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Resumen

La Tetralogia de Fallot (TF) es una de las cardiopatias congénitas mdas frecuentes y severas, esta
enfermedad es de origen multifactorial, presenta un impacto significativo en la salud fisica, emocional
y social de los pacientes pediatricos y sus familias. Objetivo: Disefiar un plan integral de cuidados de
enfermeria ambulatorio basado en el modelo de promocién de Nola Pender para el fortalecimiento de
la adaptacién de la familia en el manejo del paciente con TF. Metodologia: s Se destacé la relevancia
del monitoreo continuo de signos vitales, prevencién de crisis hipoxémicas y la educacién familiar
sobre el manejo de episodios criticos, las intervenciones incluyen vigilancia hemodinamica, manejo
del dolor, deteccidn temprana de complicaciones y apoyo emocional, basado en el modelo de Nola
Pender, se promovieron habitos saludables y el estudio tiene como objetivo instruir a la familia,
brindando una comprension mas profunda a las necesidades, experiencias para prevenir
complicaciones a largo plazo. Conclusiones: La enfermeria juega un papel esencial en el cuidado
integral de la TF, el uso del modelo de Nola Pender demostré ser eficaz para mejorar la calidad de vida
del paciente y facilitar la adaptacién familiar.

Palabras clave: tetralogia de fallot, intervencién de enfermeria, teoria de nola pender

Abstract

Tetralogy of Fallot (TF) is one of the most common and severe congenital heart diseases. This disease
is multifactorial in origin and has a significant impact on the physical, emotional and social health of
pediatric patients and their families. Objective: To design a comprehensive nursing care plan based on
the Nola Pender model for managing pediatric patients with TF, which aims to strengthen the family's
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adaptation to the management of individualized strategies for the pediatric patient.Methodology: The
research was designed as a descriptive and analytical study, focused on a pediatric patient with this
diagnosis, resident of the Santa Rosa canton, who receives outpatient care, to obtain data, the review
of the medical history, the collection of information on visits, perception of care at home were used,
this methodology seeks to provide a comprehensive view of outpatient nursing care in pediatric
patients, Results: The relevance of continuous monitoring of vital signs, prevention of hypoxemic
crises and family education on the management of critical episodes was highlighted, interventions
include hemodynamic monitoring, pain management, early detection of complications and emotional
support, based on the Nola Pender model, healthy habits were promoted and the study aims to instruct
the family, providing a deeper understanding of the needs, experiences to prevent long-term
complications. Conclusions: Nursing plays an essential role in the comprehensive care of TF, the use
of the Nola Pender model proved to be effective in improving the patient's quality of life and facilitating
family adaptation

Keywords: tetralogy of fallot, nursing intervention, nola pender theory
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INTRODUCCION

Tetralogia de Fallot es un trastorno de cardiopatia congénita, la primera manifestacion clinica es de
tipo cianosante, provocada por el desarrollo anormal de cuatro anomalias en el corazén, el primero
desplazamiento de la aorta, sobre un defecto en el tabique ventricular, el segundo estrechez de la
valvula pulmonar, el tercero engrosamiento de la pared ventricular derecha y cuarto la abertura del
tabique ventricular entre el derecho e izquierdo del ventriculo, limitando funcionalidades
cardiovasculares, afectando al nifio en actividades diarias, fisica y psicolégica, la Unica forma de dar
una probabilidad de alargar su vida es a través de procedimientos quirtrgicos, reduce el riesgo de
comorbilidades en etapa de crecimiento (Gonzalez et al., 2023).

La sintomatologia varia desde recién nacidos cianéticos hasta adultos asintomaticos, dependiendo de
la severidad de los defectos. El diagndstico temprano y el tratamiento, que van desde técnicas
paliativas hasta cirugia correctiva, estan asociados con menores tasas de morbidez y mortalidad
(Rodrigues y Ferreira, 2023).

Tradicionalmente se utiliza un parche transanular para liberar la obstrucciéon del tracto de salida
ventricular derecho, pero puede causar regurgitacion pulmonar severa y efectos a largo plazo, como
dilatacion del ventriculo derecho. Recientemente se han desarrollado técnicas para preservar la valvula
pulmonar nativa, aunque también presentan desafios (Serrano et al., 2022). Los defectos congénitos
del corazdn (DCC) son comunes en pacientes con el sindrome de delecion 22q11.2, Especialmente en
aquellos diagnosticados antes de los 2 afios, con una tasa de deteccion del 63%-79% (Fabian et al.,
2022).

La Tetralogia de Fallot fue identificada por primera vez en 1671 bajo el término "Mal azul". Fue descrita
de manera mas detallada por Etienne-Louis Arthur Fallot en 1888 como una combinacion de cuatro
caracteristicas: comunicacion interventricular conotroncal, cabalgamiento de la aorta sobre el septum
interventricular, obstruccion del tracto de salida del ventriculo derecho e hipertrofia del ventriculo
derecho. En 1970, Van Praagh la describié por primera vez como una monologia, una condicion
relacionada principalmente con el subdesarrollo del infundibulo pulmonar, causado por la desviacion
hacia la parte anterior y cefélica del septum infundibular. La Tetralogia de Fallot representa entre el 7%
y el 10% de las cardiopatias congénitas, siendo el defecto cardiaco congénito ciandtico mas frecuente.
Su incidencia es de 0,28 casos por cada 1,000 recién nacidos vivos, y en América, la prevalencia se
estima en aproximadamente 4 a 5 casos por cada 10,000 nacimientos (Hernandez y Hernandez, 2023).
Con causas asociadas a anomalias cromosdémicas, edad materna avanzada y factores como diabetes
y alcoholismo fetal. El diagndstico es postnatal y los sintomas incluyen cianosis y retraso en el
desarrollo (Godina et al., 2023).

En el afio de 1888, descrita por el autor Etienne- Louis Arthur Fallot, indica que este trastorno presenta
10% en los defectos congénitos cardiacos, la etiologia de esta enfermedad incluye factores genéticos,
ambientales, asocidandose a otros sindromes o de forma aislada, el diagndstico se evidencia desde el
nacimiento, con episodios graves hipoxémicos en los primeros afios de vida (Gonzalez et al., 2023). El
Centro Nacional de defectos congénitos y discapacidades del desarrollo de los centros para el control
y la prevencion de enfermedades (CDC), destaca que este trastorno reduce la cantidad de oxigeno,
alterando la circulacion sanguinea, y se produce una mezcla, de sangre oxigenada y desoxigenada, lo
que resulta una cianosis, imposibilita la capacidad minima del transporte del oxigeno a todo el cuerpo
(Amoroso et al., 2022).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), estima que cada afio en todo el mundo, mueren nacidos
vivos aproximadamente 240.000 a los 28 dias siguientes a su nacimiento por presentar anomalias
congénitas, donde estas provocan otras causas 170.000 muertes de nifios de 1 mes a 5 afos, los
trastornos que se presentan contribuyen a la discapacidad a largo plazo, 9 de cada 10 nifios que nacen
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con esta dificultad se encuentran en paises de ingresos econémicos bajos y medios, lo que presenta
un costo significativo a las familias, los sistemas de salud y la sociedad (Bucarano y Gutiérrez, 2023).

