
PLAN DE CUIDADOS EN UN PACIENTE CON 

ESCLEROSIS MÚLTIPLE

INTRODUCCIÓN

La Esclerosis Múltiple (EM) es una enfermedad neurodegenerativa, desmielinizante, autoinmune, crónica e inflamatoria que afecta al Sistema Nervioso Central (SNC),

caracterizándose por una triada de inflamación, desmielinización y gliosis provocando lesiones en las placas del cerebro y la medula espinal (Riudavets, 2015), sigue

una clínica variable y un tratamiento sin curación. Suele aparecer más en mujeres jóvenes de entre 20-40 años de edad, que en hombres. Los factores que la

provocan a día de hoy son desconocidos, pero se cree que pueden ser biológicos, inmunológicos, genéticos y ambientales, aunque también se ve afectada por la

zona geográfica, la dieta, el estrés, etc.

MÉTODO

Se elabora, desarrolla e implanta un plan de cuidados, para la recogida de

información de forma ordenada y sistemática, a través de una valoración por

medio de los 11 patrones funcionales de Marjory Gordon, donde se asignan

unos diagnósticos y se definen unas actividades que el paciente realizará

durante un periodo de 4 semanas, en las que se hará un seguimiento

semanalmente con citas a consulta de enfermería cada 7 días, donde se

valorará el estado de salud de la paciente a través de unos cuestionarios

indicados por la Junta de Andalucía.

PRESENTACIÓN DEL CASO

Se trata de una joven de 34 años, que a finales de 2010 acudió a su médico de

familia comentándole la presencia de hormigueo en los miembros y dolores

musculares, le prescribió una pomada para la circulación y la paciente se marchó a

casa. A principios de 2011 se notó una pérdida de visión bastante importante

mientras estaba trabajando y acudió a urgencias en el Hospital Universitario San

Cecilio. Tras varias pruebas, fue diagnosticada de enfermedad desmielinizante por

presentar brotes desde 2002, concretamente esclerosis múltiple tipo reminente-

recurrente con tratamiento actual de 1 comprimido de Aubagio.

Valoración 
inicial

• Completa e integral por medio de los 11 patrones funcionales de Marjory Gordon

• Escalas clinimétricas: Tinetti, Golberg (GHQ28), GPAQ, etc.

Diagnósticos

• Riesgo de caídas

• Disposición para mejorar la gestión de la salud

• Fatiga

• Duelo complicado

Intervenciones

• Prevención de caídas                                                                 Terapia de ejercicios: equilibrio

• Ayuda en la modificación de sí mismo                                        Manejo de la energía

• Terapia de relajación                                                                   Facilitar el duelo

Resultados

• Prevención de caídas                                                                 Equilibrio

• Deambulación segura                                                                 Conservación de la energía

• Autocontrol: esclerosis múltiple                                                   Conducta de fomento de salud
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DISCUSIÓN Y CONCLUSIONES

Se observa como el proceso de atención de enfermería ha demostrado ser un método eficaz, mejorando las intervenciones y por tanto los resultados desde el

momento inicial. Por tanto, ha aumentado la mejora de la calidad de vida y el estado de salud, gracias al papel tan importante que desarrolla la enfermera, mediante

una atención holística del paciente, llevando un seguimiento y evolución para la modificación de las conductas y el cumplimiento de los objetivos fijados, además de

brindar una buena educación para la salud, apoyo y confianza necesario en cualquier momento de la enfermedad.

Por consecuente y según lo citado anteriormente, deberían de seguir las investigaciones para mejorar la adaptación de los pacientes a la enfermedad, creando

enfermeras especializadas en EM, además deberían de disminuir el coste de los tratamientos para que cualquier clase social pueda acceder a ellos sin ningún

problema.
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