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1.2 Ámbito de la enfermería.

La enfermería es 

una profesión.

Para actuar profesionalmente se debe administrar una 
atención de calidad centrada en el paciente, de manera 
segura, meticulosa y experta.

Se es responsable y se responde ante uno mismo y 

ante los pacientes e iguales.

Una profesión tiene las siguientes características 
principales:

Precisa de unos fundamentos liberales básicos

Tiene un cuerpo de conocimientos teóricos que conduce 
a habilidades

Proporciona un servicio específico.

Los miembros de una profesión tienen autonomía para 
tomar decisiones.

La profesión en conjunto tiene un código ético para la 
práctica.

La enfermería tiene un 

cuerpo específico de conocimiento

Las enfermeras 

proporcionan cuidados y confort a los pacientes en todos 

los entornos de la atención sanitaria.

Autonomía y responsabilidad:

La autonomía es un elemento esencial para la 
enfermería 


profesional que implica el inicio de las intervenciones 
enfermeras independientes

Cuidadora: Como cuidadora la enfermera ayuda a los pacientes a 
mantener y recuperar la salud

Defensora: la enfermera protege los derechos humanos y 

legales del paciente.

Educadora: la enfermera explica a los pacientes conceptos y hechos 

sobre la salud.

Comunicadora:
La eficacia como comunicadora es fundamental para la 
relación 


enfermera-paciente.

Desarrollo profesional:
Hoy en día la mayoría de las enfermeras 


ejercen en entornos hospitalarios, seguido por la 
atención comunitaria

1.2.1 Promoción de la salud y el bienestar y
 1.2.2 prevención de  enfermedad

Los conceptos de promoción de la salud, bienestar y 
prevención de enfermedades están intimamente 
relacionados y en la práctica se superponen hasta cierto 
punto.

Las actividades de promoción de la salud, como el 
ejercicio habitual y la buena alimentación, ayudan a los 
pacientes a mantener o mejorar sus actuales niveles de 
salud.

La educación del bienestar enseña a las personas cómo 
cuidar de ellas mismas de una manera saludable e 
incluye temas como el conocimiento físico, el manejo del 
estrés y la autorresponsabilidad.

Las estrategias del bienestar ayudan a las personas a 
lograr una 


nueva comprensión y control de sus vidas.
algunos datos relevantes de las resoluciones tomadas:

Concepto de promoción a la salud:
Consiste en proporcionar a los pueblos los 


medios necesarios para mejorar su salud y ejercer un 
mayor control sobre la  misma.

La salud: Se percibe, como el objetivo y fuente de riqueza de la 
vida cotidiana.

Es un concepto positivo: acentúa los recursos sociales y personales, así como 

las aptitudes físicas.

Una buena salud:
Es el mejor recurso para el progreso personal, 
económico, social 


y una dimensión importante en la calidad de vida.

El personal sanitario:

Le corresponde asumir la responsabilidad de actuar 
como 


mediadores entre los intereses antagónicos y a favor de 
la salud.

Las acciones de promoción de salud motivan a las 
personas a actuar de manera positiva 


para alcanzar estados de salud más estables.

Las acciones de bienestar están diseñadas 

para ayudar a las personas a conseguir una comprensión 

y un control nuevo de su vida.

Las actividades de prevención ayudan a las personas a 
protegerlas de amenazas reales y 


potenciales de la salud.

el cuidado de enfermería se centra en los términos de 
prevención primaria, secundaria y terciaria

La prevención primaria incluye el fomento de la salud y 
la protección específica.

es aquella verdaderamente auténtica, debido a que ésta 
se realiza  antes de que aparezca la enfermedad

La prevención secundaria incluye el diagnóstico precoz, 
tratamiento oportuno y limitación 


del daño o incapacidad.

se centra en personas que ya tienen la enfermedad y 
que están 


en riesgo de desarrollar complicaciones o secuelas.

La prevención terciaria incluye la rehabilitación o el 

restablecimiento.

es cuando se produce en la persona una discapacidad 
permanente e irreversible y que requiere de 
rehabilitación

1.2.3 Recuperación de la salud.
es un proceso de cambio mediante el cual los individuos 
mejoran 


su salud y bienestar.

