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PROMOCION DE LA SALUD FISICA

La valoraciéon 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 valoracion
dependiendo del modelo enfermero; en nuestra Comunidad Auténoma se ha optado por el modelo de
los Patrones Funcionales de Marjory Gordon.

Marjory Gordon define los 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 tiempo y proporcionan un marco para la
valoracion con independencia de la edad, el nivel de cuidados o la patologia.

3.1 PATRON 1: PERCEPCION DE LA SALUD

Este primer patron busca determinar con unas pocas preguntas el grado de preocupacién de la salud por
parte del paciente, ademas de investigar sobre sus habitos y su nivel actual de bienestar.

Las preguntas tratan de indagar sobre la salud general del paciente, como por ejemplo, las veces que ha
estado enfermo durante los ultimos afos. Ademas, se busca investigar sobre los posibles habitos nocivos y
beneficiosos de la persona, como el uso de alcohol o tabaco, la comida basura, el nivel de ejercicio habitual
y otros datos.

Para comprobar también el grado de autoconsciencia que tiene el paciente sobre sus propios habitos de
salud, se le suele preguntar sobre por qué cree que se le ha producido su enfermedad actual, sobre si ha
tratado de hacer algo para mejorar su salud o sobre si suele seguir las recomendaciones de su médico.

Como se valora:
. Habitos higiénicos: personales, vivienda, vestido

. Vacunas

. Alergias

« Percepcién de su salud

. Conductas saludables: interés y conocimiento

. Existencia o no de alteraciones de salud (tipo de alteracion, cuidados, conocimiento y disposicion)
. Existencia o no de habitos toxicos

« Accidentes laborales, trafico y domésticos

. Ingresos hospitalarios




3.2 PATRON 2: ALIMENTACION Y NUTRICION

Este patron se centra en examinar la cantidad de nutrientes y calorias que el paciente ingiere y su relacion
con las cantidades diarias que necesita. Por ello, algunas preguntas tipicas son lo que come y bebe en un
dia, si ha perdido o ganado peso recientemente o si sigue alguna dieta especifica.

También podria preguntarsele sobre el uso de suplementos o vitaminas, o sobre si ha tenido algun
problema con el apetito recientemente.

Como se valora:

Valoracién del IMC

. Valoracion de la alimentacion: Recoge el n° de comidas, el lugar, el horario, dietas especificas, asi
como los liquidos recomendados para tomar en el dia. Se deben hacer preguntas sobre el tipo de
alimentos que toma por grupos: frutas, verduras, carnes, pescados, legumbres y lacteos.

. Valoracion de problemas en la boca: Si tiene alteraciones bucales (caries, Ulceras etc.)

. Valoracion de problemas para comer: Dificultades para masticar, tragar, alimentacién por sonda
ya sea alimentacién enteral o con purés caseros.

. Valoracion de otros problemas que influyen en el patrén: Problemas digestivos (nauseas, vomitos,
pirosis) Dependencia Inapetencias Intolerancias alimenticias Alergias Suplementos alimenticios y
vitaminas

3.3 PATRON 3: ELIMINACION

El tercer patron investiga el correcto funcionamiento del aparato excretor del cuerpo; es decir, de la orina,
el sudor y las funciones del intestino. Gracias al uso de este patron el enfermero puede descubrir la
calidad, la cantidad y la regularidad de las deposiciones del paciente.
De nuevo, la mayoria de las preguntas de este patron se centran en la historia del paciente. Algunas de
las preguntas pueden ser: “; ha tenido alguna vez problemas intestinales o de orina?” o “; ha notado algun
cambio importante en los ultimos tiempos?”.
Si fuera necesario, el enfermero también podria pedirle muestras de orina o de heces para realizar un
diagnéstico mas completo.
Como se valora
. Intestinal: Consistencia, regularidad, dolor al defecar, sangre en heces, uso de laxantes, presencia de
ostomias, incontinencia.
. Urinaria: Micciones/dia, caracteristicas de la orina, problemas de miccion, sistemas de ayuda
(absorbentes, colectores, sondas, urostomias),
. incontinencias Cutanea: Sudoracion copiosa
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3.4 PATRON 4 ACTIVIDAD Y EJERCICIO

Este patron se centra en investigar el nivel de actividad fisica del paciente, tanto en el ejercicio que hace
conscientemente como durante sus tareas diarias. También trata de saber mas sobre la energia que tiene
el sujeto para realizar sus actividades cotidianas.

Valoracion del estado respiratorio: Valorar antecedentes de enfermedades respiratorias, ambiente laboral,
disnea, molestias de esfuerzo, tos nocturna, expectoracion, indicacién verbal de disnea, etc.

Tolerancia a la actividad: Fundamentalmente en pacientes cardiacos y respiratorios

Valoracion de la movilidad: Debilidad generalizada, cansancio, grado de movilidad en articulaciones, fuerza,
tono muscular

Actividades cotidianas: Actividades que realiza, encamamiento, mantenimiento del hogar, Capacidad
funcional (tests de Katz o Barthel)

Como se valora:
. Valoracién del estado cardiovascular: Frecuencia cardiaca o PA anormales en respuesta a la actividad,
cambios ECG que reflejen isquemia o arritmia, etc.
. Valoracién del estado respiratorio: Valorar antecedentes de enfermedades respiratorias, ambiente laboral,
disnea, molestias de esfuerzo, tos nocturna, expectoracion, indicacion verbal de disnea, etc.
. Tolerancia a la actividad: Fundamentalmente en pacientes cardiacos y respiratorios
. Valoracién de la movilidad: Debilidad generalizada, cansancio, grado de movilidad en articulaciones,

fuerza, tono muscular
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3.5 PATRON 5: DESCANSO Y SUENO

El quinto patrén se centra en estudiar los patrones de suefio y descanso del paciente. ¢ Tiene suficiente
energia después de levantarse? ;Suele tener problemas para dormir, o se despierta excesivamente
pronto? ; Duerme las horas necesarias?

