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1.9.- El proceso de atención de enfermería

En este tema hablaré sobre el proceso de atención en enfermeria conocido como

(PAE), este es un método sistemático de intervención que está compuesto por etapas

que a continuación veremos una por una, también es un método dinámico el cual tiene

como objetivo principal contribuir una estructura que pueda cubrir las necesidades del

paciente, la familia y la comunidad con el fin de proporcionar mejores cuidados.

El Proceso de Atención de Enfermería (PAE) se puede definir como una

aplicación del método científico que lleva ala práctica asistencial y que principalmente

nos permite a los profesionales de enfermería brindar y prestar los cuidados que

demandan el paciente, la familia y la comunidad, esto es con el un icono propósito de

que sea de una forma estructurada, homogénea, lógica y sistemática principalmente.

Se puede considerar el Proceso de Atención de Enfermería como la base del ejercicio

de nuestra profesión ya que es la aplicación del método científico a la práctica

enfermera, el método por el que se aplican los conocimientos a la práctica profesional,

Los cuidados de enfermería han tenido un importante desarrollo en los últimos años

con el establecimiento de Procedimientos, Protocolos y Planes de Cuidado. Esta

profesionalización de los cuidados con actividades ejecutadas por enfermería, dan

respuesta a una necesidad específica de salud en todos los campos: promoción,

tratamiento y prevención. La organización de los recursos humanos en los servicios

sanitarios no es un mero hecho de gestión sanitaria, sino que contempla una filosofía

de los cuidados. Las etapas del pae son 5 y la primera es la valoración que consiste en

Recoger y examinar la información sobre el estado de salud, buscando evidencias de

funcionamiento anormal de riesgo que pueden generar problemas de salud, la segunda

etapa es el diagnóstico que es basicamente la identificación de los problemas,

Analizar los datos e identificar los problemas reales y potenciales, que constituyen la

base del plan de cuidados. También hay que identificar los recursos, que son

esenciales para desarrollar un plan de cuidados eficiente, la tercera etapa es la



Planificación, durante esta etapa se elaboran planes de cuidados que integran: El

problema de salud (diagnóstico de enfermería o problema interdependiente), objetivos,

acciones de enfermería independientes e interdependientes y evolución, la Ejecución

es la cuarta etapa Es la fase de las acciones en el proceso de enfermería y durante

esta etapa se identifica la respuesta del paciente y de la familia a las atenciones de

enfermería se debe conceder prioridad a la ayuda que se presta al paciente para que

adquiera independencia y confianza en atender sus propias necesidades. Las

recomendaciones al salir del hospital son parte importante de las intervenciones de

enfermería. Y la ultima etapa es la Evaluación Esta etapa del proceso de enfermería,

debe estar presente durante la ejecución del cuidado, por lo tanto, es un proceso

continuo que se define como la comparación planificada y sistematizada entre el

estado de salud del paciente y los resultados esperados. Al medir el progreso del

paciente hacia el logro de los objetivos, la enfermera valora la efectividad de las

actuaciones de enfermería.

En conclusión este tema nos es muy importante ya que debemos hacer un adecuado

proceso de atención en enfermería para tener mejor calidad de los cuidados que le

brindamos a nuestros pacientes, así mismo nos guía a dar cuidado de calidad,

fomentar y prevenir las posibles complicaciones de las enfermedades ya que favorece

la interacción con los pacientes, familiares y comúnidades.
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