
 NIVEL: 
 

ESPECIALIDAD: 
 

SERVICIO: 
 

PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA 
Litiasis renal 

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

CLASIFICACIÓN DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC) 

 

Dominio: 3. Eliminación e intercambio 
Clase: 1. Función urinaria 
Código: 00023 
DX: Retención urinaria R/C obstrucción del 
tracto urinario M/P distención vesical  
 

RESULTADO INDICADORES ESCALA DE MEDICION PUNTUACIÓN DIANA 

MANTENER      AUMENTAR 

0502 Continencia 
Urinaria 

050202 Patrón 
predecible del 
paso de orina 
050215 Ingesta 
hídrica en el 
rango esperado 

1 Nunca demostrado 
2 Raramente 
demostrado 
3 A veces 
demostrado  
4 Frecuentemente 
demostrado 
5 Siempre 
demostrado 

          2               4 
 
 
 
 
          2               4 

CLASIFICACIÓN DE LAS INTERVENCIONES DE ENFERMERIA (NIC) 

CAMPO: 01 Fisiológico: Básico  
CLASE: B Control de la eliminación  

 

Fundamentación 

INTERVENCIÓN:  CUIDADOS DE LA RETENCION URINARIA  Se fundamenta este place como base de problemática real y dolora se aplica 
como intervención cuidado de la retención urinaria con el fin de ayudar a 
eliminar los “cálculos” y así tener un tratamiento adecuado en su 
recuperación del tracto urinario. Actividades: 

1. Monitorizar el uso de los fármacos sin receta con propiedades 
anticolinérgicos o alfa agonistas 

2. Insertar supositorios uretrales, si procede 
3. Insertar una sonda vesical según corresponda 

4. Enseñar modos de evitar el estreñimiento o la impactación fecal  
5. Enseñar al paciente a observar los signos y síntomas de infección del 

tracto urinario  
6. Anotar la hora de la última eliminación urinaria, según corresponde. 
7. Manejo del dolor 
8. Administración de antimicrobianos, si procede. 

ELABORÓ J.A.N.G 

 

 



 

 

NIVEL: 
 

ESPECIALIDAD: 
 

SERVICIO: 
 

PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA 
Litiasis renal 

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

CLASIFICACIÓN DE LOS RESULTADOS DE ENFERMERIA (NOC) 

Dominio: 4. Actividad/reposo 
Clase: 4. Respuestas 
cardiovasculares/pulmonares 
Código: 00203 
DX: Riesgo de perfusión renal ineficaz r/c 
enfermedad renal, fallo renal 

 

RESULTADO INDICADORES ESCALA DE MEDICION PUNTUACIÓN DIANA 

MANTENER      AUMENTAR 

0422 perfusion 
tisular  42202 flujo d 

sangre a través 
de la 
vascularización 
renal 

42208 flujo de 
sangre a través 
dela 
vascularización 
cerebral 
 

1 Nunca demostrado 
2 Raramente 
demostrado 
3 A veces 
demostrado  
4 Frecuentemente 
demostrado 
5 Siempre 
demostrado 

          2               4 
 
 
 
 
          2               4 

CLASIFICACIÓN DE LAS INTERVENCIONES DE ENFERMERIA (NIC) 

CAMPO: 01 Fisiológico: Básico 
CLASE: E fomento de la comodidad física   

 

Fundamentación 
(por cada intervención) (borrar esta indicación para entregar con la 
profesora) 

INTERVENCIÓN: Manejo del dolor-insuficiencia renal  Muchas personas padecen de insuficiencia renal crónica, debido al mal 
funcionamiento de los riñones pues el plasma sanguíneo no es depurado de 
los elementos tóxicos que genera el propio metabolismo de las células de 
todo el cuerpo. Con ello se fundamenta para una mejor recuperación la 
valoración cefalocaudal, medicación y sus estímulos del dolor, también se 
evalúa los pulsos periféricos con el fin de ayudar a un respuesta renal eficaz. 
 
 
 
 

ELABORÓ J.A.N.G 

Actividades: 
1. Realizar una valoración exhaustiva del dolor que incluya la localización, 

características, aparicion/duración, frecuencia, calidad, intensidad o 
gravedad del dolor y factores  

2. Explorar el conocimiento y las creencias del pacte sobre el dolor  
3. Asegurar el control con analgésicos 

4. Considerar las influencias culturales sobre la respuesta al dolor 
5. Evaluar los edemas y los pulsos periféricos 

 


