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Consideraciones finales




Introduccion

-
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Profesional de
enfermeria
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j

Vicenta-Gomez M



Introducciodn(continua)




Objeto de estudio de |la profesion

Cuidar en su raiz etimoldgica proviene
de “cogitare” significa pensar
Gomez Silva (2009)




Empieza la
conceptualizacion
del cuidado.

Valoracion del
herido en combate.

Utilizando Ia
observaciony la
identificacion de

problemas

A

N

ANTECEDENTES DEL PROCESO DE ENFERMERIA

N

A}
i

Anos 70s.

Etapa diagnostica
con nomenclaturas
basicas para
describir los
problemas de salud

N

,_/

A

e ~

{

Posterior mente las
etapas de
planeacion,
ejecuciony
evaluacion.

AN

N

El PE nace dela
necesidad de las
enfermeras de
organizar la
practica del
cuidado de una
forma sistémicay
cientifica.

Nadia Carolina Reina G. El proceso de Enfermeria: Instrumentd para el cuidado, Umbral Cientifico, nim. 17, Dic, 2010, pp.18-23,
Universidad Manuela Beltran Colombia




MODELO DE CUIDADO A LA SALUD Y PROCESO DE ENFERMERIA

CUIDADO A LASALUD

PROCESO DE ENFERMERIA

ETAPAS

v

VALORACION
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DIAGNOSTICO <— PLANEACION <~ EJECUCION
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W

v

EVALUACION

. 4

M

GOémez y Alvarez 2015 ™




APLICACION DEL PROCESO DE ENFERMERIA

Procesao




PENSAMIENTO CRITICO Y RAZONAMIENTO CLINICO

Tomado de Alfaro LeFebre R. (2012)



CARATERISTICAS DEL PROCESO DE ENFERMERIA

e

e Organizado

y
sistematico

Proactivo

¢ [ntuitivo
y légico

Ciclicoy
dinamico

Centrado en

objetivos

e Basado en

~N

la evidencia

e Reflexivoy
creativo

~

* Registrado de

una manera
estandar




PROCESO ENFERMERO Y EL METODO DE SOLUCION DE PROBLEMAS

Valoracion recogida continua de
datos sobre la situacion de salud

Diagndstico analisis de datos para
identificar problemas de salud,
factores de riesgo y fortalezas

Planificacion determina resultados
esperados e identifica intervenciones

Ejecucidon pone en practica el plany
examina resultados

Evaluacion valora logro de
resultados. Busca formas de hacer
mejor las cosas

Detectar un problema. Recoger
datos sobre el

Analizar los datos para determinar
exactamente en que consiste el
problema

Formular un plan de accion

Poner en practica el plan

Evaluar los resultados




COMPARACION DEL PROCESO DE ENFERMERIA Y EL PROCESO MEDICO

Proceso de enfermeria

Se centra en el cuerpo, la mente y el
espiritu , se dirige a optimizar la salud
y la independencia

Considera principalmente la forma en
qgue la vida de las personas se ve
afectada por los problemas en los
organos y sistemas (respuestas
humanas)

Gestiona los problemas médicos bajo

las ordenes o protocolos de los
médicos. Previene problemas
médicos mediante cuidados

proactivos de enfermeria

Proceso médico

Se enfoca en el tratamiento de las
enfermedades, fisiopatologia y
traumatismos

Considera principalmente los
problemas en las funciones de los
organos y sistemas

Gestiona los problemas médicos de
forma independiente.

Delega algunos tratamientos a las
enfermeras.



ETAPAS DEL PROCESO DE ENFERMERIA

Valoracion

N\

Evaluacion Diagnostico

N\

Aplicacion
/ejecucion
\

Planeacion



COMPETENCIA Y PROCESO DE ENFERMERIA

Son actuaciones /\

integrales

Para identificar, analizar y resolver

problemas del contexto

$

En distintos escenarios integrando:

1. Elsaber ser (actitudes)
2. Elsaber conocer (conceptos y teorias)

3. Elsaber hacer ( habilidades procedimentales y técnicas

Tobdén (2010;12)



COMPETENCIAS EN LA UTILIZACION DEL PROCESO DE ENFERMERIA

Conocimientos

Habilidades

Actitudes y valores

e

Contextos de actuacion

_— T

Saber qué

Saber como

Competencia
cognitiva
semantica

Competencia
cognitiva modal

Ser capaz

Competencia
potestativa

Educacion emancipadora para toda la vida




specificas:
Longitudinales /

relacionadas Valoracién
especificamente
con la profesion

Lecto-

., Medir presion
comprension

arterial




Competencias instrumentales:
cognitivas, metodoldgicas, tecnoldgicas y linglisticas

(o Analisis y sintesis
e Organizary
planificar

\ Conocimientos generales
basicos

/~ N\

Habilidades para el

— manejo de la

e Conocimiento de
una 2da lengua

escrita de la propia

lengua

\_

e Comunicacion oral y

herramienta informatica

(o Habilidades para la )
gestion de la
informacién

e Resolucién de
problemas

J

N

;



PRINCIPIOS ETICOS DE ENFERMERIA

Autonomia Fidelidad

Beneficencia Veracidad

‘ Responsabilidad Confidencialidad






Valoracion de enfermeria

Relne y registra informacidn necesaria para:

Predecir, detectar, prevenir y gestionar problemas de salud.

Promueve la salud, la independencia y el bienestar

Aclara los resultados esperados /objetivos







Puede acompanar el analisis en la taxonomia
NANDA




Los dommicsy ceesde = imonome MNDA

Tomads da Hesdma=, TH QO1INM) MADA
s L 1 ag=ta tema Eedg—a =
Dafmmzmay y Unifoeds. 200122004, Eamalemn
e



Do inics y cieves de e fmonome NANDA

Tomeda g Herdman, TH. [2012)[E<). MADA
Hio Dt fme:
[Emrosbones Elosyer



PLANIFICACION

|
s

~

Aclara los
resultados/objetivos

esperados

4 N

Establece prioridades

< v

& /

Se sugiere acompane esta parte del proceso de enfermeria
con las Taxonomias NOCy NIC

&

Determina las
intervenciones/
acciones de
enfermeria

/




APLICACION/ EJECUCION DEL PROCESO DE ENFERMERIA

Poner en practica el plan Valorar nuevamente

4 4
Valorar a la persona Realizar cambios si es necesario
’ §
) ) . Registrar las acciones de
Aplicar las intervenciones enfermeria y la respuestas de la
persona

Recuerde: valorar, volver a valorar, revisar y registrar




EVALUACION

V'

Decida si

modifica o da
Haga una por finalizado el
valoracion plan de
detallada de la cuidados

persona

Planifique un
proceso de
valoraciéony
mejora
continua

La evaluacion detallada implica examinar lo que ocurrié en todas
Las demas etapas del proceso de enfermeria



Consideraciones finales

PERO...

Qué es lo que
debe estar claro
en primer lugar... \




Mundo de la enfermeria

Estado pre paradigmatico

Estado paradigmatico

“Cuidado de la experiencia de la salud humana”




RESUMEN PROCESO DE ENFERMERIA

Fundamentado en &l
metodo cientifico

Nadia Carolina Reina G. El proceso de Enfermenia: Instrumentd para el ouidado, Umbral
Diciembre, 2010, pp.18-23, Universidad Manuela Beltrin Colombia
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