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Virginia Henderson desarrollé su modelo conceptual influenciada por la corriente de integracion y
esta incluido dentro de la escuela de necesidades
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V. HENDERSON: "La funcion propia de la enfermera en los cuidados béasicos consiste en atender al individuo
enfermo o sano en la ejecucion de aquellas actividades que contribuyen a su salud o a su restablecimiento
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V. Henderson tienen una serie de
necesidades basicas, Segun este principio,
las necesidades bésicas son las mismas
para todos los seres humanos y existen
independientemente de la situacion en que
se encuentre cada individuo.
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Las necesidades se modifican en

razon de dos tipos de factores:
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Permanentes: edad, Variables: estados
nivel de inteligencia = patoldgicos
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Proceso de atencion de enfermeria cuenta
para determinar qué fuentes de dificultad
tiene el paciente para cubrir sus necesidades.
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Relacion entre el modelo de Virginia Henderson y el
proceso de atencion de enfermeria

El proceso de atencion de enfermeria es un método
sistematico de prestar cuidados enfermeros

5 etapas:

El PAE, es un sistema de planificacién y una
herramienta indispensable en la ejecucion de los
cuidados de enfermeria, compuesto de cinco
pasos y tiene un caracter metodoldgico y consta de
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Las 14 necesidades

. Respirar normalmente.

. Alimentarse e hidratarse.

. Eliminar por todas las vias corporales.

. Moverse y mantener posturas adecuadas.

. Dormir y descansar.

. Escoger ropa adecuada, vestirse y desvestirse.

. Mantener la temperatura corporal.

. Mantener la higiene y la integridad de la piel.

. Evitar peligros ambientales y lesionar a otras
personas.

10. Comunicarse con los demas para expresar
emociones, temores...

11. Vivir de acuerdo con los propios valores.

12. Ocuparse en algo que su labor tenga un sentido de
realizacién personal. 13. Participar en actividades
recreativas.

14. Aprender, descubrir o satisfacer la curiosidad que

conduce al desarrollo y a la salud normal.
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1. Valoracion, la valoracion
orienta sobre los datos objetivos
y subjetivos que debe recogerse
y sobre la forma de organizarlos
y clasificarlos

2. Diagnostico de enfermeria: Es
una declaracion de un estado de
alteracion de la salud real o
potencial que se deriva de la
valoracion de Enfermeria

3. Planificacion: se realiza con
los diagnosticos de Enfermeria y
concluye cuando se registra las
intervenciones del cuidado de
Enfermeria

4. Ejecucion: Es la puesta en
practica del plan de cuidados y
donde la enfermeria presta sus
Servicios. Consta de
preparacion, realizacion y
registro de la actuacién vy
resultados

Estructura de los dx de enfermeria:
P.E.S.

Problema, etiologia, signos y sintomas
Tipos de dx de enfermeria:

REAL (P.E.S) Problema, Factores
relacionados y caracteristicas definitorias.
DE RIESGO (P.E) Problema y Factores
relacionados. DE BIENESTAR (P.S)
Problemas y Caracteristicas Definitorias.

5. EVALUACION: se determina la eficacia
de la intervencién enfermera en términos
de logro de los objetivos propuestos.
Consta de valoracion de la situacion
actual del usuario, comparacién de los
nhietivng




