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Introducción A 

La Metodología 

Enfermera

Definición
Los valores y la filosofía dominantes han originado diferentes concepciones de 

salud y de persona, lo que ha hecho que la atención a enfermería se adaptara y 

se desarrollara paralelamente a cambios.

concepciones

La salud como 

supervivencia.

La salud como valor 

sobrenatural.

La salud como valor 

religioso.

La salud como ausencia de 

enfermedad.

Esta concepción es propia de las sociedades mas 

primitivas.

La enfermedad era entendida como un castigo 

divino .

Los tratamientos se basaban en experiencias 

sobrenaturales y en interpretaciones 

cosmológicas.

Muy ligada alas interpretaciones filosóficas 

cristianas de la época.

Las actuaciones se centran en la enfermedad y 

sus tratamientos..

El enfermo es reducido a la enfermedad que 

padece .

En la 

actualización

La enfermería es considerada una profesión que esta constituyendo su cuerpo 

disciplinar mediante la investigación, en su función docente se responsabiliza 

dela formación de sus propios profesionales.



El Proceso De 

Enfermería

Definición

Ventajas

Carácter 

propio

En el año de 1953 Fry propuso quela enfermería podría ser mas creativa 

mediante la formulacion de diagnósticos y un plan de cuidado individualizado 

para favorecer una practicas independiente.

La satisfacción por el trabajo y potencia al desarrollo 

profesional.

La satisfacción profesional .

Favorecer la continuidad de los cuidados.

Proporciona cuidados individualizados .

sistemático.

Sustentarse 

teóricamente.

Dinámico.

Flexible.

Interactivo.

Cada una de las etapas con fines didácticos se 

separan para su comprensión.

El ser humano por naturaleza puede cambiar en un 

instante, emocional, físico y social

Es fundamental durante la implementación del método del cuidado 

donde el profesional de enfermería se relaciona con la persona.

Los escenarios de practica del profesional de enfermería en la 

actualidad se centran en cuatro ámbitos: asistencial, educativo, 

administrativo e investigación.

Las características propias de pueden adaptarse a un modelo teórico 

de la enfermería.



La Valoración 

Concepto, 

Objetivos Y 

Fases

Definición

Fases

Clasificación de 

datos

Medios y técnicas 

para la recolección 

de datos

Consiste en reunir toda la información necesaria para obtener una imagen lo 

mas clara y completa posible de las necesidades de las personas.

Recolección de datos.

Validación de datos.

Organización de los datos.

Registros de los datos.

Valoración.

Subjetivos.

Objetivos.

Se obtienen de la opinión y percepción de las personas 

sobre si misma y su situación de salud.

Como su nombre lo indica es información observable y 

mediable.

Observación.

Entrevista.

Exploración física.

Validación de 

los datos
Es verificar y confirmar los datos para determinar si 

responden a los hechos.



La Observación, 

Exploración Y La 

Entrevista

La 

observación

Entrevista

Exploración 

física

objetivos

La palpación

La 

inspección

La percusión 

Se debe presentar a tención a la lesión que el trabajador tenga, ya sea un corte 

herida, contusión , si esta inflamada o infectada.

Es una conversación entre dos personas con dos finalidad, dar y obtener 

información del paciente.

Es el estudio sistemático del paciente para encontrar evidencias físicas de 

capacidad o incapacidad funcional.

Detectar características físicas y datos anormales en relación con el 

crecimiento.

Descartar o confirmar datos obtenidos en la historia de 

enfermería.

Identificar áreas para la promoción de la salud y la prevención de la 

enfermedad.

Método de exploración física que se efectúa por medio de la vista para realizar 

de manera directa la enfermera hace uso de los sentidos en especifico la vista.

Es el proceso de examinar el cuerpo, se utiliza el sentido del tacto sus objetivos 

es detectar la presencia o ausencia de masa, dolor, temperatura etc.

Es el método de exploración física que consiste en golpearon suavidad la mano 

o instrumentos cualquier segmento del cuerpo.

Es el método de exploración física que se efectúa por medio del oído consiste 

en escuchar los sonidos producidos por los órganos del cuerpo.

La 

austuculación



Organización De 

La Información… 

Percepción-

manejo de salud 
Como se valora

Resultado del 

patrón

Que valora Como perciba el individuo la salud y el bienestar.

Nutrición 

metabólica

Eliminación

Hábitos personales: .

Conductas saludables.

El patrón esta alterado si: la persona considera que su salud es 

pobre, regular o mala.

Que valora

Como se valora

Resultado del 

patrón

Describe el consumo de alimentos y líquidos en relación con sus 

necesidades metabólicas.

Valoración del IMC.

Valoración de la alimentación .

Alteraciones de la piel.

El patrón esta alterado si: con respecto al IMC: patrón alterado 

superior al 30%o inferior a 18.5%..

Que valora

Como se valora

Resultado del 

patrón

Intestinal

urinaria

Cutánea

Describe las funciones excretoras intestinal, urinaria y de la piel.

Intestinal: si existe estreñimiento. 

Urinario: si presenta incontinencias.



El Diagnostico: 

Análisis E 

Interpretación 

De Los Datos

Validación de datos

Organización de 

datos

Registros de 

datos

Validar es verificar y confirmar los 

datos para determinar si responden 

los hechos.

Revisar los propios datos.

Solicitar que otras personas recolecten los 

mismos datos.

Identificar que no existen factores 

transitorios.

Revisar los datos críticos.

Consiste en la agrupación de los 

datos en categoría de información de 

forma que tengan sentido.

Consiste en informar y registrar los 

datos que se obtuvieron durante la 

observación.

Cumplir normas.

Evitar juicios de valor.

Escribir deforma textual lo que el 

usuario expresa.



Diagnósticos 

Enfermeros 

Tipos Y 

Formulación

Antecedentes

Definición

Ventajas

NIC

NOC

EJE

Sistema de clasificación de intervenciones de enfermería.

Sistemas de clasificaciones de resultados.

Concepto de diagnostico.

Sujeto de diagnostico.

juicio.

localización.

edad.

tiempo.

Los diagnósticos de enfermeros 

sirven de base para pasar a la 

etapa de planeación.

Adatar un vocabulario común.

Identificar los problemas de las 

personas.
Centrar los cuidados en aspectos de 

enfermería.
Ofrecer a las personas cuidados de 

calidad.
Facilitar loa coordinación del trabajo 

en equipo.

Dar mayor prevención.



Taxonomía II de 
la Nanda

NOC

NIC

FASES

Cada resultado NOC tiene una etiqueta, una definición, 

una lista de indicadores para evaluar el estado del 

paciente en relación al resultado.

Esta taxonomía esta compuesta por dos 

elementos sustanciales: las intervenciones y 

las actividades de enfermería.

Análisis de datos

Formulacion del diagnostico de 

enfermería

Validación del diagnostico de enfermería

Registro del diagnostico de enfermería.


