA OROGÁSTRICA
 CAMBIO DE CÁNULA ENDOTRAQUEAL
 CUIDADOS DE LA PIEL
 CUIDADOS DE OSTOMAS
 REFORZAR LOS SIGNOS DE ALARMA 

S/PATOLOGÍAS/PATOLOGÍA
 RCP NEONATAL PARA PACIENTES QUE EGRESAN 

DE UCIN



CUIDADOS DE ENFEMERÍACUIDADOS DE ENFEMERÍA

FISICOS
FISIOLÓGICOS
PSICOLÓGICOSPSICOLÓGICOS
SOCIALES



INTERVENCIONES DE ENFERMERÍA ENC O S
CONSULTORIO

 PUERICULTURA 
 CONSEJERIA
 CUIDADOS DE OSTOMAS CUIDADOS DE OSTOMAS. 
 CUIDADOS DE LA PIEL.
 CURACIÓN DE HERIDAS QUIRÚRGICAS.
 COLOCACIÓN DE SONDA OROGÁSTRICA 
 CONTROL DE CÁNULA ENDOTRAQUEAL.
 EXTRACCIÓN DE MUESTRAS PARA LABORATORIO: 

VIROLÓGICOS. COPROCULTIVOS.
 SEGUIMIENTO DE RESULTADOS DE LABORATORIO SEGUIMIENTO DE RESULTADOS DE LABORATORIO.
 CONTROL DE CARNET DE VACUNAS.



QUE ESPERAN ELLOS DE 
NOSOTROS???NOSOTROS???



“CUIDADO DE ENFERMERÍA”

ES UN PROCESO ENTRE DOS PERSONAS CON 
S Ó O SOUNA DIMENSIÓN PROPIA Y PERSONAL, EN EL 

QUE SE INVOLUCRAN LOS VALORES, 
CONOCIMIENTOS, VOLUNTAD, Y , ,
COMPROMISOS EN LA ACCIÓN DE 
CUIDAR. AQUÍ LA ENFERMERÍA ELABORA UN 
CONCEPTO DE IDEA MORAL COMO LACONCEPTO DE IDEA MORAL COMO LA 
PRESERVACIÓN DE LA DIGNIDAD HUMANA.                   

MARGARET JEAN HARMAN WATSON



CAMPO FENOMENOLÓGICOC O O O ÓG CO

CORRESPONDE A LA PERSONA EN SU TOTALIDADCORRESPONDE A LA PERSONA EN SU TOTALIDAD 
DE EXPERIENCIAS DE VIDA HUMANA, 
ABARCANDO
SENTIMIENTOS, SENSACIONES, PENSAMIENTOS, 
CREENCIAS, OBJETIVOS,
PERCEPCIONES ES DECIR ES TODO LO QUEPERCEPCIONES. ES DECIR, ES TODO LO QUE 
CONSTRUYE LA HISTORIA DE VIDA DEL INDIVIDUO 
TANTO EN EL PASADO, PRESENTE Y FUTURO.



DISPOSICIONES ÉTICAS REPRESENTADAS 
EN CUALIDADES HUMANAS DEL CUIDADOEN CUALIDADES HUMANAS DEL CUIDADO

COMPASIÓN, APRECIO, EMPATÍA, 
CONOCIMIENTO DE SÍ Y DE OTROSCONOCIMIENTO DE SÍ Y DE OTROS 
SIGNIFICA SER CAPAZ DE SENTIR, DESDE 
ADENTRO, LO QUE LA OTRA PERSONA 
SIENTE Y DETERMINAR LO QUE REQUIERE 
PARA CRECER



RELACIÓN TRANSPERSONAL DE CUIDADO

IR MÁS ALLÁ DEL PROPIO EGO, LO QUE 
PERMITE ALCANZAR CONEXIONESPERMITE ALCANZAR CONEXIONES 
ESPIRITUALES MÁS PROFUNDAS EN LA 
PROMOCIÓN DE LA COMODIDAD Y LA 

ÓCURACIÓN DEL PACIENTE 



¿CÓMO ABORDAR EL CUIDADOS DE ESTAS 
FAMILIAS?FAMILIAS?



 “CONOCIMIENTO”
 “RITMOS ALTERNADOS”
 “PACIENCIA”
 “SINCERIDAD” “SINCERIDAD”

“CONFIANZA”
 “HUMILDAD”
 “ESPERANZA”
 “CORAJE”

“MILTON MAYEROFF”



CONCLUSIÓNCONCLUSIÓN 

PARA PODER BRINDAR UNAPARA PODER BRINDAR UNA 
ASISTENCIA CON CALIDAD SE DEBE 
APLICAR LOS CONOCIMIENTOSAPLICAR LOS CONOCIMIENTOS 
CIENTIFICOS ACOMPAÑADOS DE LOS 
VALORES HUMANOS Y ELVALORES HUMANOS Y EL 
RESPETO A LA DIGNIDAD DE LAS 
PERSONASPERSONAS