En pacientes con Fallot extremo o con comunicacioén interventricular (CIV) y multiples colaterales, se
puede realizar la unifocalificacion de las arterias pulmonares si no presenta hipertension. La coartacion
de la arteria pulmonar se presenta en un 25% de los casos con la tetralogia de Fallot. Las arterias
pulmonares derecha e izquierda pueden no confluir siendo la izquierda organizada en la aorta
ascendente o tener un origen ductal distal, lo que provoca el aislamiento de la arteria pulmonar
ipsilateral tras el cierre del conducto (Ayala et al., 2023).

Dentro de la tetralogia de fallot, la atresia pulmonar con comunicacién interventricular es una
cardiopatia congénita grave dénde falta la continuidad entre el ventriculo derecho y las arterias
pulmonares con flujo sanguineo dirigido a través del ductus arterioso. El riesgo de dafio pulmonar
posquirdrgico aumenta segun la hipoperfusién previa y la edad del paciente. La mortalidad tardia
generalmente esta relacionada con intervenciones arritmicas y complicaciones como la endocarditis,
por lo tanto, un manejo adecuado puede mejorar la supervivencia a largo plazo (Lizcano, 2023).

La red de los registros de vigilancia epidemioldgica de anomalias congénitas EUROCAT, menciona que
las cardiopatias congénitas mas frecuentes como la Tetralogia de Fallot (TOF) representa
aproximadamente el 3,5 % de las cardiopatias congénitas, con una incidencia estimada de 0,28 por
cada 1.000 recién nacidos vivos, afectando a ambos sexos en proporciones similares (Ayala et al.,
2023). La mayoria de los casos tienen un cardcter esporadico, aunque el riesgo de transmision en
familiares de primer grado es del 3% segun estudios previos. La prevalencia es de 71,88 por cada
10.000 nacidos en Europa, en los Estados Unidos de América es de 81,4, en Latinoamérica en cambio
por las diferentes caracteristicas de la poblacion, a los factores genéticos, ambientales,
epidemiolégicos y étnicos varia, en Bolivia de 5,9, Colombia 15,73, en Brasil hasta 90 por 10.000 recién
nacidos vivos, afectando ambos sexos en proporciones similares (Ayala et al., 2023).

Baquerizo y otros autores (2021)indican que en Argentina se estima 8 de cada 1.000 nacidos,
presentan este tipo de trastorno, estimando alrededor de 6.100 nifios al afio, que nacen con anomalias
cardiacas, donde el 70% son quirurgicos, el 50% de alta complejidad, el 25% son intervenidos dentro de
los 28 dias de vida, y segun los datos estadisticos en Ecuador, se presentan este tipo de cardiopatias,
que llegan a un indice de 13 casos por cada 1.000 nacidos vivos, tomando en consideracion que, si se
realizara la respectiva necropsia a los neonatos o a los fetos que han fallecido, su incidencia seria
mayor, de las anomalias cardiogénicas, la mas comun es la de T. Fallot.

Se analiz6 la frecuencia de cardiopatias congénitas y adquiridas en una muestra de 4,544 nifios
mediante ecocardiograma, el resultado de sacaron la prevalencia de diversas anomalias cardiacas en
la poblacién pediatrica subrayando la importancia de la deteccién temprana y el manejo adecuado de
estas condiciones para mejorar la calidad de vida en los pacientes (Rubens et al., 2021).

Ahora bien, en cuanto a un caso en particular el articulo realizado por-- presenta el caso de una paciente
pediatrica de 5 afios con diagndstico de tetralogia de fallot, una cardiopatia congénita cianética. En el
area odontolégica se describe un enfoque de minima invasion incluyendo técnicas como la remocion
selectiva de caries y la técnica de Hall, esto debido a la necesidad de adaptar los tratamientos
odontoldgicos a las particularidades médicas de cada paciente (Godina, 2023).

Es importante destacar la referencia de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), que sefiala que las
cardiopatias congénitas afectan a 1 de cada 33 nifios que acuden a consulta médica. Segun la OMS,
aproximadamente 270,000 neonatos mueren durante los primeros 28 dias de vida cada afo debido a
estas condiciones, una cifra alarmante considerando las posibilidades de tratamiento oportuno si se
detectan de manera temprana (12). En este diagndstico también identifica una relacion significativa
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entre la tetralogia de Fallot y otras anomalias asociadas, tales como la persistencia del foramen oval,
el arco adrtico ancho, anomalias coronarias y el ductus arterioso persistente, siendo esta Ultima la mas
prevalente (Hammett y Griksaitis, 2023).

Segln los analisis realizados por los autores (Baquerizo et al., 2021), en el Hospital del Nifio Dr.
Francisco lcaza Bustamante durante el afio 2017, se observo una baja tasa de complicaciones en
relacion con el nimero de pacientes evaluados, lo cual se asocia a un diagnéstico temprano. La
mayoria de los pacientes afectados eran nifios con edades comprendidas entre 0 y 4 afios. De los 244
pacientes ingresados en el drea de cardiologia, 30 fueron diagnosticados con tetralogia de Fallot, lo
que representa una incidencia del 12.3%. Esta cifra es comparable con la incidencia mundial de la
patologia, que se estima en un 10%. La mayor frecuencia de casos se present6 en el mes de agosto,
con 5 casos registrados, lo que constituye un 16.67% de la incidencia anual. El grupo etario mas
afectado por esta condicion fue el de 0 a 4 afios, con un total de 26 casos, lo que representa el 86.7%
de los pacientes diagnosticados. Ademas, la patologia tuvo una mayor prevalencia en pacientes de
sexo masculino, con 17 casos, lo que equivale al 56.6% de los casos. En cuanto a la procedencia
geografica, la mayoria de los pacientes provenian de la provincia del Guayas, con un total de 6 casos,
representando un 53.3% de la incidencia.

En un estudio sobre la reparacién transatrial-trans pulmonar de la Tetralogia de Fallot realizada hasta
2012 se incluyeron pacientes con edades de reparacion que varia desde los 0,7 afios de media. Se
observé que la reparacion temprana especialmente antes de los 6 meses estaba asociada a un mayor
riesgo de eventos a largo plazo, como complicaciones postoperatorias y menor supervivencia sin
eventos. Ademas, la duracion media del seguimiento fue de 16,8 afios y el analisis multivariable
destacé que las complicaciones postquirlrgicas también eran factores predictivos importantes de
eventos (Boscha et al., 2020).

