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INTRODUCCION

Se ve la evolucién de la enfermeria en sus inicié esto tiene comienzo al igual que la
humanidad ya que esto comenz6 con una serie de cuidados en los seres humanos ya
que esto antes no se le tomaba tanta importancia y se vio un creciendo o es decir la
evolucion de la enfermeria y como se le di6 el valor a los enfermeros ya que esto no era
considerado una profesién y era muy mal pagada y asi poco a poco se vio por lo mismo
donde se los cuidados donde se explica como recopilar informacion del enfermero
desde lo personal, familiar y hasta de comunidad ya que esto sirve para conocer mas a
fondo su estado de salud. Asi mismo como se introduce la palabra diagndstico en esta
profesion.



3.1 Introduccién a la metodologia de la Enfermera

Esta es una actividad de hace tiempo o antigua como los seres humanos que desde
sus inicios ya se veian y esto era reflejado en el cuidado y la conservacién de la vida
Esta necesidad ha sido cubierta por la enfermeria como ocupacién, ya que hasta
tiempos muy recientes no ha sido concebida como una profesion y también no es muy
bien pagada todo esto porque no contaba con una formacién especifica y en si la
funcién era solo el cuidado en la materia de la salud. la enfermeria esta intimamente
ligada a la estructura social, econdémica y politica de cada época todo esto con lleva a la
evaluacion de la misma y también como los valores y la fisiologia de mas determinan
factores clave en la evolucién de la enfermeria profesional aparecen desarrollados
seguidamente. Las concepciones filoséficas y sociolégicas La enfermedad era
entendida como un castigo divino. La curacion y la adquisicion de la salud eran
explicadas a través de la magia. Los tratamientos se basaban en experiencias
sobrenaturales y en interpretaciones cosmoldgicas La salud como valor religioso. Muy
ligada a las interpretaciones filosoficas cristianas de la época. Como consecuencia de
la concepciodn divina de persona, los cuidados se dirigen fundamentalmente al alma o
sustancia inmaterial. La salud como ausencia de enfermedad. Como consecuencia del
avance cientifico que tiene lugar a lo largo del siglo XIX, se encuentran explicaciones de
la enfermedad mediante relaciones de causalidad. Por ejemplo, a raiz de los
descubrimientos de Pasteur sobre las bacterias y el desarrollo de la teoria germinal de
las enfermedades infecciosas, se demostré que la enfermedad es el efecto visible de
una causa que puede ser buscada y eliminada mediante tratamieinto especifico.

3.2 El proceso de enfermeria

Es un método ya como un profesionista en el area de la salud en este caso seria
enfermeria esto con lleva a fines particulares y con distintas etapas o fases ya que esto
le lleva a su caracter o sentido que es global. Este proceso se individualiza para el
cuidado a la persona, familia o comunidad con base en sus necesidades y su entorno a
fin de favorecer una calidad de vida.aspectos tedricos, en esta parte pues se da a
conocer metodos e instrumentales que lo sustentan y considerarlos en el aprendizaje y
la aplicacion del cuidado al individuo, familia o comunidad, en los diversos escenarios
donde ejerce la enfermera ya conmo un profesional. El objetivo de todo esto del
proces6 de enfermeria es que el profesionista indentifigue tedricamente
metadologicamente e instrumental el cuidado de un paciente, familiar,o comunidad
mediante la aplicacion de cadauna de sus etapas: la valoracion, el diagndstico de
enfermeria, la planeacion, la ejecucion y la evaluacidn que en su conjunto pretenden la
promocién, el fortalecimiento y recuperacién de la salud



3.3 La valoracion, concepto, objetivos y fases

En esta esta se lleva a cabo la recoleccion de informacién sobre cémo se encuentra el
estado de salud del trabajador con el fin de buscar alguna anomalia que afecte su salud
o estado fisico. En esta etapa debemos de poner todo nuestro conocimiento ya que es
una de la fases clinicas y como dato se deben obtener informacion personal, familiar y
de comunidad para tener un analisis mas profundo.

3.4.- La Observacion, La Exploraciéon Y La Entrevista.

Estd engloba a todo una serie de actividades a individuos como a
colectividades y orientadas a la prevencion de los riesgos laborales, cuyos
objetivos generales tienen que ver con la identificacién de problemas de
salud y la evaluacidn de intervenciones preventivas y para eso se nesecita
ocupar los siguientes parametros:

° Entrevista
° Observacion

° Exploracién, mediante la inspeccion, auscultacion, palpacién y percusion.
Respecto a la entrevista con el trabajador, la efectuaremos en la
anamnesis y cuestionarios .

En cada examen de la salud dependera del puesto de trabajo desarrollado
y del protocolo aplicado, teniendo en cuenta los riesgos laborales a los que
el trabajador esta expuesto. Y el observacion se vera que no tenga ni una
herida Y por ultimo, la exploracion mediante actos como la toma de
tension arterial, valoracion de la frecuencia cardiaca y temperatura.



