ACTUACION DE ENFERMERIA EN PACIENTE CON MANO
CATASTROFICA POR EXPLOSION DE PETARDO.

Antonia Vazquez Gonzalez
Inmaculada Aponte Tomillo

Servicio de Urgencias. Hospital Universitario Virgen del Rocio. Sevilla

EXPOSICION DEL CASO

Varén de 17 afios que ingresa en urgencias del Hospital de Rehabilitacion y Traumatologia Virgen del
Rocio el dia de nochebuena a las 22 horas por estallido de cuatro petardo dentro de una lata de refresco.
Presentando lesiones en:

-Mano derecha: amputacion traumética mano derecha.

-Heridas en hemitorax derecho y espalda con incrustacion de metales.

-Hipoacusia en oido derecho.
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VALORACION

Al ingreso el paciente se encuentra:

- Consciente, orientado y colaborador.

- Buena dinamica respiratoria.

- Mantiene TA y presenta taquicardia.

- Sangrado profuso del MSD.

- Dolor intenso en MSD.

- Sudoroso, nervioso, con alto grado de ansiedad.
- Hipoacusia en oido derecho.

- Mudiltiples heridas en torax y espalda.
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DIAGNOSTICO
ENFERMERO

NOC

NIC

Ansiedad /temor

Control de la ansiedad
Aceptar estado de salud

Disminucion de la
ansiedad
Escucha activa

Deterioro de la
integridad tisular

Curacién herida

Cuidados de la herida

Riesgo de infeccion

Control de infeccion
Conducta de
vacunacion

Control de infecciones
Manejo de la
vacunacion/inmunizacioén

Manejo de la imagen
corporal y de la
autoestima

Autoestima y toma de
desiciones.

Potenciacion de la
autoestima

Y potencializacion de la
socializacion.

Deterioro de la
movilidad fisica

Movimiento articular
activo
Nivel de movilidad

Terapia de ejercicios:
Movilidad articular

Trastorno de la
percepcion sensorial
auditiva

Capacidad cognitiva
Control del riesgo del
deterioro auditivo

Fomento de la
comunicacion déficit
auditivo

Apoyo emocional
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PROBLEMAS
INTERDISCIPLINARES

INTERVENCIONES DE
ENFERMERIA

DOLOR AGUDO

MANEJO DEL DOLOR
ADMINISTRACION DE
ANALGESIA
INTRAVENOSA

SHOCK SECUNDARIO A
AMPUTACION TRAUMATICA

MONITORIZACION DE
CONSTANTES VITALES
OXIGENOTERAPIA
CONTROL HEMORRAGIA
PREVENCION DEL SHOCK
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Secuelas

El paciente fue dado de alta el 28 de diciembre tras permanecer seis dias hospitalizado, presentando las
siguientes secuelas:

- Amputacion quirdrgica a nivel de 1/3 distal del antebrazo derecho.

- Barotrauma en oido derecho por perforacion timpanica.

- Heridas suturadas en térax y espalda.

- Trauma psicologico.

Durante los tres siguientes afios estuvo acudiendo periodicamente a consultas de ORL, Cia plastica,
rehabilitacion y psiquiatria.

Conclusiones

Con la puesta en préactica del proceso enfermero, contribuimos a resolver el estado de salud de este
paciente, junto con las técnicas médicas y quirurgicas y los avances tecnol6gicos existentes, como la
implantacién de una mano ortopédica que posteriormente se realizo.

Finalmente, destacar la importancia de medidas de prevencidn para evitar este tipo de mecanismo
lesional, disminuyendo los problemas de salud que acarrean asi como el gasto de recursos humanos y
materiales que conllevan.
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