Si fuera necesario, el paciente podria someterse a algun estudio del suefio en directo para detectar
problemas como la apnea.

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

El objetivo de la valoracion de este patron es describir la efectividad del patrén desde la perspectiva del
individuo, algunas personas estan bien descansadas después de 4 horas de sueio, mientras que otras
necesitan muchas mas.
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3.6 PATRON 6: COGNITIVO-PERCEPTIVO
Este patrén trata de identificar la habilidad del paciente para percibir elementos de su entorno mediante los

cinco sentidos, ademas de su capacidad para tomar decisiones, seguir instrucciones, pensar l6gicamente y
usar la memoria.

Algunas de las dificultades mas habituales asociadas con este patron son los problemas perceptivos (como
la miopia o la sordera) o las dificultades para razonar y usar la informacion disponible.

Se aconseja utilizar los diferentes test o escalas validadas ya que tienen un valor afiadido en la
determinacion de si el patron esta o no alterado. Se debe realizar otoscopia.

Coémo se valora:

. Nivel de consciencia y orientacion.

« Nivel de instruccion: si puede leer y escribir.

. Elidioma. 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.

. Sitiene alteraciones perceptivas por problemas de vision, de audicion, de olfato de gusto o sensibilidad
tactil.

3.7 PATRON 7: AUTOPERCEPCION — AUTOCONCEPTO

El autoconcepto y la autopercepcion tienen que ver con la forma en la que nos vemos a nosotros mismos.
¢,Crees en ti mismo? ; Como te describirias? ; Como te sientes con tu propio cuerpo, con tu forma de ser
o con tus emociones? ¢ Te sientes en control de tu propia vida? O por el contrario, ¢piensas que eres un
esclavo de las circunstancias?

Los “cambios recientes”, solo si se sienten como un problema alteran el patron. Datos del examen
(imagen y postura corporal, patron de voz, contacto visual y rasgos personales), nos ainaden informacion
y ayudan a determinar si el patrén esta o no alterado.



https://www.lifeder.com/memoria/

3.8 PATRON 8: ROL — RELACIONES

Las relaciones interpersonales son una de las partes mas importantes de la vida de las personas. Este
patrén sirve para investigar sobre las relaciones del paciente con las personas de su entorno; por ejemplo,
¢,como se lleva con su familia?, ; se siente solo a menudo?, ;cdmo se relaciona con las personas de su
entorno de trabajo o de estudio?

Si los familiares o amigos estan presentes, el enfermero podria también observar las relaciones entre ellos
para adquirir datos objetivos.

La escala de riesgo social no evalua solo el patron de rol- relaciones, es una escala mas completa; si el
valor esta por encima de 16 indica riesgo social se deberia contactar o derivar al paciente o familia a la
trabajadora social La escala de apoyo social percibido, con un valor por debajo de 32 nos indica un patrén

alterado.
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3.9 PATRON 9: SEXUALIDAD

Este patron solo debe utilizarse si es apropiado para la edad y situacién concretas del paciente.

Si el enfermero cree que es necesario saber mas sobre el tema, podria hacer las siguientes preguntas:

¢ Tiene relaciones sexuales habitualmente? ; Esta satisfecho con ellas? O por el contrario, ;experimenta
alguna clase de problema? ;Usa normalmente algun tipo de anticonceptivo?

La sexualidad de una persona tiene componentes fisicos, psicoldgicos, sociales y culturales, la enfermera
debe valorar todos los elementos relevantes para determinar el estado de bienestar sexual del cliente.
Informacién que no condiciona el resultado: La menopausia es un periodo mas de la vida de la mujer que
no debe tratarse como una enfermedad ni medicalizarse, asi, por ejemplo, las alteraciones percibidas:
sofocos y sequedad, nos informaran de un patron alterado, solo, si la mujer lo vive como un problema.




3.10 PATRON 10: ADAPTACION, TOLERANCIA AL ESTRES

Este patron se encarga de estudiar los niveles de estrés de los pacientes, examinando tanto su forma de
enfrentarse a las situaciones vitales complicadas como las situaciones dificiles que ha tenido que vivir en
los ultimos tiempos.

Algunas de las preguntas mas utilizadas son: ;cémo te enfrentas al estrés?, ¢ has vivido alguna crisis o
cambio importante en el ultimo afo?

Estrategias de adaptacidn al estrés: Patron eficaz: si la persona tiene estrategias de adaptacion al estrés.
Por el contrario, la respuesta negativa no determina la alteracion, habria que indagar mas en el resto de
aspectos que se valoran en el patron.
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3.11 PATRON 11: VALORES Y CREENCIAS

¢ El paciente consigue lo que se propone en la vida? ¢ Tiene planes importantes para el futuro? ¢ Tiene
alguna creencia que le ayude a sobrellevar las situaciones complicadas?

Este patron se encarga de estudiar la manera en la que el paciente se enfrenta a la vida y se relaciona con
el mundo y consigo mismo.

La valoracién de este patron se enfoca a lo que es importante en la vida para el paciente ya sean ideas o
creencias vitales o religiosas; no se valora si las tiene, sino, si suponen una ayuda o un conflicto. De esta
manera los items que hablan de conflicto o problema nos determinan el resultado del patréon, mientras que
los otros seran informativos.
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