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LA VISITA DOMICILIARIA 
Se define como 

Acercar los servicios de salud al 

adiestramiento de la familia en 

comunidad hábitos higiénicos 

Seguimiento de casos 

Concientizar a la familia para su 

participación en apoyo al paciente. 

Evaluación socioeconómica 

Los aspectos 

educativos y 

preventivos son 

Diagnóstico de situación de salud 

Sus objetivos son 

Captación de contactos 

Detectar motivos de no asistencia 

identificar y coordinar los recursos 

de la familia y su entorno social 

Información sobre el estado 

alcanzar y potencializando al 

máximo sus capacidades de 

captación de personas o grupos 

para autocuidado. Programas de 

salud 

Sus ventajas son 

Cuidados de enfermería 

Permitir ver y conocer el hogar 

tal y como es en forma objetiva 

Da la oportunidad de impartir 

enseñanzas en el hogar 

utilizando y adecuándose a los 

recursos reales 

La se siente con mayor libertad 

para realizar las preguntas que 

desee 

Planificación con la familia de 

pacientes con necesidades de 

autocuidado: personas mayores, 

terminales, inmovilizadas con alta. 

La familia se siente apoyada y 

segura ante la presencia del 

enfermo 

El enfermero puede descubrir otra 

necesidad y/o problemas de salud de 

la familia 

Se establece relación persona 

del enfermero y familia 

permitiendo a las personas 

directas a las preguntas 

Desarrollar una estrategia 

hospitalaria. Grupos de riesgo 

Las actividades que se 

realizan son 

Valorar las satisfacciones básicas 

de todo el grupo familiar. 

Planificar y administrar cuidados 

Administrar medicamentos 

Puede generar en la familia 

una sensación de fiscalización 

por parte del personal de 

salud y puede provocar una 

actitud de rechazo 

La relación que puede crearse 

entre las familias y el 

enfermero puede ser tipo 

paternalista 

Requiere de una programación 

cuidadosa, se deben escoger 

horarios que no interrumpan 

horarios. 

Sus desventajas son 

No permite intercambiar 

experiencias con familia que 

tienes los mismos problemas de 

salud 

Consume mucho tiempo, se 

tiende a visitar lugares cercanos 

por el obstáculo del transporte 

Es costoso, se requiere de 

mucho personal para lograr una 

amplia cobertura 

Control y seguimiento de 

parámetros biológicos 

Promover el funcionamiento 

familiar de acuerdo 

Fomentar estilo de vida 

saludable. 

Acompañar a la familia en 

situaciones terminal y muerte 

Fomentar el autocuidado del 

enfermo y familia 

Dar soporte emocional y técnico 

en situaciones de crisis 

Programa de visita 

domiciliaria 

Puede ser 

Investigador, Asistencial, 

Educación Sanitaria 

Por el mismo paciente paciente o 

su familia o personal del equipo 

de salud (medico) 

Caracteres de la 

visita 

Metodología 

Fases de la visita 

domiciliaria 

Preparación de la visita, 

selección del caso 

Consultar su historia clínica 

antes de ir a su domicilio y 

concertar el día y la hora que se 

va realizar la visita 

Puede ser dado por a 

conocer por 

Presentación en 

domicilio 
Se debe presentar con nombre y 

apellido y la institución que 

representa y manifestar el 

motivo de la vista 

Comprende el estudio de las necesidades de 

la familia y observar el grupo familiar, el 

domicilio y problemas del individuo dentro 

del grupo familiar 

Valoración 

Establecer acuerdos con la 

familia 

Diagnóstico de la 

enfermería 

Establecer objetivos: cortó 

medio y largo plazo. 

Identificar y movilizar 

recursos disponibles para 

alcanzar objetivos 

Se divide en dos 

Cuidados directos: Enfermos, 

grupo familiar, cuidadores 

Cuidados Indirectos: Aquellos 

que repercuten n la vida de las 

personas atendidas en el 

domicilio 

Ejecución de 

cuidados 

Es una técnica educativa que utiliza la 

enfermera para brindar cuidados a la familia 

en su hogar empleando sus propios recursos 

para la solución de sus problemas y/o 

necesidades 



 

Comprende en 

Hacerse en la historia clínica 

concisa, revelar lo que se vio, 

escucho e hizo y lo que se va 

hacer en un futuro; firma de la 

próxima visita y firma de la 

enfermera 

Registro de la 

visita 

Evaluar en cada visita los 

resultados alcanzad, sirve 

para continuar o modificar la 

planificación en los cuidados, 

detectar dificultades, revisar 

objetivos y planificar nuevos 

Evaluación de la visita 

Esto debe de 