“La enfermería consiste fundamentalmente en ayudar al 
individuo (enfermo o sano) a realizar aquello que 
conduce a mantener su salud, o a recuperarla

De igual modo, representa una contribución única de la 

enfermería contribuir a que el individuo se independice 

de dicha ayuda lo antes posible.

La atención de enfermería al individuo en cualquier 
grado de salud o enfermedad, está  enfocada a la 
satisfacción de necesidades básicas y a la solución de 
problemas.

La persona enferma suele ser poco resistente a 
infecciones, por lo que la presencia de ciertos 
microorganismos a su alrededor representa una 
amenaza constante para su salud

Mantener o fomentar los buenos hábitos de limpieza en 
los pacientes es una de las funciones primordiales del 
equipo de salud

La nutrición es uno de los indicadores de la salud, tanto 
a nivel individual como colectivo

La diferencia entre alimentación y nutrición es que

 la primera: estriba en el acto de seleccionar, preparar e 

ingerir los alimentos, 

y la segunda: se refiere al conjunto de cambios que se 

establecen entre un organismo vivo y el ambiente.

El ambiente que un individuo requiere desde su ingreso 
a un medio hospitalario, ya sea 


para diagnóstico o tratamiento
Objetivos:

Satisfacer necesidades y problemas de salud.

Desarrollar relaciones interpersonales y de 
comunicación.

Ayudar al paciente a integrarse al medio hospitalario.

Prevenir infecciones intrahospitalarias.

Reintegrarlo a su hogar en condiciones óptimas posibles 
de vida, estudio y trabajo.

1.2.4 Cuidados de los enfermos terminales.

El paciente es una persona con valores, deseos, 
necesidades, y en circunstancias particulares como una 
enfermedad, hospitalización o cercanía a la muerte

El reconocimiento de 
las necesidades especiales de los pacientes en fase 
terminal, debe incluir atención integral

La intención es llevar al máximo la 

calidad de vida, mientras se acepta el tiempo de 

sobrevivencia determinado por su  enfermedad

En la actualidad en algunos países, los pacientes 
terminales que padecen enfermedades crónicas, y 
egresan a su hogar o a lugares especiales para tratar su 
enfermedad con el propósito de 


Proporcionarles cuidados paliativos, como son:

Control de los síntomas físicos molestos

Proporcionar facilidades para la rehabilitación

Atención a las necesidades psicosociales, emocionales y 
espirituales

Permitir al paciente y a sus familiares elegir el lugar en 
dónde ocurrirá la fase final de la enfermedad y la 
muerte.

Mantener una buena comunicación entre los miembros 
del equipo de apoyo o de atención a su salud

Proporcionar apoyo profesional y apropiado durante la 
agonía.

Cualquiera con una enfermedad progresiva e incurable, 
enfrenta varias pérdidas antes de 


la muerte

Un paciente con una enfermedad terminal y dependiendo 
de su edad, signos y síntomas, apoyo farmacológico y 
otros 


aspectos, presenta angustia psicológica, debido a una 
reacción de adaptación a su realidad

El dolor es una experiencia que cada paciente manifiesta 
de manera subjetiva, dado que en 


ocasiones tiene un componente afectivo.

En pacientes con dolor de muchos años de evolución, se 
debe administrar tatamiento farmacológico con horarios 
muy específicos por vías correctas

ENFERMO EN FASE TERMINAL Y TERMINAL
El enfermo en fase terminal es aquel cuyas funciones 
orgánicas están disminuidas y pueden 


preceder a la muerte

El enfermo terminal es el que sufre una enfermedad 
irreversible, cuya muerte se espera en cualquier 
momento

En ambos casos, las 

funciones vitales van disminuyendo y surgen cambios 

fisiológicos, psicológicos, emocionales

1.2.5 Ejercicio de enfermería.
las enfermeras han tenido como responsabilidad 
atender, cuidar de los demás, cuando sus condiciones o 
recursos de salud les imposibilitan

la enfermería debe cimentarse en un discurso 

ético que encamina su aportación de servicio a la 

sociedad como un bien de sí misma

Como enfermeras, se deben considerar modificaciones 
sustanciales tanto en la demanda de cuidados, como en 


la oferta profesional que hoy en día se puede desarrollar.

