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Una forma de actuacidn ordenada y sistemdtica encaminada a solucionar o
minimizar los problemas relacionados con la salud, recoger informacién e
identificar problemas, y asi poder realizar intervenciones enfermeras
encaminadas a solucionar o minimizar dichos problemas

1.1 Valoracién del paciente

¢Quéjes?

Tipos de valoracién

\ 4

existen 2 tipos de valoracion:

Valoracidn inicial: es la base del plan de
cuidados. Se realiza en la primera
consulta (primer contacto con la
persona). Permite recoger datos
generales sobre los problemas de salud
del paciente y ver qué factores influyen
sobre éstos. Facilita la ejecucidn de las
intervenciones.

Valoracién continua, posterior o focalizada. Se realiza de forma
progresiva durante toda la atencion. Es la realizada especificamente
sobre el estado de un problema real o potencial. Tiene como objetivo:
- Recoger datos a medida que se producen los cambios, observando el
progreso o retroceso de los problemas.

- Realizar revisiones y actuaciones del plan.

- Obtener nuevos datos y detectar nuevos problemas de salud

Segun el objetivo al que vaya dirigido, la valoracién se puede clasificar en:




%+ Valoracién general, encaminada a conocer y detectar situaciones que necesiten
la puesta en marcha de planes de cuidados.

%+ Valoracién focalizada, en la que la enfermera centrara su valoracion en conocer

aspectos especificos del problema o situacién detectado o sugerido por la

persona. Aunque algunos criterios de valoracidn pueden coincidir en ambos

tipos de valoraciones, existirdn otros mads especificos de situaciones concretas

gue no se recogeran en las valoraciones generales.

Objetivo de la valoracién enfermera

“captar en cada momento la situacién de salud que estdn viviendo las personas, asi como su respuesta a la
misma”

conseguir el bienestar de la persona sujeta a la intervencion enfermera

recoger datos no sélo del aspecto bioldgico, sino también de los aspectos psicoldgicos y sociales

Etapas de la valoracién enfermera

+ Recogida de datos.
+ Evaluacidn de los datos recogidos y emision de un juicio clinico.

Los 11 Patrones Funcionales
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Patrén 1: Percepcidn de la salud

Patrén 2: Nutricional/metabdlico

Patrén 3: Eliminacion

Patrdn 4: Actividad/ejercicio

Patrén 5: Suefio/descanso.

Patrdén 6: Cognitivo/perceptivo

Patrén 7: Autopercepcion/autoconcepto.
Patrén 8: Rol/relaciones

Patrén 9: Sexualidad/reproduccién
Patrén 10: Adaptacion/tolerancia al estrés
Patrén 11: Valores/creencias
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Valoracion mediante Necesidades
Humanas de Virginia Henderson
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¢ Persona como individuo que necesita de la asistencia para alcanzar un estado de salud e independencia o para morir con
tranquilidad. Considera a la familia y a la persona como una unidad. La persona constituida por componentes bioldgicos,
psicoldgicos, socioldgicos y espirituales, ademas de estar influida por el cuerpo y por la mente, tiene unas necesidades
basicas que cubrir para su supervivencia. Necesita fuerza, voluntad o conocimiento para lograr una vida sana.

¢ Entorno: sin definirlo explicitamente, lo relaciona con la familia, abarcando a la comunidad y su responsabilidad para
proporcionar cuidados. La salud puede verse afectada por: - Factores fisicos: aire, temperatura, sol, etc. - Factores
personales: edad, entorno, cultura, capacidad fisica e inteligencia.

¢ Salud: capacidad del individuo para funcionar con independencia en relacidn con las necesidades bdasicas. La calidad de la
salud permite al individuo trabajar con la maxima efectividad y alcanzar su nivel potencial mas alto de satisfaccién en la
vida.

¢ Necesidad basica: es “todo aquello que es esencial al ser humano para mantener su vida o asegurar su bienestar", siendo
concebida esta necesidad como un requisito mas que como una carencia.

Las 14 necesidades de Virginia Henderson

1. Respirar normalmente.

2. Comer y beber adecuadamente.

3. Eliminar desechos del organismo.

4. Movimiento y mantenimiento de postura adecuada

5. Dormir y descansar.

6. Usar ropas adecuadas, vestirse y desvestirse.

7. Mantener la temperatura corporal dentro de los limites normales.
8. Mantener la higiene corporal y la integridad de la piel.

9. Evitar los peligros del entorno.

10. Comunicarse con los demas expresando emociones.

11. Vivir de acuerdo con sus propias creencias y valores.

12. Trabajar de forma que permita sentirse realizado

13. Participar en actividades recreativas.

14. Aprender, descubrir y satisfacer la curiosidad que conduce a un desarrollo normal de la salud.
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