Este tipo de pacientes que requieren intervenciéon temprana son aquellos con cianosis grave o
dependientes de prostaglandinas debido a obstrucciones del flujo pulmonar. Los procedimientos
paliativos incluyen cirugia para corregir el tracto de salida del ventriculo derecho, valvuloplastia
pulmonar y otros. Aunque la cirugia temprana puede ser exitosa se asocia con mayor riesgo de
complicaciones y la necesidad de reintervenciones (Pellicciari et al., 2022).

En la actualidad, gracias a los avances tecnoldgicos, técnicas quirurgicas y el cuidado postoperatorio
ha ido evolucionando la tasa de supervivencia, reduciendo la mortalidad, siendo los paises mas
desarrollados los que presentan resultados favorables gracias a su intervencién temprana, sin
embargo, en los paises de bajos recursos, infraestructura y el personal especialista, limita que se lleve
a cabo el manejo adecuado, afectando en si la tasa de mortalidad y morbilidad (Hernandez y
Hernandez, 2023). La relevancia de este estudio radica en la necesidad de abordar estas desigualdades
mediante un enfoque integral que fortalezca los sistemas de salud. Este enfoque debe centrarse en
intervenciones coordinadas y multidisciplinarias dirigidas a mejorar la atencién, el acceso equitativo y
la calidad de los cuidados. En este sentido, el personal de enfermeria desempefia un papel fundamental
en la promocion de la estabilidad hemodinamica, el soporte emocional y la educacion tanto para el
paciente como para su familia antes, durante y después de las cirugias correctivas. Su funcion es clave
en el monitoreo, prevencién de complicaciones y provision de cuidados individualizados, destacando
laimportancia de este grupo profesional en el manejo integral de la TF (Hernandez y Hernandez, 2023).

El personal de enfermeria debe educar a los pacientes con enfermedades crénicas sobre el
autocuidado, enfatizando la importancia de la dieta, la actividad fisica, el tratamiento farmacolégico, la
adherencia al tratamiento y las visitas médicas regulares. Ademas, es fundamental involucrar a la
familia en estos temas para mejorar la comprension y la gestién de la enfermedad (Herrera et al., 2022).
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La enfermeria desempefia un papel clave en este modelo preventivo proporcionando cuidados iniciales
y estableciendo relaciones terapéuticas con pacientes y familiares. La profesionalizacion de la
enfermeria es esencial para garantizar una gestion eficaz del cuidado enfocada en la salud, promocidn,
prevencion y bienestar de la poblacién, siendo el primer punto de contacto en el manejo de
enfermedades a lo largo de la vida (Sanchez et al., 2023).

El Modelo de Promociéon de la Salud propuesto por Nola Pender es ampliamente utilizado por los
profesionales de enfermeria, ya que facilita la comprensién de los comportamientos humanos
relacionados con la salud y orienta hacia la adopcién de conductas saludables. Este modelo busca
ilustrar la naturaleza multifacética de las personas, quienes interactian con su entorno en un esfuerzo
por alcanzar un estado 6ptimo de salud. Segun esta teoria, la promocién de la salud se motiva por el
deseo de mejorar el bienestar y de maximizar el potencial humano (Pereza et al., 2019). Desde la
perspectiva del modelo de promocion de la salud de Nola Pender, explora las intervenciones basadas
en la adopcién de habitos saludables pueden mejorar la salud cardiovascular, reducir complicaciones
y fomentar conductas positivas. Este modelo, centrado en la interaccion dindmica entre el paciente, su
entorno y sus conductas, ofrece una base sélida para promover el bienestar general y prevenir otras
(Pereza et al., 2019). Este modelo es uno de los enfoques mas influyentes en el ambito de la enfermeria.
Segun este modelo, los determinantes de la promocién de la salud y los estilos de vida se dividen en
factores cognitivo-perceptuales, los cuales se refieren a las concepciones, creencias e ideas que las
personas tienen sobre la salud. Estos factores influyen en las decisiones y comportamientos que
adoptan, especificamente aquellos que favorecen la adopcién de conductas y habitos saludables.

El principal objetivo del estudio de caso es disefiar un plan integral de cuidados de enfermeria
ambulatorio basado en el modelo de promocién de Nola Pender para el fortalecimiento de la
adaptacion de la familia en el manejo del paciente con TF, donde se enmarca en el contexto de la
comunidad de la ciudad de Santa Rosa durante el periodo al afo 2024, con el propdsito de abordar de
manera integral las necesidades fisicas, emocionales, educativas del paciente y su familia. Esto surge
de la siguiente pregunta de investigacion: ;Cudles son las intervenciones de enfermeria efectivas que
se deben realizar para facilitar la adaptacién del nifio y la familia a esta nueva etapa, promoviendo una
mejor calidad en pacientes pediatricos con tetralogia de Fallot?

METODOLOGIA

El presente trabajo de investigacion se basd en la metodologia cientifica de tipo descriptivo y analitico,
con el fin de analizar y proponer los cuidados de enfermeria ambulatorios para los pacientes
pediatricos que son diagnosticados con Tetralogia de Fallot, se fundamenta en la teoria de Nola Pender
sobre la promocién de la Salud, que permitié mediante este enfoque se comprendan las percepciones
y las necesidades de los cuidadores primarios a las intervenciones que son fundamentales para el
paciente en su calidad de vida. La poblacion y muestra objetivo que se incluyé para el trabajo es de un
paciente pediatrico de 4 afos, con diagnostico medico de Tetralogia de Fallot que lleva sus controles
en un centro de salud de primera atencidn, ubicado en el Cantén Santa Rosa de la Parroquia La Victoria,
quien estuvo hospitalizado en una unidad hospitalaria privada en la ciudad de Guayaquil, sus
cuidadores primarios madre y hermana, quienes son responsables en la atencién domiciliaria.

En la recoleccion de datos hemos incluido las técnicas de observacion directa que nos ayudé a
identificar los diferentes factores y asi realizar las intervenciones de enfermeria mediante el proceso
de un plan de cuidado NANDA, NIC Y NOC, los instrumentos de investigacién que hemos utilizado para
el estudio descriptivo, analitico, se fundamenté en la revision documental de los expedientes clinicos,
guias de manejo, y con la literatura cientifica las fuentes bibliograficas que corresponden a la base de
datos reconocidas como SciELO, Dialnet, Scopus, PubMed y Elsevier, seleccién rigurosa que
complementaron a la investigacion para la realizacion del plan de cuidados ambulatorio, mediante el
andlisis de los datos se permitio sintetizar la informacion obtenida e identificar patrones relevantes,

LATAM Revista Latinoamericana de Ciencias Sociales y Humanidades, Asuncidon, Paraguay.