En ocasiones la enfermera decide si debe o no revelar la 
verdad a un paciente con una enfermedad terminal

El respeto a la autonomía y la función de la enfermera 
como 


defensora del paciente son dos elementos esenciales de 
la ética en enfermería

ASPECTOS ÉTICOS ESPECÍFICOS DEL EJERCICIO DE LA 
ENFERMERÍA

Los problemas que en la actualidad se encuentra con 
mayor frecuencia la enfermera en el ejercicio de su 
profesión, son los temas relacionados con el cuidado de 
los pacientes con:

SIDA

La enfermera no sólo debe prodigar cuidados de 
enfermería a estos pacientes, sino que debe saber los 
riesgos y las 


responsabilidades a las que se enfrenta al prestar 
cuidados.

Aborto: Este tema es en especial delicado. En México, sólo en el 
Distrito Federal se aprobó la Ley que autoriza el aborto

Transplante de órganos:

Los aspectos éticos relacionados con este tema, incluyen 
la 


distribución de los órganos, venta de órganos, 
implicación de los niños como posibles donantes, 
consentimiento, una definición clara de muerte, etc.

Eutanasia:
la eutanasia conlleva el problema de si se debe o no 
prolongar la vida de un paciente aun cuando éste 
manifieste que no desea seguir viviendo

Accesos a los servicios de salud:
Hoy en día, las personas se encuentran con menos 


recursos para adquirir un seguro de atención a su salud 
o la vida laboral no les provee de seguro social

Fallas en la confidencialidad del paciente:
La intimidad del ser humano constituye uno de los 


valores más preciados, por lo que tiene derecho a que 
esos valores sean respetados

1.2.6 Formación e investigación.
La enfermería moderna comenzó a mediados del siglo 
XIX. Uno de los primeros programas oficiales de 
formación para las enfermeras comenzó en 1836 en 
Alemania

A inicios del presente siglo, la enfermería es muy distinta 
de cómo se ejercía en el pasado, y se espera que siga 
cambiando a lo largo del tiempo.

la atención de enfermería es parte fundamental de los 
sistemas de salud en el mundo, y las enfermeras 


tienen la responsabilidad de participar con otras 
personas

las enfermeras docentes y las que gestionan los servicios 

de enfermería deben ser enfermeras con experiencia.

1.3 Investigación
El International Council of Nurses apoya la necesidad de 
investigación en enfermería como medio para mejorar la 
salud y el bienestar de las personas

El conocimiento proporciona una base 

científica para la práctica de enfermería y valida la 

efectividad de las intervenciones enfermeras.

La investigación de resultados valora y 

documenta la efectividad de los servicios y las 

intervenciones de la atención sanitaria.

Los resultados de la prestación de cuidados son los 

efectos observables y medibles de alguna intervención o 

acción.

Los componentes de un resultado incluyen el resultado 
mismo, cómo se observa, sus características críticas 
(cómo se mide) y su gama de parámetros.

El método científico es el fundamento de la investigación 
y el más fiable y objetivo de todos los métodos de 
adquirir conocimiento.

Los aspectos de este método guían la aplicación de la 

evidencia de la investigación en la práctica y la 

realización de la investigación.

UNIDAD 1:
PRACTICA CONTEMPORÁNEA 
DE LA ENFERMERÍA

1.1 INTRODUCCIÓN A LA ENFERMERÍA

En el presente siglo y en un mundo globalizado, la 
profesión de enfermería en América 


Latina enfrenta grandes desafíos.

“Hoy no es suficiente con aceptar 

que el cuidado es el objeto de la 


disciplina y de la praxis en enfermería.

En marzo de 2001, la OPS y la OMS, plantearon que los 
servicios de enfermería tienen como misión prestar 
atención de salud a los individuos

Se reconoce que los modelos de enfermería, son 
esquemas mentales que orientan la práctica

Al utilizar los hallazgos de la investigación para cambiar 
la práctica, se necesita comprender el proceso 


que un investigador utiliza para llevar a cabo un estudio.

método científico es un proceso sistemático, 

de paso a paso, que asegura que los hallazgos de un 

estudio sean válidos

Las características de la investigación científica son las 
siguientes:

La investigación identifica el área problemática o área de 
interés que hay que estudiar.

