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La valoracidn enfermera es util en la
planificacion de cuidados a la persona, a
la familia y/o a la comunidad, y no
solamente en situacion de enfermedad.

Existen diversos tipos de valoracién
dependiendo del modelo enfermero;
en nuestra Comunidad Auténoma se ha
optado por el modelo de los Patrones
Funcionales de Mariorv Gordon.

/Marjory Gordon define Ios\

-

patrones como una
configuracion de
comportamientos mas o
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 tiempoy proporcionan un
marco para la valoracién con
independencia de la edad, el
nivel de cuidados o la

patologia.

-

v" Como percibe el individuo la salud y el bienestar.

~

v" Como maneja todo lo relacionado con su salud,
respecto a su mantenimiento o recuperacion

v’ La adherencia a las précticas terapéuticas. Incluye
practicas preventivas (habitos higiénicos, vacunaciones)

e

N

o Habitos higiénicos: personales, vivienda, vestido
O Vacunas

[ Alergias

[ Percepcion de su salud

\EI Conductas saludables: interés y conocimiento

J

Describe el consumo de alimentos y liquidos en relacion \
con sus necesidades metabdlicas
Horarios de comida.
Preferencias y suplementos.
Problemas en su ingesta.

AN N NN

Altura, peso y temperatura.
v Condiciones de piel, mucosas y membranas.

J
4 )

Valoracion de la alimentacién: Recoge el
n2 de comidas, el lugar, el horario, dietas
especificas, asi como los liquidos

~

El patron esta alterado si:

= La persona considera
que su salud es pobre,
regular o mala.

= Tiene un inadecuado
cuidado de su salud.

= Bebe en exceso.
=  Fuma.

= Consume drogas.

AN

A

recomendados para tomar en el dia.

-\

J

-

Valoracién de
problemas para
comer: Dificultades
para masticar,
tragar, alimentacién
por sonda ya sea
alimentacion enteral
0 con purés caseros.

~

/

mos conocimientos sobrﬁ

su problema de salud y la
actitud ante el mismo
deberian abordarse con
mas profundidad en sus
patrones
correspondientes
(cognitivo-perceptivo  y
adaptacion-tolerancia  al
estrés) ya que pueden
conducir a los diagnosticos
enfermeros de
Conocimientos
Deficientes o los relativos
a un inadecuado

\afrontamiento. j

No tiene adherencia
a tratamientos
farmacologicos ni a
medidas
terapéuticas.
i1 = No esta
vacunado
= la higiene
personal o de Ila
vivienda es
\descuidada.

~

/

problemas

(nduseas,

Inapetencias
Intolerancias

Suplementos
alimenticios
vitaminas.

A

KVanracién de otros\

que
influyen en el patrén:
Problemas digestivos
vémitos,
pirosis) Dependencia

alimenticias Alergias

y

/




Suefoy

descanso

Cognitivo,

perspectivo

Sexualidad y

reproduccion

Se considera alterado:

= Si usa ayudas farmacoldgicas para dormir
o descansar. ® Verbaliza la dificultad para
conciliar el suefio, despertar precoz o
inversion dia/noche.

/

Somnolencia diurna.

~

= Confusién o cansancio relacionado con la falta
de descanso.

®  Disminucion de la capacidad de
funcionamiento.

T\
e

Patrones sensorio- perceptuales y cognitivos

v Nivel de conciencia

v" Conciencia de la realidad

v Adecuacion de los organos de los sentidos

1 K‘/ Compensacién o protesis.

-

Percepcion del dolor y tratamiento

%
\

v Lenguaje
v Ayudas para la comunicacion

v

/

N
a

\_

Memoria. Juicio, comprension de ideas

Los patrones de satisfaccion o insatisfaccion de la
sexualidad

J
N

v Alteraciones en la sexualidad o en las relaciones
sexuales

\‘/ Seguridad en las relaciones sexuales.

-

Menarquia y todo lo relacionado con ciclo menstrual.

= Menopausia y sintomas relacionados

= Métodos anticonceptivos

= Embarazos, abortos, problemas relacionados con

Kla reproduccion.

J

-~

Qenopausia.