ISSN en linea: 2789-3855, abril, 2025, Volumen VI, Nimero 2 p 2526.




@

Redilat REVISTA LATINOAMERICANA DE CIENCIAS SOCIALES Y HUMANIDADES

Red de Investigadores
Latinoamericanos

estos fueron procesados en relacion a los principios de la teoria de Nola Pender, permitié ser guia de
las intervenciones de enfermeria en el contexto, donde los principios claves que se incluyeron a realizar
conductas saludables como: la identificacién de los factores personales y sociales que influyen en el
comportamiento de los cuidadores, disefiar estrategias educativas que permiten a los cuidadores
empoderarse en la toma de decisiones, fomento de conductas que contribuyan a la estabilidad
cardiorrespiratoria en el paciente a su desarrollo integral, la percepcién de las barreras y de los
facilitadores en el cuidado al rol de la familia en la promocién de la salud.

Las consideraciones éticas que utilizamos para la elaboracién de nuestra investigacién son por medio
del consentimiento informado, asegurando la confidencialidad y el anonimato de la informacion que
se ha recolectado, dado que el participante es un menor de edad, todas las actividades estuvieron
respaldadas por la aprobacién de los padres. Los resultados esperados de esta investigacion se
orientaron a facilitar la identificacién de casos de alarma, asi como a promover estrategias de
prevencion y promocién de la salud. Este marco metodoldgico, aseguré un enfoque integral y
sistematico donde se abordd los cuidados ambulatorios pertinentes, promoviendo la colaboracién
interdisciplinaria de la familia.

DESARROLLO
Presentacion del caso

Se trata de un paciente pediatrico de 4 afos, nacido a las 39 semanas de gestacion mediante parto
eutécico, con un peso al nacer de 2.855 gramos y una talla de 49 cm. Su puntuaciéon APGAR fue de 9/9
al primer y quinto minuto, sin complicaciones perinatales evidentes. A los 7 meses de edad, durante un
control de rutina en el centro de salud cercano a su domicilio, la madre reporté sintomas como
sudoracion nocturna excesiva, cianosis en encias y ufias, que se exacerbaban durante el llanto. Al no
observar mejoria, decidié acudir a un médico particular, quien, tras realizar un examen fisico, detecté
un soplo cardiaco. Ante estos hallazgos, se sospeché una cardiopatia congénita y el paciente fue
referido a un especialista para evaluacién, posteriormente, un cardiélogo general diagnostico
Tetralogia de Fallot (TOF), una patologia cardiaca congénita compleja. Este diagndstico fue confirmado
tras multiples derivaciones en diferentes niveles de atencién, culminando en la valoraciéon por un
cardidlogo pediatrico en Guayaquil. En octubre de 2021, cuando el paciente tenia 10 meses de edad,
se sometid a un procedimiento de cateterismo cardiaco y se inicié tratamiento con propanolol. Sin
embargo, en noviembre del mismo afio presenté un cuadro critico caracterizado por cianosis severa,
disnea y desaturacion, lo que motivé su ingreso de emergencia. Se diagnosticé insuficiencia
respiratoria aguda e insuficiencia cardiaca congestiva, por lo que se programo la correccidn quirdrgica
definitiva de la Tetralogia de Fallot.

El 1 de diciembre de 2021, a la edad de 1 afio y 11 meses, el paciente fue sometido a una cirugia
correctiva de Tetralogia de Fallot. Los procedimientos realizados incluyeron: el cierre de la
comunicacién interventricular (CIV), la valvuloplastia pulmonar y la ampliacién del tracto de salida del
ventriculo derecho. En los detalles quirdrgicos: el tiempo de la cirugia fue de 3 horas y 10 minutos,
tiempo de circulacién extracorpérea: 72 minutos, con un diagndstico preoperatorio: Tetralogia de
Fallot. Tras la intervencion, el paciente ingresé en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos (UCIP)
debido a complicaciones postoperatorias, incluyendo hemorragia pulmonary sindrome de reperfusion.
Requirié soporte hemodinamico, ventilacién mecanica y tratamiento para infecciones secundarias. A
pesar de una evolucion inicial critica, presenté mejoria progresiva. Fue trasladado a cuidados
intermedios el 10 de diciembre y dado de alta el 12 de diciembre de 2021 con indicaciones de
seguimiento cardiolégico. Actualmente, tras varias revisiones médicas, se han identificado
manifestaciones clinicas como aumento del cansancio durante actividades cotidianas, cianosis distal
e hipotermia. En un control reciente, una ecocardiografia revel6 mezcla de sangre oxigenada y
desoxigenada, lo que indica la necesidad de una nueva intervencién quirdrgica para corregir esta
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condicién. En la actualidad, el paciente se encuentra en espera de ser contactado por la clinica para la
programacion de la cirugia.

Evolucién a las Visitas Domiciliarias por parte del personal de enfermeria:

18-09-2024: Paciente pediatrico de 4 afios de edad, al momento de la evaluacién, se encuentra
consciente, orientado en tiempo, espacio y persona, signos vitales: frecuencia cardiaca: 111 latidos por
minuto, frecuencia respiratoria: 25 respiraciones por minuto, temperatura: 36.1 °C, saturacién de
oxigeno: 96 %, con un peso de 17 kg, al examen fisico se evidencia facies ligeramente palidas, tolerando
oxigeno ambientales, mucosas orales semihimedas, cuello y térax simétrico, cicatriz quirdrgica a nivel
del esternén de unos 8cm de largo y otra ubicada a 3 cm debajo del esternén de 1 cm de diametro,
abdomen blando depresible no doloroso a palpacién, con tono y fuerza muscular presente en
miembros inferiores. La madre refiere que el paciente presentd cansancio ante el minimo esfuerzo
durante actividades fisicas, con episodios de diaforesis, debido a esta sintomatologia, la madre ha
decidido retirarlo de la Unidad educativa, manifiesta también que, tras la valoracién realizada por el
médico tratante en Guayaquil, se indica tratamiento con Cardiol 2,5 mg diarios.