Los pasos de la planificación y realización de un estudio 
de investigación se llevan a cabo

Los investigadores intentan controlar los factores 
externos que no van a ser  estudiados pero que pueden 
influir en una relación entre los fenómenos que están 


estudiando.

Los investigadores recogen los datos empíricos mediante 
observaciones y valoraciones

El objetivo es comprender los fenómenos para aplicar el 
conocimiento de forma general

1.4 Tecnología para el cuidado

Las tecnologías aplicadas al cuidado humano 
representan un nuevo paradigma en el 


presente siglo

La utilización de la tecnología como ayuda para el 
cuidado de las personas, cuando por sus 


condiciones de salud se requiere

Es importante mencionar lo que Colliere considera como 
el primer instrumento de los cuidados: el cuerpo

Las tecnologías según Colliere, se entienden como un 
arte y un conocimiento de los instrumentos, es decir, 
todo lo que muestra su elaboración

Tecnologías para el mantenimiento o conservación de la 
vida:

Son todas las tecnologías y los instrumentos que sirven 
para garantizar el mantenimiento de la vida diaria

también tienen como objetivo paliar un daño funcional y 
permitir la realización de la actividad que está 
obstaculizada.

Tecnologías de curación:
Estas tecnologías incluyen los instrumentos, desde los 
más sencillos hasta las máquinas más completas y 
complejas

se ha omitido en muchas ocasiones el conocimiento 
exacto, el análisis y la reflexión sobre su utilización, así 
como los límites de su uso.

La falta de estos tres últimos elementos en la 

utilización de los instrumentos de esta tecnología, no se 

justifica

Tecnologías de información: este tipo de tecnologías se reúnen alrededor de dos tipos 
de instrumentos principales:

los que constituyen las historias de enfermería o de 
acción sanitaria, y los que contribuyen a la gestión del 
servicio de enfermería

1.5 Enfermería en la atención primaria a la 
salud (aps)

En 1978, la Organización Mundial de la Salud (OMS), 
definió la APS como la atención sanitaria básica, apoyada 
en métodos y tecnologías profesionales

La APS, incorpora cinco principios:

Distribución equitativa.

Tecnología apropiada.

Enfoque en la promoción de la salud y la prevención de 
la enfermedad.

Participación de la comunidad.

Enfoque multisectorial.

la OMS ha sido una promotora de la APS desde que 
adoptó este enfoque como un elemento central para 
alcanzar la meta de Salud para Todos

En la actualidad la APS, se considera la piedra angular 
de las estrategias nacionales  bajo los siguientes 
valores:

derecho a la salud, equidad y solidaridad; y por los 

elementos considerados esenciales como:

Acceso y cobertura universal.

Atención integral e integrada y continuada.

Énfasis en promoción y prevención de la salud.

Atención apropiada.

Orientación familiar y comunitaria.

Mecanismos activos de participación.

Marco legal e institucional.

Organización y gestión óptimos.

Políticas y programas proequidad.

La enfermería en APS es un sistema en el que un 
profesional de enfermería es responsable 
de toda la asistencia de un determinado número de 
personas

Es un método de prestación de una atención integral, 
individualizada y constante.

Valora y prioriza las necesidades de cada persona, 
paciente, familia o comunidad

Además combina todos los aspectos del rol profesional, 
como la educación sanitaria, el asesoramiento legal, etc.

(EAPS) actual sintetiza las funciones indispensables de la 
enfermera en la atención primaria de la 
salud y son las siguientes:

Función asistencial:
supone la atención coordinada de los distintos 
profesionales, está dirigida a los individuos, familia y 
comunidad, sanos o enfermos

Función docente: se dirige, en primer lugar, a la población, e incluye 

intervenciones de educación para la salud

Función de gestión/administración: se refiere a la organización del centro, a la 

planificación y evaluación de las intervenciones

Funcion de investigación: dirigida a conocer la situación de salud de la comunidad, 
sus necesidades, estilos de vida, etc.

