CONTROL DE LIQUIDOS.

- Generalmente el médico ordena que se lleve un registre de
la ingestién y eliminaciéon de liquidos ya que constituye ésto una
importante guia para el tratamiento, al disponer de un calculo e-
xacto de los liquidos ingeridos y excretados.

Por ejemplo: si el paciente excreta una cantidad de liqui-
dos mucho menor que la ifigerida, el médico ordenarq un diuré-
tico, no asi cuando la cantidad excretada sea en razén propor-
cional a la cantidad ingerida.

, Por otra parte, el registro de. entradas y salidas hfidricas
facilita al médico la valorizacién del estado del paciente.

Aunque generalmente se restringen los liquidos, algunas
veces los médicos autorizan el aumento de sy ingestién a pacien-
tes sometidos a dieta hiposédica.

El papel principal de la enfermera consiste aqui, en man-
tener la cantidad de liquidos dentro de los limites marcados por
¢l médico, ya que el control de éstos guarda estrecha relacién
con el edema.

. Ademas, el pesar frecuentemente gl paciente da una orien-
taciéon sobre el aumento o disminucién del edema. Para mayor e-
xactitud se pesarg al paciente en la misma béscula g la misma
hora y con la misma ropa. »

NOTA.—En tiempos pasados se acostumbraba limitar la
ingestién de liquidos en los pacientes con Insuficiencig Cardiaca
Congestiva; pero con el transcurso del tiempo, y despues de va-
rias investigaciones y discusiones se llegd a la conclusién que se
deberia estimular al paciente a tomar abundante agua por el e-
fecto diurético de la misma, por lo cual debe administrarse en
suficiente cantidad para mantener la funcién renal y evitar la
hiperazoemia, asi como sostener la diurésis provocada por la res-
triccién de sal y los diuréticos mercuriales.

De gran utilidad y muy préctico resulta el siguiente cua-
dro ideado especialmente para un completo y perfecto control de
liquidos en el cual se anotan a un lado las entradas y al o-
tro las salidas de liquidos a determinadas horas, durante los tres
turnos y por diferentes motivos.
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