10-11-2024: Mediante la valoracion realizada en casa por personal de enfermeria, los signos vitales
que presenta son: frecuencia cardiaca: 135 latidos por minuto, frecuencia respiratoria: 25 respiraciones
por minuto, temperatura: 35,3 °C, saturacion de oxigeno: 95 %, en la toma de signos se puede evidenciar
que su frecuencia cardiaca no esta entre los valores normales, por lo que el paciente presenta
taquicardia y diaforesis, asi mismo tras exdmenes de laboratorio se evidencia hemoglobina de 12.1
g/dL

24-12-2024: Madre del paciente refiere sentir preocupacion y temor puesto que tras chequeo de control
en Hospital del Nifio se evidencia tras ecocardiograma acompafiado de un medidor Holter cardiaco
dispositivo portatil que registra continuamente los ritmos cardiacos durante 24 horas, donde se llevé
puesto a casa, y que realice sus actividades con normalidad, permitiendo un monitoreo detallado de
la actividad eléctrica del corazén para diagnosticar trastornos cardiacos como arritmias o isquemias,
lo que determina un defecto septal ventricular, y se menciona que necesita someterse a una nueva
intervencion quirdrgica, ademas indica que la medicacion ha ayudado a mantener los sintomas
.Paciente ya consta en la lista de espera para cirugia correctiva, pero la madre nos indica que, por
presentar su estado de salud con el sistema inmunolégico debilitado a causa de diagndstico de
amigdalitis y gastroenteritis en las Ultimas semanas, no puede ser intervenido hasta mejora de
sintomas.

Diagndstico médico: Tetralogia de Fallot.
RESULTADOS
Proceso atencion de enfermeria

El objetivo de esta evaluacién es analizar y valorar la efectividad del Plan de Cuidados de Enfermeria
propuesto para un paciente pediatrico con diagnéstico de Tetralogia de Fallot, centrado en la
monitorizacién continua de los signos vitales, la mejora de la comunicacién familiar y la gestion de la
ansiedad del cuidador, asi como en la prevencién de complicaciones postquirdrgicas. Para ello, se
utilizan las taxonomias NANDA (diagnosticos de enfermeria), NIC (intervenciones de enfermeria) y
NOC (resultados de enfermeria), dividido a la adaptacion fisioldgica y la psicosocial en el caso que se
ha descrito del paciente a las visitas de enfermeria, presentado.
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Tabla 1

Plan de cuidados de enfermeria Adaptacion Fisioldgica

Subcategoria Diagnostico NANDA Intervencion NIC Resultados NOC
TAQUICARDIA Riesgo de alteracién NIC 6620 - Monitoreo de | NOC 0401 - Control de
DIAFORESIS en el bienestar signos vitales: Se realiza | Signos Vitales: A través del
HEMOGLOBINA | fisiologico el monitoreo de los monitoreo continuo y la
BAJA relacionado con la signos vitales como la educacion brindada a la

Tetralogia de Falloty | frecuencia cardiaca, madre del menor se logra
complicaciones presion arterial, Mantener una frecuencia
asociadas frecuencia respiratoria, cardiaca, presion arterial y
(taquicardia, saturacion de oxigenoy | frecuencia respiratoria
diaforesis, temperatura en cada dentro de rangos normales
hemoglobina baja). visita domiciliaria. para la edad, debido a que la
NIC 5640 - Instruccion progenitora identifica signos
sobre medicamentos: de alarma como piel fria,
Brindar educacién al cianosis peribucal, falta de
cuidador sobre signos aire, sudoracion.
de alarma, la correcta NOC 2101 - Funcién
administracién de la Respiratoria: Se mantiene
medicacion (Cardiol 2,5 | niveles de oxigenacion
mg) y su adherencia al adecuados parala edad a
tratamiento, través de ejercicios
NIC 1100 - Manejo aerébicos como caminar,
nutricional: Proporcionar | nadar, que no comprometan
orientacién sobre una su funcion respiratoria

alimentacién rica en
hierro para mejorar la
hemoglobina y
fortalecer el sistema
inmunoldgico.

NIC 3770 -
Establecimiento de una
rutina de actividad
fisica: Sugerir
actividades fisicas
adaptadas ala
tolerancia del paciente,
respetando sus
limitaciones, para
favorecer el desarrollo
intelectual y fisico del
nifo.

Evaluacion de los Diagnédsticos de Enfermeria (NANDA)

Riesgo de alteracion en el bienestar fisiolédgico relacionado con la Tetralogia de Fallot y sus
complicaciones asociadas (taquicardia, diaforesis, hemoglobina baja): Este diagnédstico es acertado,
dado que la Tetralogia de Fallot compromete la funcién cardiovascular y puede generar alteraciones
en la oxigenaciony la circulacion sanguinea. Las intervenciones de monitoreo de signos vitales, manejo
nutricional y fomento de la actividad fisica (intervenciones NIC 6620, 5640,1100, 3770) estan alineadas
con la necesidad de observar y prevenir estos riesgos. Las mediciones de frecuencia cardiaca,
saturacién de oxigeno y hemoglobina son fundamentales para detectar cualquier alteracion en el
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bienestar fisioldgico. El enfoque en la nutricién también es clave para optimizar la salud hematoldgica
y cardiovascular del paciente.

Evaluacion de las Intervenciones (NIC)

NIC 6620 - Monitoreo de signos vitales: El monitoreo continuo de los signos vitales ha sido
implementado correctamente. La frecuencia de las visitas domiciliarias y la evaluacién de signos
vitales son esenciales para prevenir complicaciones. Durante las visitas, se debe registrar la evolucién
de los signos vitales y verificar si los valores se mantienen dentro de rangos normales para la edad del
paciente.

NIC 5640 - Instruccién sobre medicamentos: La educacién sobre el manejo de la medicacién es crucial
para asegurar la adherencia al tratamiento. Es necesario verificar que el cuidador comprenda las dosis
y el horario de la medicacién. Se puede realizar una evaluacién preguntando al cuidador sobre la
medicacion y observando su capacidad para administrar correctamente.

NIC 1100 - Manejo nutricional: Se debe evaluar si el nifio esta siguiendo las pautas nutricionales
recomendadas. Una alimentacién adecuada es crucial para mejorar la hemoglobina y fortalecer el
sistema inmunoldgico. Las visitas incluyeron la revision del plan de alimentacion y el ajuste de las
recomendaciones segun la evolucidn del paciente.

NIC 3770 - Establecimiento de una rutina de actividad fisica: Las recomendaciones sobre actividades
fisicas adaptadas a la capacidad del paciente son fundamentales para mejorar la condicidn fisica sin
comprometer la seguridad. Durante las visitas, se debe observar como el paciente responde a las
actividades sugeridas y ajustar la intensidad segun su tolerancia.

Evaluacion de los Objetivos (NOC)

NOC 0401 - Control de Signos Vitales: El objetivo de mantener los signos vitales dentro de rangos
normales para la edad es adecuado, dado que el control de estos indicadores es crucial en un paciente
con Tetralogia de Fallot. La intervencion NIC 6620 (Monitoreo de signos vitales) es clave en este
proceso, ya que permite un seguimiento constante de la condicidn cardiovascular y respiratoria del
paciente. A lo largo de las visitas domiciliarias, se verificd que los resultados se mantengan dentro de
lo esperado y ajustar las intervenciones segun sea necesario.