Unidad 1



2.1 Bienestar, salud y enfermedad

LA SALUD:
(OMS, 1947) definió la salud en el preámbulo de 
su constitución como “un estado de completo bienestar 
físico, mental y social, y no meramente la ausencia de 
enfermedad o incapacidad”;

más adelante establece que la salud 
es “…uno de los derechos fundamentales de todos los 
seres humanos sin distinción de razas, religión, 
convicciones políticas o situación económica y social”

Florencia Nightingale mostraba que la salud no es de 
ninguna manera una entidad como se ha dejado creer

Al fin y al cabo el ser humano no es sólo materia, es 
también espíritu, alma, sentimientos

Esto quiere decir que la salud ya no puede definirse 
como la simple ausencia de enfermedad, sino que tiene 
un significado positivo en sí misma.

Salud óptima:

Este concepto se fundamenta en que toda persona tiene 
un nivel óptimo de 
funcionamiento que representa su mejor bienestar 
posible.

Lo cierto es que el ser humano rara vez logra la 
perfección en todos los aspectos de 
salud, ya sea física, mental o social

La salud como un todo funcional u holismo:

Esto quiere decir que el ser humano debe 
reconocerse como una totalidad o un todo y en 
interacción con sus componentes físico, 
social, emocional y espiritual.

El bienestar, estar sano o estar bien:

Bienestar: es una percepción subjetiva de equilibrio, armonía y 
vitalidad y aparece en niveles.

El estar sano:

es un método integrado de funcionamiento que está 
orientado hacia la maximización del potencial del que el 
individuo es capaz

La dimensión que ellas incluyen es la ambiental.

Dimensión física, que estimula la actividad física, fuerza 
cardiovascular, nutrición y 
otras.

Dimensión emocional, que se enfoca hacia el grado en 
que la persona se siente 
positiva y entusiasta sobre la vida.

Dimensión social, es aquella que incluye la 
interdependencia con otros, la 
naturaleza y el desarrollo de la armonía con la familia.

Dimensión intelectual, que anima a las actividades 
mentales para el desarrollo del 
conocimiento de sí mismo.

Dimensión laboral, se enfoca hacia la dimensión para el 
trabajo que produce satisfacción personal.

Dimensión espiritual, que incluye la búsqueda del 
significado y el propósito de la vida humana

Enfermedad:

“es un estado en donde el funcionamiento físico, 
emocional, intelectual, 
social, de desarrollo o espiritual de una persona, está 
disminuido o alterado en 
comparación con la experiencia previa”

Suchman define cuatro etapas de la enfermedad:

Aparición de la enfermedad. Esta etapa tiene tres 
aspectos, la percepción física de los 
(signos y síntomas, la comprensión de la enfermedad y 
la respuesta emocional

Aceptación del rol de enfermo. En esta etapa la persona 
acepta que está enferma, y el rol 
como tal. Búsqueda de la atención médica.

El enfermo busca la ayuda profesional de médicos, 
psicólogos, enfermeras u otros 
profesionales.

El paciente es dependiente. Cuando se confirma su 
enfermedad, el paciente se convierte 
en dependiente de los tratamientos o cuidados de un 
profesional o de varios, incluyendo 
la familia

Recuperación y rehabilitación. En esta etapa aprende a 
ser independiente y vuelve o se 
incorpora a las actividades normales de su vida diaria.

2.2 Individuos y familia en el lugar y en la 
comunidad.

Entorno:
En el presente, las personas cada vez son más 
conscientes de su entorno y cómo afecta su 
salud o bienestar.

El entorno de una comunidad abarca aspectos 
geográficos, 
climatológicos, la radiación, el aire, el agua y otros.

Otras fuentes de contaminación ambiental son los 
pesticidas y las sustancias 
químicas que se utilizan para controlar las plagas y el 
daño a las plantas o animales

También debe preocupar el entorno del hogar, ya que 
puede incluir elementos que ponen 
en riesgo a las personas que habitan en ella o a toda la 
familia, como una vivienda sucia

La familia:
La familia es la unidad básica de la sociedad, integrada 
por individuos, varones o mujeres, 
jóvenes o adultos, con una relación legal o no

Los niños y adultos que proceden de familias sanas y 
funcionales, son capaces de 
proyectar seguridad en su vida personal