3.5.- Organizacion De La Informacion: Guia De Valoracién Segun Los
Patrones Funcionales De Salud De Marjory Gordén (Amp)

Lo que define a un enfermero es el cuidado, dirigido al individuo, la familia 'y
la comunidad y unas de sus herramientas principales es el gesto de
cuidado. En el afio 2002 se inicio un proceso de implantacién y desarrollo
de la metodologia enfermera dentro de una linea estratégica de
potenciacion y mejora de la calidad de los cuidados enfermeros en el area
de sanitaria de la salud.La valoraciéon tiene una gran importancia para
conocer la respuesta de individuos y familias a procesos vitales o
problemas de salud, reales o potenciales, que pueden ser tratados por las
enfermeras, es decir, para llegar al diagndstico de enfermeria. Constituye
un proceso planificado y sistematizado de recogida de informacion e
interpretacion de la misma que implica salud.La valoracion tiene una gran
importancia para conocer la respuesta de individuos y familias a procesos
vitales o problemas de salud, reales o potenciales, que pueden ser tratados
por las enfermeras, es decir, para llegar al diagndstico de enfermeria.
Constituye un proceso planificado y sistematizado de recogida de
informacion e interpretacion de la misma que implica.

Existen diversos tipos de valoracion dependiendo del modelo enfermero;
en nuestra Comunidad Autéonoma se ha optado por el modelo de los
Patrones Funcionales de Marjory Gordon y por el Programa informatico
Marjory Gordon define los patrones como una  configuracion de
comportamientos mas 6 menos comunes a todas las personas, que
contribuyen a su salud , calidad de vida y al logro de su potencial humano;
que se dan de una manera secuencial a lo largo del tiempo y proporcionan
un marco para la valoracién con independencia de la edad a su vez el
analisis de los mismos. Se deben evitar las connotaciones morales hacer
presunciones, interpretar subjetivamente o cometer errores a la hora de
emitir un resultado de patron. Los 11 patrones son una division artificial y
estructurada del funcionamiento humano integrado, no deben ser
entendidos de forma aislada; la interrelacidon que se da entre ellos es ldgica,
las personas somos un todo sin compartimentar.



3.6.- El Diagndstico: Analisis E Interpretacion De Los Datos

El término diagndstico en enfermeria se introdujo en el afio 1953 por vera
fry, ella afirmaba que cuando las nesecidades del paciente se identifican se
pasan al siguiente formulario para dar un diagndstico al paciente. Afos
después en 1960 se debate sobre el término diagndsticoe enfermeria.
Paralelamente se desarrollaron trabajos de investigacién
multidisciplinarios, lo que representd un aumento del conocimiento con
respecto al tema que fundamentaron e impulsaron la expansiéon de los
diagndsticos de enfermeria En 1973 Kistine Gebbie y Mary Ann Lavin,
convocan a la Primera Conferencia Nacional para la Clasificacion de los
Diagnésticos de Enfermeria, a partir de esta conferencia surge el Grupo
Nacional para la Clasificacion de los Diagndsticos deEnfermeria.En 1982
se crea la North American Nursing Diagnosis Association (NANDA) que
proporciona la estructura organizativa y estable para el desarrollo de los
diagnosticos deenfermeria y por ultimo En 1996 en la duodécima
conferencia NANDA, celebrada en Pittsburg, se planteé el sistema de
clasificacion.

3.7.- Diagnésticos Enfermeros Tipos Y Formulacién

Estos son algunas de las siglas en enfermeria para la formulacion de
diagndstico: NIC: Sistema de Clasificacion de Intervenciones de Enfermeria.
NOC: Sistema de Clasificacion de Resultados.

El Modelo Dia g n 6s ti c o Enfermero N A N D A -| muestra los siete ejes y
su relacion entre si:

* Eje 1: Concepto de diagndstico.

* Eje 2: Sujeto del diagnéstico (persona, familia, comunidad).
* Eje 3: Juicio (deteriorado, inefectivo).

* Eje 4: Localizacion (vejiga, auditivo, cerebral).

* Eje 5: Edad (lactante, nifio, adulto).

- Eje 6: Tiempo (agudo, crénico, intermitente).



3.8.- Taxonomia Il De La Nanda

La taxonomia se encarga de la clasificaciéon e identificacién asi como
también clasificaciones sistematicas incluyendo sus bases, principios,
procedimientos y reglas. Se empezo6 el lenguaje en enfermeria se en
empezd en decinio 1970 -79 con forme al desarrollo de la clasificacion
diagndstica de la NANDA. El diagndstico de enfermeria proporciona la base
para elegir las intervenciones enfermeras para conseguir los resultados de
los que el profesional enfermero es responsable.

Una intervencion se define como “cualquier tratamiento, basado en el
conocimiento y juicio clinico, que realiza un profesional de enfermeria para
favorecer los resultados espera.Los del paciente. Las intervenciones
enfermeras incluyen todas las mediaciones ejecutadas por las enfermeras,
tanto los cuidados directos como los indirectos, dirigidos a los individuos,
las familias o la comunidad, ya sean tratamientos iniciados por las
enfermeras,médicos o por otros profesionales”

Conclusion

La importacion de los enfermeros es muy importante y se le da el valor que
le corresponde ya que se la el cuidado todo esto fue creciendo conforme a
la humanidad fue desarrollando . La palabra diagndstico se introduce en el
ano 1953 pero para esto se debe de llevar acabo una serie de encuesta
sobre el paciente, familiar y hasta de su comunidad. Asi mismo se habla de
la intervencion que es un tratamiento o jucio clinico que es llevada a cabo
solo por profesionales o los médicos.