NOC 2101 - Funcion Respiratoria: Mantener niveles de oxigenacién adecuados es esencial, ya que la
Tetralogia de Fallot afecta la circulaciéon pulmonar. Las intervenciones para asegurar la oxigenacion
adecuada (monitorizacion de saturacién de oxigeno y cuidado respiratorio) deben ser evaluadas
regularmente. Es importante que el paciente mantenga una saturacién de oxigeno dentro de los niveles
normales y que su progenitora reconozca signos de alarma para evitar complicaciones respiratorias.

Tabla 2

Plan de cuidados de enfermeria adaptacién psicosocial

Subcategori | Diagnostico NANDA Intervencion NIC Resultados NOC
a

Ansiedad Riesgo de alteracion NIC 5600 - Apoyo NOC 1301 - Conocimiento de

Temor en la comunicacién emocional: Ofrecer la enfermedad: Luego de
familiar relacionado apoyo emocional a los brindar informacion sobre la
con la ansiedad y cuidadores, enfermedad la familia tiene
temor del cuidador proporcionando un conocimiento sobre el
acerca dela espacio para que diagndstico de Tetralogia de
condicién del nifio y puedan expresar sus Fallot, el tratamiento y la
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su préximo temores y cirugia planeada, asi mismo a
procedimiento preocupaciones través de la educacién sobre
quirdrgico. respecto al tratamiento y | laimportancia de tener
la cirugia. habitos de aseo como el bafio
NIC 5590 - Fomento de diario, cepillado de dientes
la higiene: Fomentar el después de cada comiday
cuidado de la higiene antes de dormir ha favorecido
personal para evitar en la prevencion de
infecciones y promover endocarditis.
el bienestar. NOC 1401 - Ansiedad: Reducir
NIC 3340 - Prevencion los niveles de ansiedad en los
de complicaciones cuidadores se ha dado a
postoperatorias: través de la cercania a la Dios,
Identificar signos de se tomo en consideracion la
alarma de teoria de Virginia Henderson
deshidratacién o en la necesidad de religion y
complicaciones actuar de acuerdo a sus
postquirurgicas, creencias
reforzando la NOC 1102 - Bienestar fisico
importancia del general: Mejorar el bienestar
monitoreo continuo. fisico general del paciente.

Evaluacién de los Diagnésticos de Enfermeria (NANDA)

Riesgo de alteracion en la comunicacién familiar relacionado con la ansiedad y temor del cuidador
acerca de la condicién del nifio y su proximo procedimiento quirdrgico: Este diagndstico también esta
bien identificado, ya que la ansiedad del cuidador puede influir negativamente en la dinamica familiar
y el bienestar emocional del nifio. La intervenciéon NIC (5600,5590,3340) es adecuada para manejar
esta ansiedad y brindar apoyo psicoldgico al cuidador. Esto contribuye a reducir la tensién emocional
y fortalecer la relacion de apoyo entre el paciente y la familia, favoreciendo la participacion activa en el
proceso de cuidados.

Evaluacion de las Intervenciones (NIC)

NIC 5600 - Apoyo emocional: Esta intervencién es adecuada para la gestion de la ansiedad del
cuidador. Durante cada visita, se ofrecié un espacio para discutir los temores y dudas de la familia, lo
que pudo contribuir a la reduccién de la ansiedad.

NIC 5590 - Fomento de la higiene: La promocién de buenos habitos de higiene es fundamental para
evitar infecciones y mejorar el bienestar del paciente. Se evalu6 la adherencia a las practicas de higiene
recomendadas ademas de proporcionar orientacion adicional si es necesario.

NIC 3340 - Prevencion de complicaciones postoperatorias: La educacién sobre los signos de alarma
y la prevencion de complicaciones postquirirgicas es esencial. Se debe verificar que los cuidadores
comprendan cémo reconocer signos de deshidratacién y otras complicaciones, lo que pudo evaluarse
a través de la retroalimentacion en cada visita.

Evaluacion de los Objetivos (NOC)

NOC 1301 - Conocimiento de la enfermedad: Mejorar el conocimiento sobre la enfermedad vy el
tratamiento es fundamental. A medida que se avanza en el proceso educativo (a través de la
intervencion NIC 5640, "Instruccién sobre medicamentos"), se debe evaluar si el cuidador ha asimilado
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correctamente la informacién acerca del tratamiento médico y la cirugia programada. Las encuestas
o conversaciones fueron Utiles para medir la comprensién y reforzar puntos clave.

NOC 1401 - Ansiedad: Reducir la ansiedad en los cuidadores es esencial para el bienestar emocional
de la familia. Las intervenciones de apoyo emocional, tanto en el contexto de visitas domiciliarias como
a través de la comunicacion constante, deben enfocarse en disminuir los niveles de ansiedad. La
medicién del nivel de ansiedad antes y después de cada intervencion (técnicas de relajacion, apoyo
psicolégico) puede proporcionar informacién importante sobre la efectividad de las acciones
implementadas, se tomé en consideracion las 14 Necesidades de Virginia Henderson en la necesidad
11 de actuar de acuerdo con su propia fe, debido que, la cercania a dios ha ayudado a la familia a
reducir el temor. La efectividad pudo medirse observando cambios en el estado emocional de los
cuidadores y su participacion en el proceso de cuidado.

NOC 1102 - Bienestar fisico general: Este objetivo se centra en mejorar el bienestar fisico general del
paciente, lo que incluye su capacidad para realizar actividades fisicas y la reduccién de sintomas como
fatiga o debilidad. El seguimiento de la tolerancia al esfuerzo fisico y las recomendaciones sobre el
descanso son cruciales. Las visitas domiciliarias y la observacién directa permitieron valorar este
aspecto.

Tabla 3

Planificacién y evaluacion

Visita 1 (18-09-2024):

Visita 2 (10-11-2024):

Visita 3 (24-12-2024):

Control de signos vitales: Se
documenta la frecuencia
cardiaca, la saturacion de
oxigeno, y la temperatura
corporal.

Intervencion NIC 6620 y NOC
0401: Continuar monitoreando
los signos vitales y realizar la
evaluacién diaria en casa.
Evaluacién de bienestar general
(NOC 1102): Observar signos de
fatiga y evaluacioén de la
tolerancia al esfuerzo fisico,
dando recomendaciones sobre
la modificacién de actividades.