La salud de la familia está influida por su posición 
relativa en la sociedad; su estructura y 
su función están determinadas por muchas variables

Para la familia siempre que hay una persona enferma, 
ésta se ve afectada repercutiendo en 
su estado emocional, psicodinámico (roles familiares)

Valoración de la comunidad :
La enfermera debe conocer la comunidad donde vive y 
sus habitantes, así mismo los 
problemas de salud que prevalecen en ella

la enfermera debe contar con las 
herramientas necesarias para realizar una valoración de 
la comunidad y promover la vida 
saludable

El estudio o valoración de comunidad, es una 
herramienta imprescindible para cualquier 
miembro de cualquier disciplina o sector, que desee 
realizar acciones en pro de un grupo

Cuando una enfermera ejerce dentro de un entorno 
comunitario, debe aprender a conocerlo y valorarlo, ya 
que es el lugar donde viven

2.2.2Espiritualidad y religión.

2.2.1 Etnia y cultura.

Como enfermeras debemos ser conscientes que vivimos 
en una realidad multicultural, 
que propicia determinadas situaciones sanitarias a las 
que debemos saber dar respuesta

La cultura determina los patrones y estilos de vida que 
tienen influencia en las decisiones de las personas

"La Cultura caracteriza a cada 
grupo cultural y para respetar y reconocer una cultura es 
necesario estudiar y comprender como 
se expresa el cuidado."

La palabra espiritualidad deriva de la palabra latina 
spiritus, que se refiere a la respiración 
o al viento.

Significa lo que está en el centro de todos 
los aspectos de la vida de una persona.

Florence Nightingale creyó que la espiritualidad 
era una fuerza que proporcionaba la energía necesaria 
para promover un entorno

menudo la espiritualidad se 
define hoy como una conciencia del propio yo interno y 
un sentido de conexión con un 
ser superior

Las enfermeras que apoyan la espiritualidad de los 
pacientes y sus familias tienen 
éxito ayudando a los pacientes a alcanzar los resultados 
de salud deseables.

Cada concepto ofrece 
orientación para comprender los puntos de vista que 
tienen las personas de la vida y su 
valor.

La espiritualidad es un concepto complejo que es único 
para cada persona; 
depende de la cultura de una persona, del desarrollo, de 
las experiencias vitales, de las 
creencias y de las ideas sobre la vida.

El concepto de bien estar espiritual se describe a 
menudo como 
tener dos dimensiones. La dimensión vertical apoya la 
relación trascendente entre una 
persona y Dios o algún otro poder superior.

Fe.una relación con una 
divinidad, un poder superior, una autoridad o un espíritu 
que incorpora una fe de pensar 
(creencia) y una fe de confiar en (acción).

Dios o Alá. La fe es también la manera en la que una 
persona elige vivir. Da propósito y 
significado a la vida de una persona, permitiendo la 
acción.

Religión: La religión se asocia con el «estado de hacer 
algo» o un sistema específico de 
prácticas asociadas a una particular denominación, secta 
o forma de devoción.

Esperanza:Se asocia estrechamente a la fe y proporciona 
energía, dando a las personas una motivación para 
alcanzar un logro y los recursos que deben utilizar hacia 
ese logro.

2.2.3 Sexualidad.

La sexualidad es parte de la personalidad de una 
persona y es importante para la salud en 
general.

Conversar sobre temas sexuales se ha hecho cada vez 
más habitual a lo largo de 
los años, aunque muchos adultos carecen de 
conocimientos con respecto a la sexualidad.

Según la OMS (2010), la salud sexual es «un 
estado de bienestar físico, emocional, mental y social en 
relación con la sexualidad.

Las personas que 
tienen una vida sexual saludable tienen un enfoque 
positivo y respetuoso hacia la 
sexualidad y las relaciones sexuales.

Orientación sexual:
La orientación sexual describe el patrón predominante de 
atracción sexual de una 
persona a lo largo del tiempo.

La evidencia actual indica que tienen menos acceso a la 
atención 
sanitaria y no solicitan fácilmente los cuidados 
preventivos.

Anticoncepción:
Hoy día hay disponibles numerosas opciones 
anticonceptivas para las parejas sexualmente 
activas.

Proporcionan niveles diferentes de protección contra los 
embarazos no deseados.