En adultos se recomienda
un promedio de 7-8 horas
de suefio. En nifos, sus
necesidades son mayores,
varian en funcién de su
etapa de desarrollo. El
suefio en ancianos es un
suefio fraccionado; en
general suele ser de 6 horas
como maximo de suefio
nocturno y una y media
horas diurnas.

Se aconseja utilizar
los diferentes test o
escalas validadas ya
que tienen un valor
anadido en la
determinacién de si
el patrén estd o no
alterado. Se debe
realizar otoscopia.

La persona expresa
preocupacion

respecto a su
sexualidad,
trastornos o

insatisfaccion.

[] Existen problemas
en la etapa
reproductiva de la
mujer. Existen
problemas en Ia

\

J
~

/
~

menopausia.
PN

4 )

El objetivo de Ia
valoracién de este patron
es describir la efectividad
del patron desde la
perspectiva del individuo,
algunas personas estan
bien descansadas
después de 4 horas de
suefio, mientras que otras

necesitan muchas mas.

El idioma. Si tiene
alteraciones  cognitivas,
como problemas para
expresar ideas o de
memoria, dificultades para
la toma de decisiones,
problemas de lenguaje, de
concentracion, sintomas
depresivos, problemas de
comprension, fobias o
miedos o dificultades en el

aprendizaje.
La persona expresa
preocupacion
respecto a su
sexualidad,
trastornos o
insatisfaccion.

(] Existen
problemas en Ila
etapa reproductiva

de la mujer. Existen
problemas en la

J




valores y

creencias

Técnicas de

enfermeria

Administracion
de
medicamentos

via
intramuscular

Los patrones de valores y creencias que
guian las elecciones o decisiones.

v Lo que se considera correcto,
apropiado; Bien y mal, bueno y malo.

v Lo que es percibido como
importante en la vida.

Las percepciones de conflicto en valores,
creencias o expectativas relativas a la
salud.

v’ Las decisiones a cerca de:
tratamientos, prioridades de salud, vida o
muerte.

v'  Las practicas relisiosas.

4 N

La respuesta afirmativa

a cualquiera de los
siguientes items:
Emociones
inapropiadas, negacion
- problemas, soluciones
inadecuadas, minimizar
los sintomas, incapaz
afrontar situacion,

preocupacion excesiva
o prolongada.

-~

La sensacion actual de

estrés, es significativa de
patron alterado.

[J La respuesta positiva a
la pregunta si esta
normalmente tenso y a si
tiene problemas en la
resolucién son
definitorios del resultado
de alteracién del patron.

/

-

/

Gefinicién:El lavado dh

| Qoidémicos.

manos es la medida mas
importante para reducir
el riesgo de transmision
de microorganismos.
Estda demostrado que las
manos del personal |
sanitario son la via de
transmision de la
mayoria de las
infecciones cruzadas vy
de  algunos brotes

J

A

/AI iniciar y finalizar la jornada laboral. \
v' Antes y después de realizar cualquier
procedimiento al paciente.

v" Antes y después de la preparacién de
alimentos o medicacion.

AN

v' Antes y después de la realizacion de

K procedimientos invasivos.

f Después de contactar con cualquier
fuente de microorganismos: fluidos
biologicos, membranas mucosas, piel
no intacta, objetos que puedan estar
contaminados  (cufias, bolsas de

diuresis). j

4 N

En el manejo de pacientes
con criterios de
aislamiento, colonizados o
infectados por gérmenes
multirresistentes de
interés  epidemioldgico,
ante brotes o alertas
epidemioldgicos.

\

s

inyeccién\

/Las inyecciones intramusculares se usan\

intramuscular es una

comUnmente
hormonas,

para
vitamina

administrar

vacunas,

D, antibidticos

Y

\dicho tejido.

técnica utilizada para
administrar una
medicacién

profundamente en el
interior de los musculos.
Esto permite que el
medicamento sea
absorbido rapidamente
por el torrente
sanguineo por la
vascularidad que posee

AN

medicamentos antipsicéticos a largo plazo.
Debido a su gran masa, los musculos de los
gluteos son blancos frecuentes de inyecciones
intramusculares en adultos y nifios.

