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INTRODUCCION

El paciente politraumatizado pediatrico es aquel que sufre una o0 mas lesiones en 6rganos o sistemas, que ponen en
riesgo su vida, siendo el Traumatismo Craneoencefalico (TCE) una de las lesiones traumaticas mas importante y
frecuente.

Los traumatismos representan la primera causa de muerte infantil y uno de los principales motivos de ingreso
hospitalario en UCI pediatrica. EI manejo inicial y posterior tratamiento de estos pacientes es determinante tanto en
la mortalidad como en la morbilidad, por lo que es muy importante que el profesional de enfermeria esté formado en
su correcto manejo y de esta manera evitar las complicaciones a largo plazo que dificultan el desarrollo de estos
nifios, teniendo en cuenta que este tipo de pacientes poseen diferentes caracteristicas anatdmicas y psicolégicas,
importantes y determinantes en la atencién que deben recibir.
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JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

El nifio politraumatizado que ingresa en la UCI pediétrica, requiere de la atencién inmediata, rapida y segura por
parte de todo el equipo de salud, siendo de vital importancia la implicacion del profesional de enfermeria, el cual
debe desarrollar sus conocimientos habilidades y destrezas en el cuidado al nifio politraumatizado con el fin de re
reducir los riesgos y complicaciones en estos pacientes.

Por ello, consideramos necesario realizar esta investigacion con la finalidad de que el enfermero/a responsable del
cuidado de estos nifios disponga de las pautas de actuacidn necesarias en el abordaje integral y continuo de estos
pacientes.

OBJETIVOS DEL ESTUDIO
Objetivo general:

»  Establecer las actuaciones enfermeras, basadas en la evidencia cientifica, durante todo el proceso de
atencion del paciente pediatrico politraumatizado, teniendo en cuenta sus peculiaridades respecto a los
cuidados que requiere un adulto, con el fin de minimizar riesgos en la atencion y evitar posibles
complicaciones derivadas de una actuacion inadecuada.

Obijetivos especificos:

e Facilitar informacidn actualizada al profesional de enfermeria en la priorizacién y seleccién de las
intervenciones

*  Normalizar la practica enfermera y disminuir la variabilidad de los cuidados.

«  Contribuir a mejorar la calidad de la atencion.

MATERIAL
Elaboracion de un poster cientifico donde se muestran las intervenciones y cuidados enfermeros que precisa el
nifio/a politraumatizado.

METODO
Informacion bibliogréfica para la investigacion: Se ha realizado una revision bibliografica a través de una busqueda
en diferentes bases de datos: Lilacs, Pubmed, Scielo, Enfermeria 21. También se ha buscado en google académico y



libros cientificos, con el fin de conocer la evidencia cientifica actualizada para la practica de las enfermeras/os al
cuidado de estos pacientes.

RESULTADOS
Se evidencia la importancia de este problema debido a la elevada morbilidad que conlleva gran carga emocional y
econdmica para la familia y sociedad, al constituir una de las causas mas frecuentes de hospitalizacion.
Tras haber realizado esta revisidn bibliografica, hemos podido desarrollar un poster cientifico donde se describen
los cuidados enfermeros en el cuidado integral del nifio/a politraumatizado, basados en la evidencia cientifica, que
se fundamentan principalmente en:

e Asegurar la via aérea con inmovilizacion cervical

*  Proporcionar oxigenacion, ventilacién y hemodinamia adecuadas

e Monitorizacion de las constantes vitales

e Restablecer la circulacion y control de hemorragias

»  Valoracién neurolégica

« Identificacion inmediata de toda lesion y cuidados en las complicaciones

e Control de temperatura

e Control metabdlico

*  Valoracion del dolor y administracion de sedo-analgesia, si precisa

« Revaluacidn continua del paciente

e Ofrecer nuestro total apoyo a la familia

CONCLUSIONES

Es muy importante el correcto manejo inicial para evitar las complicaciones a largo plazo en el desarrollo del nifio
después de haber sufrido un traumatismo que ha requerido atencién urgente, por ello, el profesional de enfermeria
debe conocer las pautas de actuacion en estos casos.

El paciente politraumatizado presenta un alto grado de complejidad y requiere de una actuacién enfermera
sistematizada y ordenada con el objetivo de atender en primer lugar las urgencias vitales y posteriormente durante
todo el proceso de atencion y rehabilitacion de estos pacientes.

Para concluir, las autoras deseamos que estas pautas de cuidados puedan servir como guia a los profesionales de
enfermeria para ofrecer una atencién segura y efectiva al nifio politraumatizado en estado critico.
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