Los métodos que 
son efectivos para la anticoncepción no reducen siempre 
el riesgo de ITS

Métodos anticonceptivos sin prescripción:
incluyen la abstinencia, los métodos de barrera y la 
coordinación del coito en relación al 
ciclo ovulatorio de la mujer.

basados 
en los cambios fisiológicos del ciclo menstrual incluyen el 
ritmo, la temperatura corporal 
basal, el moco cervical y los métodos de control de la 
fertilidad.

Para prevenir el embarazo la pareja se 
abstiene de tener relaciones sexuales durante los 
períodos fértiles designados

Métodos que requieren la intervención de un profesional 
sanitario:

incluyen la anticoncepción hormonal, el DIU, el 
diafragma, el anillo cervical y la esterilización.

La anticoncepción hormonal está disponible de varias 
formas:

píldoras anticonceptivas orales, 
anillos anticonceptivos vaginales, inyecciones 
hormonales, implante subdérmico, parches

Infecciones de transmisión sexual :
La prevalencia de las ITS es un problema de salud 
importante por varias 
razones.

Las ITS diagnosticadas normalmente incluyen sífilis, 
gonorrea, clamidia, tricomoniasis, y la 
infección por el virus del papiloma humano

La localización de la transmisión es generalmente 
genital, pero a veces es oral-
genital o anal-genital.

Las infecciones tales como el herpes genital, el VPH y el 
virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) son 
causadas por virus y no pueden ser 
curadas.

2.2.4 Liderar, dirigir e influir en el cambio de 
paciente.

El líder, a través de sus propias acciones, 
debe crear una cultura, donde el cambio no sea 
considerado una amenaza

Liderazgo:“una actitud proactiva, visionaria y asertiva 
hacia los procesos de la Reforma”

En consecuencia, el Liderazgo se expresa cuando se le 
encomienda a las(os) 
Enfermeras(os) velar por la mejor administración de los 
recursos asistenciales

2.2.5 Filosofía de la profesión de enfermería. 
Postulados y principios científicos

Desde el punto de vista profesional, se 
requiere que el personal participe en y para la 
comunidad con juicio crítico

Algunos de los objetivos de la formación profesional en 
enfermería para 
llevar a cabo dicha filosofía estarán en relación con:

Conocer al individuo sano.

Participar en programas para la protección de la salud

Colaborar en el diagnóstico, tratamiento y rehabilitación 
del individuo.

Otorgar cuidados con calidad y calidez

Participar en programas de investigación y educación 
para la salud.

Postulado: se define como una proposición aceptada sin prueba y 
que sirve de fundamento

Poseen las siguientes características:

Sirven de base a razonamientos ulteriores

Son de dominio entero de una rama científica, de un 
grupo de ciencias o del 
conocimiento científico general.

Son fundamentos para la investigación.

Se encuentran sujetos a procesos continuos y reiterados 
de verificación.

Principio científico:
puede definirse como “el 
conocimiento fundamental basado en hechos, ideas o 
relaciones formales o fenómenos 
sociales”.

se puede considerar como “fundamento sobre el cual se 
apoya una cosa

Principios científicos fundamentales aplicados en 
enfermería :

“Todo hombre forma parte de una sociedad, que tiene 
derechos, deberes, 
privilegios y libertades, asimismo, temores y 
necesidades personales que 
comúnmente se exacerban con la enfermedad.”

“El ser humano requiere de un equilibrio fisiológico.”

“En el ambiente existen agentes patógenos.”

Si se considera el principio científico “el ser humano 
requiere de un equilibrio fisiológico”, así como las 
características correspondientes a 
éstos, se puede enunciar que:

Su origen está en el conocimiento relacionado con la 
integración 
anatomofuncional del ser humano.

Su origen está en la experiencia obtenida a través de la 
investigación.

Forma parte del hombre, el cual a su vez está integrado 
al universo.

Podrán diseñarse leyes en relación con las diferentes 
funciones del hombre en 
varios ecosistemas según el avance científico.

Unidad 2:
LA ENFERMERA COMO UNA 
PROFESION EN EVOLUCION, 
ELEMENTOS DE LOS CUIDADOS 
HOLISTICOS


