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- Suport emocional
- Disminució de l’ansietat 
- Presència
- Suport a la família 
- Facilitar la presència de la família
- Assessorament
- Escolta activa
- Prevenció de caigudes
- Cures en l’emergència

- Maneig ambiental: seguretat
- Intercanvi d’informació de cures de salut 

(transferència)
- Vigilància
- Derivació
- Transport entre instal·lacions
- Documentació

Intervencions comuns NICS

CRITERIS DE GRAVETAT (veure  apartats 7.3 i 7.4) 

Trasllat

Informar / consultar 
CECOS

Valorar Trasllat

Lleu / Moderada

Informar/consultar CECOS 
valorar USVAm

Greu / Aturada respiratòria imminent 

Intervencions específiques

�Monitoratge signes vitals
�Monitoratge respiratori: 
SatO2>95%. (valorar i mantenir 
SatO2>95%)
� Maneig i administració de la 
medicació (Segons origen de la 
dispnea i oxigen)

Intervencions específiques

� Estabilització de la via aèria
� Aspiració de les vies aèries
� Maneig de les vies aèries
� Ajuda a la ventilació
� Monitoratge dels signes vitals
� Monitoratge neurològic
� Monitoratge respiratòria. Valorar i mantenir 
nivells de Sat02 per sobre del 95%.
� Administració de la medicació (segons origen 
de la dispnea i oxigen)
� Punció intravenosa.

Revalorar al pacient

7.3. Sospita de malaltia pulmonar obstructiva  
 crònica (MPOC)

Criteris de gravetat en la MPOC

t� FR >25 rpm.
t� FC > 100-110 bpm.

t� Sat O2  < 90%.
t� Ortopnea.
t� Utilització de la musculatura accessòria.
t� Esforços respiratoris febles.
t� Cianosi.
t� Flapping Tremor.
t� Incoordinació toràcico-abdominal.
t� Hipotensió arterial (simptomàtica).
t� Presència de pols paradoxal. 

t� Alteració del nivell de la consciència. 

Tractament farmacològic segons la Guia d’actuació infermera (crisi 
lleu i moderada)

t� Sedestació (>45º)

t� Oxigenació FiO2 necessària per aconseguir saturacions > 
90%. (Utilitzar preferentment mascareta Venturi d’alt flux i baixa 
concentració)

t� Bromur d’Ipratropi 2-4 inh. amb cambra ó 500 µg nebulitzats cada 
15 min.

t� Salbutamol 2-4 inh. amb càmera o 5 mg nebulitzats cada  5-15 
min., podem nebulitzar junts Bromur d’Ipratropi + Salbutamol a 6-9 
litres per minut.

t� Hidrocortisona (Actocortina®) 100-200 mg iv. (Només a crisi 
Moderada)

t� Valorar VMNI.
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Tractament farmacològic segons la Guia d’actuació infermera  (crisi 
greu)

t� Sedestació (>45º).

t� Oxigenació FiO2 necessària per aconseguir saturacions >90%. 
(Utilitzar preferentment mascareta Venturi d’alt fluix i baixa 
concentració)

t� Bromur d’Ipratropi 2-4 inh amb cambra ó 0,5 mg nebulitzats cada 
15 min.

t� Salbutamol  5 mg nebulitzats cada  5-15 min, podem nebulitzar 
junts Bromur d’Ipratropi + Salbutamol+ 3ml de SF a 6 litres per 
minut

t� Hidrocortisona (Actocortina®) 100-200 mg iv. o 6-Metilprednisolona 
40 mg iv.

t� Supressió de la secreció acida gàstrica: Omeprazol 40mg/iv 
t� En situacions d’extrema gravetat valorar intubació traqueal i 

Ventilació Manual (Baló ressuscitador).

7.4. Sospita crisi broncoespasme, Asma   
 bronquial

7.4.1. Criteris de gravetat de l’exacerbació asmàtica en 
l’adult

Lleu Moderada Greu

Dispnea Caminar Parlar Repòs

Músculs accesoris No Sí Sí

Sibilàncies Moderades Intenses Intenses
Silenci auscultador

Freqüència cardíaca <100 min 100-120 min >120 min

Freqüència respiratòria Augmentada Augmentada > 30

Diaforesi No No Sí

Saturació O2 Normal >95% 91-95% <90%

Peak Flow (PEF) >70%
>300 l/m

50-70%
150-300 l/m

<35-50%
<150 l/m

Tractament farmacològic segons la Guia d’actuació infermera 
(crisi lleu i moderada)

t� Sedestació 

t� Oxigenació FiO2 necessària per aconseguir saturacions > 95%. 
t� Salbutamol  2-4 inhalacions amb càmera o nebulitzat 5 mg diluïts 

en 3 ml de SF. Si no millora repetir als 5 minuts. 
t� Hidrocortisona (Actocortina®) 100-200mg iv. o  6-Metilprednisolona 

40-60 mg iv. (Només en crisi moderada)


