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INTRODUCCION DEL CASO:
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- SEGURIDAD: la familia verbaliza miedo
ante el nuevo dispositivo.

- APRENDER: predisposicion familiar al
aprendizaje.
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PC: Insuficiencia cardiaca, hipoxemia secundaria a HTP
Actuacion: - Monitorizacion de constantes: cardiaca y respiratoria

CP: Riesgo de dolor, edema, enrojecimiento local secundario a la administracion de treprostinil

subcutaneo
Actuacion: - Vigilancia del punto de insercion del catéter.

- Administrar frio local y analgésicos si precisa.

NANDA

RESULTADOS:

Se inicia bomba subcutanea a ritmo de 0,12ui/h y la capacitacion a los progenitores sobre: el dispositivo, cambio
de reservorio, colocacion del catéter y posibles complicaciones.

Se aumenta paulatinamente el ritmo hasta alcanzar dosis maxima ( 1,12ui/h) v se suspende el iloprost nebulizado.
Dada la estabilidad hemodinamica, ausencia de complicaciones y capacitacion adecuada de los progenitores

se da alta a domicilio.

CONCLUSIONES:

La capacitacion de los progenitores y/o paciente pediatrico en el manejo de
la bomba de infusion subcutanea de treprostinil, permite un adecuado
manejo domiciliario y un mayor control de la HTP severa.