Toma de signos vitales y
evaluacion del manejo
nutricional (NIC 1100):
Promover el consumo de
alimentos ricos en hierro para
optimizar la hemoglobina.
Adherencia al tratamiento (NIC
5640): Reforzar el cumplimiento
de la medicacion prescrita
(Cardiol 2,5 mg).

Sugerencia de actividades
fisicas (NIC 3770): Actividades
adaptadas a la tolerancia para
mejorar la calidad de vida.

Intervencion NIC 5590 y NOC
1102: Fomentar habitos de
higiene personal y reforzar el
cuidado de las heridas
postquirdrgicas.

Intervencion de apoyo emocional
(NIC 5600): Facilitar un espacio
donde los cuidadores puedan
hablar de sus temores respecto a
la cirugia y ofrecerles apoyo
psicologico.

Educacioén sobre signos de
alarma (NIC 3340): Explicar y
educar sobre los signos de
deshidratacion y cémo manejar el
sistema inmunolégico debilitado
del nifio.

DISCUSION

El caso clinico que se presentd involucra a un nifio de 4 afios con un diagndstico complejo de Tetralogia
de Fallot (TOF), una de las cardiopatias congénitas mdas comunes en pediatria. A lo largo de su
trayectoria clinica, el paciente ha enfrentado varios retos relacionados con la gestién de su condicién
cardiovasculary los problemas asociados, como la insuficiencia respiratoria y la insuficiencia cardiaca
congestiva, que requirieron multiples intervenciones y un seguimiento intensivo. En el contexto de la
atencion de enfermeria, se abordaron dos principales areas de intervencion: la adaptacion fisiolégica
(monitoreo de signos vitales, control de la medicacion, evaluacion de la funcién respiratoria) y la
adaptacion psicosocial que se basa en la parte emocional de la familia, en particular la madre, quien
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experimenta ansiedad y temor debido a la condicién critica del nifio y la incertidumbre sobre la préxima
cirugia.

El plan de cuidados que se implementé fue integral, con un enfoque multidisciplinario que consideré
tanto los aspectos fisicos como emocionales del paciente y su familia. Las intervenciones de
enfermeria que se planificaron, como el monitoreo de signos vitales, la educacién sobre la
administracién de medicamentos, la nutriciéon y la higiene, son esenciales para mejorar la calidad de
vida del nifio y apoyar a la familia durante este proceso. El objetivo primordial de la intervencién de
enfermeria en un paciente con Tetralogia de Fallot es asegurar una adaptacion fisiolégica adecuada y
reducir los riesgos tanto para el paciente como para su entorno. La implementacién de un Plan de
Cuidados de Enfermeria, centrado en el monitoreo continuo de signos vitales, el manejo nutricional y
la educacidn del cuidador, es esencial para mitigar las complicaciones derivadas de la enfermedad y
su tratamiento quirurgico.

Segun lo que indica un estudio realizado por Anne Kaiser y demds autores nos habla sobre la
adaptacion fisioldgica que en el diagndstico de "riesgo de alteracion en el bienestar fisiol6gico" es
apropiado, dado que los nifios con TF presentan alteraciones hemodindmicas significativas. El
monitoreo constante de los signos vitales (frecuencia cardiaca, saturacién de oxigeno, presion arterial)
es fundamental, ya que cualquier variacion en estos parametros podria indicar complicaciones, tales
como insuficiencia cardiaca o deterioro de la oxigenacion (Kaiser et al., 2024).

En la Adaptacion Psicosocial, en un estudio de un articulo de investigacion realizada por los autores
Serana Chun Yee So et al (2019) nos habla sobre el impacto de las cardiopatias en el bienestar
psicolégico de adolescentes, suelen presentar sintomas depresivos mas pronunciados, menor
autoestima y una calidad de vida reducida, ademas la gravedad de la enfermedad puede limitar las
actividades fisicas y sociales, lo que contribuye a una percepcion negativa de la calidad de vida (Yee et
al., 2019). Es también un aspecto crucial en el manejo de pacientes pediatricos con Tetralogia de Fallot.
El diagndstico de "riesgo de alteracidn en la comunicacién familiar' es relevante, ya que lo cuidadores
experimentan altos niveles de ansiedad debido a la incertidumbre sobre el prondstico y el tratamiento
quirdrgico del nifo. Es esencial que los profesionales de la salud aborden estos aspectos psicosociales
en el manejo de adolescentes con cardiopatias congénitas. Intervenciones que incluya apoyo
psicolégico, programas de educacién sobre la enfermedad y estrategias para mejorar la autoestima
pueden ser beneficiosas. Ademads, la participacion en actividades fisicas adaptadas y el apoyo social
son fundamentales para mejorar la calidad de vida de estos pacientes.

Giménez et al (2020) en la investigacion de su articulo indican que la Tetralogia de Fallot es una
cardiopatia congénita con una prevalencia del 0,008%, y constituye entre el 5% y el 8% de todas las
malformaciones cardiacas congénitas. Dada su relevancia, es crucial que el personal de enfermeria
cuente con conocimientos y habilidades especializadas para brindar atencion y seguimiento
adecuados a los pacientes afectados. Ademas, es fundamental instruir a los familiares en las practicas
de cuidado esenciales, promoviendo a su vez la mayor autonomia posible en el nifio.

Mientras Akram et al (2024), indican que la atencién centrada en la familia es un componente esencial
en la atencién pediatrica cardiaca, ya que reconoce el papel fundamental de la familia en el bienestar
y la recuperacién del paciente. Este enfoque no solo mejora la experiencia del paciente, sino que
también influye en el bienestar de los profesionales de la salud. La implementacién de practicas que
fomenten la participacion de la familia en el proceso de atenciéon puede reducir el agotamiento
profesional y fortalecer la capacidad de los médicos para abordar las necesidades psicosociales de
las familias. Sin embargo, se han identificado deficiencias en el conocimiento y la confianza de los
médicos en areas relacionadas con la salud mental. Estas brechas pueden afectar la calidad de Ila
atencién proporcionada y el apoyo ofrecido a las familias. Es imperativo desarrollar estrategias que
mejoren el bienestar, el conocimiento y la confianza de los profesionales de la salud. Estas iniciativas
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no solo beneficiaran a los médicos, sino que también fortaleceran la atencién centrada en la familia en
entornos de cardiopatias congénitas (Akram et al., 2024).

Un estudio reciente ha identificado deficiencias en el conocimiento y la confianza de los médicos en
temas de salud mental, lo que resalta la necesidad de implementar estrategias que mejoren el
bienestar, el conocimiento y la confianza de los profesionales. Estas medidas no solo benefician a los
médicos, sino que también fortalecerdn la atencién centrada en la familia en entornos de cardiopatias
congénitas.

