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Información: guía de valoración según los patrones funcionales de salud de 

Marjory Gordon. 

l. Historia de enfermería 

Patrones: 

1.Patrón de mantenimiento y percepción de la salud 

2. Patrón nutricional metabólico 

3. Patrón de eliminación. 

4. Patrón de actividad y ejercicio 

5. Patrón de sueño y descanso. 

6. Patrón cognitivo perceptivo. 

7. Patrón de auto percepción y concepto de sí mismo. 

8. Patrón de rol-relaciones. 

9. Patrón de sexualidad-reproducción. 

 

10. Patrón de afrontamiento y tolerancia al estrés. 

11. Patrón de valores y creencias. 

lI. Examen físico (valoración objetiva) 

Aspecto general 

1. Patrón nutricional metabólico 

2. Patrón de eliminación 

3. Patrón cognitivo-perceptivo 

4. Patrón actividad-ejercicio 

5. Patrón sexualidad reproducción 

III. Datos objetivos de fuentes secundarias. (resultado de exámenes de laboratorio, 

incluir los necesarios) 
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1. Patrón nutricional metabólico. 

2. Patrón de eliminación. 

3. Patrón de actividad-ejercicio. 

4. Resultados de exámenes. 

IV. Sección. Documentación 

1. Datos de identificación y antecedentes personales (especificar patológicos y 

heredofamiliares). 

 

2. Resumen del inicio y evolución del padecimiento actual (tratamientos 

farmacológicos y/o quirúrgicos recibidos). 

3. Patrones de salud (análisis, síntesis y conclusión del estado de los patrones de salud 

con las evidencias que expresen el estado actual). 

4. Fortalezas identificadas. 

 

Dx análisis e interpretación de los datos. 

El análisis de los datos tiene como finalidad la identificación del problema e inicia 

con la clasificación de la información. Este proceso comienza después de la 

valoración de la enfermería y permite al personal desarrollar clases de información 

más manejables. También estimula la discriminación entre datos, lo cual ayuda al 

profesional de enfermería a centrarse en los datos que están relacionados con las 

necesidades concretas de la persona.  

La clasificación consiste en dividir la información en clases concretas y la 

interpretación.  
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Diagnósticos enfermeros: tipos y formulación. 

 

 

 

 

 

 

 

Deducir es asignar un significado a un indicio. Una deducción es un juicio realizado por el 

profesional de enfermería sobre el significado de un indicio basándose en sus 

conocimientos y experiencia. Se llama racimo a un conjunto de indicios. El potencial para 

hacer juicios exactos es mayor cuando el profesional de enfermería basa una deducción en 

un racimo de indicios. 

Formulación del diagnóstico de enfermería: 

La formulación del diagnóstico de enfermería va a depender del tipo de diagnóstico que se 

haya identificado a partir del análisis realizado. La NANDA-I 2007-2008, plantea cuatro 

formas distintas: 

  

1. Diagnóstico de enfermería de promoción de la salud: Juicio clínico sobre las 

motivaciones y deseos de una persona, familia o comunidad de aumentar su 

bienestar y actualizar su potencial de salud que manifiesta en su disposición para 

mejorar conductas de salud específicas, como la nutrición y el ejercicio. 

2. Diagnóstico de enfermería de riesgo: Describe respuestas humanas a estados de 

salud/procesos vitales que pueden desarrollarse en una persona, familia o 

comunidad vulnerables. 

3. Diagnóstico de enfermería real: Describe respuestas humanas a procesos 

vitales/estados de salud que existen en una persona, familia o comunidad.  

Diagnoóstico de 
enfermería

Análisis de datos

Formulación del 
Diagnóstico

Validación

Registro
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Taxonomía ll de la NANDA 

Un dominio de los Patrones Funcionales de Salud fue dividido en dos para reducir el número 

de clases y diagnósticos que incluía. Se añadió otro dominio para el crecimiento y desarrollo 

porque el original no lo contemplaba. A otros dominios se les cambiaron los nombres para 

que reflejaran mejor el contenido de sus diagnósticos. La estructura taxonómica final se 

asemeja mucho menos a la original de Gordon, pero los cambios han reducido a casi cero 

los errores de clasificación y las redundancias; una situación más que deseable para una 

estructura taxonómica. Esta nueva estructura fue presentada a los miembros de NANDA y 

aceptada por estos en abril de 1998, en la 13.ª conferencia bianual en St. Louis, Missouri 

(EE.UU.).Se desarrollaron definiciones para todos los dominios y clases de la estructura. 

Posteriormente se comparó la definición de cada diagnóstico con la de la clase y dominio 

al que pertenecían. Se hicieron revisiones y modificaciones en la ubicación de diagnósticos 

para asegurar la máxima coherencia entre dominio, clase y diagnóstico. En enero de 2003, 

el Comité de Taxonomía hizo más ajustes terminológicos en la Taxonomía II. 

Adicionalmente, para promover su enfoque internacional, los ejes de la Taxonomía II fueron 

revisados y comparados con el International Standards Organization (ISO) Reference 

Terminology Model for a Nursing Diagnosis. 

 

La estructura de la Taxonomía II 

Las enfermeras asistenciales están interesadas principalmente en los diagnósticos con-

tenidos en la Taxonomía y pueden pensar que no necesitan usar la estructura taxonómica 

propiamente dicha. Sin embargo, familiarizarse con la estructura del diagnóstico ayudará a 

aquellos profesionales que necesiten hallar información rápidamente o deseen presentar 

un nuevo diagnóstico. Por consiguiente, se incluye aquí una breve explicación del diseño 

de la Taxonomía.  

Una taxonomía se define como una «Clasificación: clasificación especialmente ordenada 

de plantas y animales según sus supuestas relaciones naturales»; la palabra deriva de la  
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 raíz ‘taxón’, «el nombre que se aplica a un grupo taxonómico en un sistema formal de 

nomenclatura» (Merriam Webster, 2009). Podemos adaptar esta definición para una 

taxonomía de diagnósticos enfermeros; específicamente nos interesa la clasificación 

ordenada de los núcleos diagnósticos que sean de interés para la enfermería, según sus 

supuestas relaciones naturales. La Taxonomía II tiene tres niveles: dominios, clases y 

diagnósticos enfermeros. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


