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RESUMEN

La apendicitis aguda constituye la condicion inflamatoria aguda abdominal méas
comun en el ambito hospitalario. EI 7 % de la poblacion mundial sufre
apendicitis, por lo que se considera la afeccion quirdrgica mas frecuente entre
las emergencias hospitalarias. La atencion integral de enfermeria al paciente
quirdrgico incluye aspectos fisicos trastornados por la enfermedad, asi como
cuidar y prevenir aspectos holisticos del paciente, que influyen en el proceso
de enfermedad y su recuperacion. El Plan de cuidado de enfermeria, como
método cientifico es un instrumento para documentar y comunicar la situacion
del paciente, los resultados que se esperan, las estrategias, indicaciones,
intervenciones y la evaluacion de todo ello. En el presente trabajo se presenta
una propuesta de Planes de cuidado estandarizados de Enfermeria para el
paciente posoperado de apendicectomia que presenta retraso en la
recuperacion quirdrgica asi como un formato de valoracion posoperatoria,
favoreciendo su cuidado individualizado y de calidad. Basado en el
Lineamiento General para la elaboracion de Planes de Cuidado de Enfermeria
(PLACES) que ofrece la Comision Permanente de Enfermeria. Con el anhelo
de que el presente trabajo sea de valiosa utilidad para el gremio de Enfermeria
en su actuar directo con el paciente y que éste logre recibir lo necesario para
Su recuperacion y se reincorpore a su vida diaria en las mejores condiciones

posibles.

Palabras clave: Apendicectomia, Enfermeria quirargica, planes de cuidado

de Enfermeria estandarizados, retraso en la recuperacion quirdrgica.



ABSTRACT

Acute appendicitis is the most common abdominal acute inflammatory
condition in the hospital setting. 7% of the world population suffers from
appendicitis, which is considered the most common surgical condition between
hospital emergencies. The comprehensive nursing care to surgical patient
includes physical aspects upset by the disease and prevent holistic care and
patient aspects that influence the disease process and recovery. The Plan
nursing care, as scientific method is a tool to document and communicate the
patient's situation, the expected results, strategies, indications, interventions
and evaluation of it. Plans a proposal for standardized nursing care for the
patient postoperated appendectomy that has delayed surgical recovery and
postoperative evaluation format, favoring its quality individualized care is
presented in this paper. Based on the general guideline for the development of
Nursing Care Plans (PLACES) offered by the Permanent Commission on
Nursing. With the hope that this work is valuable utility for Nursing Guild direct
action with the patient and receive it necessary to achieve recovery and rejoin

their daily life in the best possible conditions.

Keywords: Appendectomy, Surgical Nursing, standardized care plans

Nursing, delayed surgical recovery.
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