Buchanan indica que, en las ultimas dos décadas, hemos sido testigos de un cambio de paradigma
significativo: la restriccion del ejercicio ha dado paso a la prescripcion y promocién de la actividad
fisica para pacientes con cardiopatias congénitas, incluyendo la Tetralogia de Fallot (ToF).
Investigaciones recientes han analizado los conocimientos actuales sobre la promocion de la actividad
fisica y han propuesto estrategias para mejorar la actividad fisica en pacientes con ToF. Estos
enfoques buscan optimizar la condicion fisica y la aptitud cardiorrespiratoria de los pacientes,
promoviendo su bienestar general. Mientras que los autores Ross y Verstappen indican que
organizaciones de pacientes han desempefiado un papel crucial en la defensa de los derechos de los
pacientes con cardiopatias congénitas. Al unificar sus voces y reflejar la experiencia vivida con estas
condiciones, han influido de manera significativa en las prioridades de investigacién, promovido
programas y recursos, y ayudado a garantizar que los responsables de las politicas y los proveedores
de atencion prioricen cuestiones importantes como el acceso a la atencién, la discriminacion y el apoyo
a la salud mental. Este impacto ha sido fundamental para mejorar la calidad de vida de los pacientes y
sus familias (Dallaire et al., 2023).

La implementacién de programas de formacidn continua y apoyo emocional para los profesionales de
la salud es esencial. Tales programas pueden proporcionar herramientas para manejar el estrés y
mejorar la comunicacion con las familias, lo que resulta en una atencién mas efectiva y en una
experiencia mas positiva tanto para los pacientes como para sus familias. En resumen, la atencién
centrada en la familia es crucial en la atencion pediatrica cardiaca. Abordar las deficiencias en el
conocimiento y la confianza de los médicos en salud mental es fundamental para mejorar la calidad
de la atencion y fortalecer el apoyo a las familias en el contexto de las cardiopatias congénitas.

Lisanti et al (2024) enfatizan que la atencién centrada en la familia a los pacientes pediatricos con
problemas cardiacos el personal de enfermeria desempefia un papel fundamental en el apoyo a la
implementacién de los cuidados para bebés con cardiopatias y sus padres, lo que puede influir
positivamente en la salud mental y el bienestar general de los padres, reduciendo el trauma vy la
angustia de la experiencia de la patologia.

Asimismo, Chang et al (2024) refieren que el mejorar la colaboracion entre enfermeras y madres puede
mejorar la resiliencia familiar, lo que a su vez puede reducir el estrés parental, ofreciendo asi orientacion
para futuras intervenciones de enfermeria en el paciente con Tetralogia de Fallot.

En el apoyo familiar los profesionales de enfermeria pueden ayudar a los padres a sentirse mas
seguros, menos conflictivos y mas satisfechos con su decisién al abordar factores que incluyen las
lagunas de conocimiento, los valores personales, el apoyo disponible y el acceso a los recursos asi lo
menciona So IC (So, 2024).

Otro dato importante, Alvaro-Sanchez (2024) ejemplifica que el empleo del PAE y del lenguaje
estandarizado en la elaboracion del plan de cuidados aporta rigor cientifico y calidad a los cuidados
prestados durante la practica. Mehrasa et al (2023) han demostrado la aplicabilidad clinica de la teoria
del confort y han reportado que puede aumentar la satisfaccion con el sistema de atencién en nifios y
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sus familias, utilizaron esta teoria como guia para brindar atencién a nifios, y sus resultados mostraron
un mayor nivel de confort.

CONCLUSIONES

La atencién de enfermeria en este caso clinico resalta la importancia de un enfoque holistico e integral
para pacientes pediatricos con patologias complejas como la Tetralogia de Fallot. La intervencién
temprana, basada en la observaciéon continua de los signos vitales, el monitoreo de la condicién
cardiovascular y respiratoria, junto con la educacion al cuidador, es fundamental para mejorar el
prondstico del paciente y reducir complicaciones postquirdrgicas. Ademas, el manejo emocional del
cuidador debe ser una prioridad para asegurar que el entorno familiar se mantenga estable y pueda
colaborar activamente en el cuidado del nifio. Dentro de las limitaciones del caso, se identificé que la
madre del paciente experimenta temor y vergiienza al exponer abiertamente la situacién de su hijo lo
que puede dificultar la comunicacion con el equipo de salud y la busqueda de apoyo. Esta barrera
emocional resalta la necesidad de estrategias de acompafamiento y apoyo psico emocional para los
cuidadores, facilitando su adaptacion y participacion en el proceso de atencién

El tratamiento de enfermedades complejas en pediatria no solo depende del abordaje médico, sino
también de una comunicacion efectiva y un apoyo psicologico adecuado tanto al paciente como a su
familia. Las visitas domiciliarias juegan un rol crucial en proporcionar atencion personalizada, ajustada
a las necesidades de cada paciente y su familia, y en asegurar que todos los aspectos de la salud sean
cuidados de manera integral.

El Plan de Cuidados de Enfermeria propuesto es integral y adecuado para la condicion del paciente.
Las intervenciones y los objetivos de enfermeria estan bien alineados con las necesidades del nifio y
la familia. Sin embargo, es fundamental realizar evaluaciones continuas durante las visitas
domiciliarias para garantizar que las intervenciones sean efectivas y se ajusten a las circunstancias
cambiantes. Ademas, la educacién y el apoyo emocional deben seguir siendo una prioridad para
mejorar la comprension de la enfermedad y reducir la ansiedad en los cuidadores, lo que contribuird a
un manejo adecuado de la condicién del paciente. La Aplicacion practica de la Teoria de Nola Pender:

En sintesis, la teoria de Nola Pender aplicada a la Tetralogia de Fallot se centra en empoderar al
paciente y a su familia para que adopten habitos que mejoren la salud cardiovascular y reducen
complicaciones, abordando las barreras y motivaciones particulares de cada caso. Sin embargo, se
identifican varias limitaciones en la atencidén de enfermeria, entre ellas la falta de personal
especializado en el cuidado de pacientes pediatricos con cardiopatias congénitas, lo que dificulta la
implementacion de planes de cuidados especificos. Ademas, existe un déficit en la formacion continua
y en una disponibilidad de guias practicas actualizadas para el manejo ambulatorio de estos pacientes.

Se requiere mayor exploracién sobre la efectividad de las estrategias de intervencién basada en
modelos tedricos de promocién de la salud, asi como estudios que aborden el impacto del
acompafiamiento psicoemocional en el bienestar del cuidador y del paciente. La escasez de literatura
en estos aspectos resalta la necesidad de generar evidencia que oriente a los profesionales de
enfermeria en la optimizacion del cuidado integral de estos pacientes.
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