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PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA 
 

Dificultad Respiratoria en el Adulto mayor.  

DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA (NANDA)    (ED. 
FR.CD) 

CLASIFICACIÓN DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC) 

 
 Dominio: 3 Eliminación e intercambio  
    Clase 4: Función respiratoria   
Código: 00030 
 
    Etiqueta:   
    Dx: Deterioro del intercambio de gases R/C  
    Desequilibrio en la ventilación – Perfusión M/P  
patrón respiratorio anormal (P. ej. Frecuencia, ritmo, 
Profundidad).  

RESULTADO INDICADORES ESCALA DE MEDICION PUNTUACIÓN DIANA 

MANTENER      AUMENTAR 

Presión parcial del 

oxígeno en la sangre 

arterial (PaO2)  

 

.  

 

 

040208  Presión 

parcial del oxígeno 

en la sangre arterial 

(PaO2)  

040211 Saturación 

de O2 

 

040214 Equilibrio 

entre ventilación y 

perfusión 

041501 Ritmo 
Respiratorio 

1.- Desviación grave del 
rango normal  
 
2.- Desviación sustancial 
del rango normal  
 
3.- Desviación moderada 
del rango normal 
  
4.- Desviación leve del 
rango normal 
 
5.- Sin desviación del 
rango normal.  
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CLASIFICACIÓN DE LAS INTERVENCIONES DE ENFERMERIA (NIC) 

INTERVENCIÓN: 3350 Monitorización Respiratoria.  
                              3140 Manejo de la vía aérea.  

Actividades: 
 
Vigilar la frecuencia, ritmo, profundidad y esfuerzo de las respiraciones. 
 
Monitorizar los niveles de saturación de oxígeno  
 
palpar para ver si la expansión pulmonar es igual. 
 
Vigilar el estado respiratorio y de oxigenación, según corresponda. 
 
Auscultar los sonidos respiratorios, observando las áreas de disminución o 
ausencia de ventilación y la presencia de sonidos adventicios.  