La inyeccion
dorsoglutea y  ventroglutea

corresponden a los musculos
gluteo mayor y al gliteo medio.

intramuscular

J
~

/




Administracion / \ mixisten ciertas formas para la administracién\ / \

de La administracién de de medicamentos por via intravenosa, las

i , cuales se clasifican de acuerdo al tiempo de
medicamentos  por  via perfusion, volumen, y volumen plasmatico
intravenosa se define como alcanzado.

la instilacién de sustancias I. Administracion intravenosa directa.

medicamentos
por via
intravenosa

Para suministrar liquidos cuando
los pacientes no pueden tomar
liquidos por via oral.

* Para proporcionar sales y otros
electrolitos necesarios para
mantener el desequilibrio

liquidas  directamente  al 2. Administracion intravenosa en perfusion

torrente sanguineo a través intermitente.
de una vena siendo esta de K j

j J electrolitico.
forma intermitente o
continua. Es en Los medicamentos administrados por via IV * Para proporcionar glucosa
., . . (dextrosa), el principal
comparacién con las otras directa se administran muy lentamente durante

combustible para el

AL MENOS 1 minuto. La administracion de un metabolismo.

medicamento por via intravenosa elimina el
proceso de absorcion y descomposicidn del * Para proporcionar vitaminas y

- \ / farmaco al depositarlo directamente en la medicamentos solubles en agua.
. sangre.

* Establecer una via accesible

vias, la de mayor rapidez de
absorcién.

f \ L[ | paralaadministracion de
., medicamentos intravenosos.
La  valoracion  del N\ &\ /
estado de salud de una Es importante recordar que existen tres
A tipos de exploracién fisica: evaluacién
persona o individuo es P ploracio / .
un elemento completa, evaluacion de un sistema o El proceso de valoracion
o aparato del organismo y la de un conlleva cuatro actividades
B fundamental de los segmento o regién corporal. muy 5 reIacu.:)naéfls:
en adultos | cuidados de K j obtencién, organizacién,
, J validacién registro de
enfermeria y abarca ] datos: iobri las
dos aspectos: historia KI'ambién existen  cuatro  tipos de\ necesidades,  problemas
clinica de enfermeria valoraciones; la inicial, focalizada, urgente y sanitarios,  experiencias
sobre el estado de nueva valoracién después de pasado un relacionadas, practicas de
., - [ ; salud, valores y estilos de
salud y exploraC|on tiempo. La valoracién fisica puede. realizarse Tida ercibidos del
L. en el hogar, consulta externa o al ingresar al P
CSICa. J hospital. paciente.
/D finicion: Es el | d\ ﬂariacién para el aseo perineal femenino macer el aseo genital en el \
€finicion: Es €l lavado O Verter jabén liquido en el monte de Venus, los hombre de la siguiente forma:
de los genitales gDenitales y Ia| cara anzeri\;)r del muslo. i [ Verter jabén liquido
. impiar el monte de Venus con una torunda de recomendado en el PUbiS, los
externos y la region algodén; hacer movimientos horizontales desde el genitales y la cara anterior del
Lavado perineal. monte de Venus hacia el ombligo. Descartar la muslo incluyendo pliegue
e Objetiv05' torunda. inguinal.
t [0 Limpiar con otra torunda el labio mayor distal,
v Prevenir desde el clitoris hacia el periné, con movimiento [ Utilizar la pinza mota con
| irritaciones e vertical en una sola direccion y luego descartar la torunda de algodén para
inf . | { torunda. ) esparcir el jabon en el pubis
Infecciones en la zona del ombligo a los genitales con
Perineal. / \ movimientos horizontales.
v E ¢ Descartar la torunda.
vitar infecciones
, ’ o Repetir el paso anterior, con el labio mayor [ Sujetar el pene con la
después de . ) ) . .
) 3 proximal y los labios menores en la misma mano no dominante y bajar el
Intervenciones secuencia; utilizar una torunda cada vez y prepucio. Lavar con otra
quirﬂrgicas descartar. torunda el meato urinario
[ Deslizar otra torunda por el centro de la hasta el cuello del glande en

urogenitales. o ; forma circular sin devolverse
L \ / Kvulva con movimiento vertical y descartar. / Qdescartar la torunda. J




