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Evaluación 

psicomotriz  

Maduración  

Permite conocer el nivel de 

madurez neurológica del 

niño, así como si existe 

daños a nivel cerebral. 

EVALUACIÓN 

PSICOMOTRIZ  

Depende del desarrollo 

fisiológico del sistema 

nervioso, que es algo 

constitucional. 

Percepción  

Tiene lugar en el sistema 

nervioso central, en 

especial en el cerebro, de 

manera mas especifica en 

la corteza cerebral. 

Aprendizaje  

Es un hecho psíquico individual 

que puede modificarse por 

factores biológicos o psicológicos 

que alteran la interpretación del 

mundo externo como son 

enfermedades, desequilibrios, 

estados de ánimo etc.    
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Adolescencia  

CRECIMIENTO Y 

DESARROLLO DE LA 

ADOLESCENCIA  

Padres y 

médicos. 

Durante la adolescencia, las 

regiones del cerebro que 

controlan las emociones se 

desarrollan y maduran.  

En la adolescencia temprana los niños 

empiezan a desarrollar la capacidad de 

resumen, el pensamiento lógico. Este 

aumento de la sofisticación lleva a una 

mayor conciencia de si mismo y la 

capacidad de reflexionar sobre el 

propio ser.   

Maduración  

Desarrollo 

intelectual y 

conductual   

Es un periodo madurativo 

durante el cual los niños 

dependientes se convierten 

en adultos independientes. 

Deben de conocer las capacidades 

del adolescente, ayudarle a 

formular expectativas realistas y 

estar preparados para identificar 

impedimentos de aprendizajes que 

deben ser corregidos.   
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EVALUACIÓN DEL 

DESARROLLO DEL 

ADOLESCENTE. 

OMS 

Define la adolescencia como el 

periodo de crecimiento y 

desarrollo humano que se 

produce después de la niñez y 

antes de la edad adulta, entre 

los 10 y 19 años.  

Determinantes 

biológicos. 

Adolescencia  

Son prácticamente universales, en 

cambio, la duración y las 

características propias de este 

periodo pueden variar a lo largo del 

tiempo, entre unas culturas y otras, 

y dependiendo de los contextos 

socioeconómicos.  

Es sinónimo de crecimiento 

excepcional y gran potencial, 

constituye también una etapa 

de riesgo considerables, durante 

la cual el contexto social puede 

determinar una influencia 

determinante.   
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Postura  

EVALUACIÓN 

PSICOMOTRIZ  

Suelen pasar inadvertidas dado 

que al inicio no causan mayor 

molestia, siendo la mayoría de 

las veces demasiado tarde para 

corregir totalmente la 

alteración.  

Correcta alineación que guarda 

las distintas partes del cuerpo 

humano, tomando como base la 

posición del pie. 

Alteraciones 

Evaluación del 

desarrollo 

psicosocial   

Valora el nivel de desarrollo 

alcanzado por el adolescente, nos 

permite conocer en qué medida su 

comportamiento está dentro los 

parámetros que se espera para su 

edad y en qué medida goza de 

bienestar emocional.    

Adolescencia  

Es una etapa donde las 

relaciones interpersonales se 

intensifican como característica 

importante como desarrollo 

psicosocial del adolescentes en 

sus diferentes etapas.   
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EVALUACIÓN DE LAS 

PATOLOGÍAS MÁS 

RARAS DEL NIÑO  

Niños con 

enfermedades raras  

Evaluación de las 

necesidades.  

Constituyen a un grupo 

poblacional muy importante, 

desde el punto de vista de los 

servicios sanitarios y sociales, y 

las familias deben proporcionar 

cuidados durante el largo 

tiempo a estos niños. 

Es una fase crítica para 

proporcionar una atención 

sanitaria de alta calidad y 

conseguir la satisfacción del 

enfermo y su familia.   

Necesidades 

sociales. 

La disponibilidad de 

tratamiento fue uno de los 

elementos fundamentales en 

las génesis del movimiento 

asociativo con relación de las 

enfermedades raras.  

Tratamiento  

Están adquiriendo una gran 

relevancia en los países 

desarrollados, en los que los 

servicios sanitarios, aun con 

limitaciones, tienen mayor 

disponibilidad que los 

servicios sociales.  
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EVALUACIÓN DE LAS 

PATOLOGÍAS MÁS 

RARAS DE LOS 

ADOLESCENTES  

ER 

Permite detectar alteraciones en 

muchos regiones genómicas, 

descritas y no descritas, que ayudan 

tanto la identificación de nuevos 

síndromes como a interpretar 

algunos aspectos moleculares de 

muchas enfermedades.  

Genoma completo  

Obliga a un seguimiento continua 

del niño, centrado tanto en los 

aspectos evolutivos del mismo 

como en la adaptación de la familia 

al problema. 

Presenta una amplia 

diversidad de alteraciones y 

síntomas que varían no solo 

de una patología a otra, si no 

de un paciente a otro y a lo 

largo de la vida. 

Enfermedad rara  
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PROCESO DE ATENCIÓN 

DE ENFERMERÍA EN EL 

NIÑO  

Servicios estandarizados de 

atención primaria. 

Controles de niño sano 

en atención primaria. 

Promoción de la infancia de 

hábitos saludables, el 

seguimiento de desarrollo en 

la infancia, las vacunas 

sistemáticas y la detección 

precoz de problemas. 

Se encargan de proporcionar 

atención medicas a bebes, 

niños, y adolescentes hasta los 

16 años.   

Es evaluar el crecimiento y 

desarrollo del niño 

corroborando que está 

realizando de manera normal 

con las diferentes etapas del 

ciclo vital  

Enfermeros 

pediátricos 

pediatrico  

Tareas de 

aplicación práctica 

de enfermería.   

Chequeo de la temperatura del niño. 

Asistencia del medico para examinar a los 

pacientes. 

Administración de medicamentos e 

inyecciones. 

Cura de las heridas y Cambió de vendajes. 
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PROCESO DE ATENCIÓN DE 

ENFERMERÍA EN 

ADOLESCENTE  

Establecer una relación de 

confianza, mostrar interés y 

preocupación, sensibilidad 

en el trato y actitud de 

escucha empática.  

Habilidades de la 

persona 

entrevistadora  

Herramienta fundamental para 

desarrollar el juicio clínico 

integral que le permita a la 

enfermera proporcionar básicos 

y extendidos  

Proceso de atención 

de enfermería.  

Precisa de un enfoque 

multidisciplinario por la 

complejidad de sus 

problemas, proporcionar 

información clara y colaborar 

en la búsqueda de 

alternativas. 

Atención al 

adolescente 
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Disciplina de 

enfermería  

HOJA DE REGISTRO 

DE ENFERMERÍA DEL 

NIÑO.  

Resolución 1995 

de 1999 

Le permite al profesional ser líder y 

autónomo en las actividades que 

ejecuta, su formación académica 

básica proporciona los componentes 

estructurales sobre la elaboración de 

los registros propios-    

Es un documento privado, 

sometido a reserva, por lo 

tanto, solo puede ser conocido 

por el paciente o usuario y por 

el equipo humano de salud 

vinculado a la situación 

particular.  

Historia clínica  

Dispone que la historia clínica de un 

usuario debe reunir la información de 

los aspectos científicos, técnicos y 

administrativos relativos a la 

atención a la salud en las fases de 

fomento, promoción de la salud, 

prevención especifica y diagnostico.    
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HOJA DE REGISTROS 

CLÍNICOS DE 

ENFERMERÍA DEL 

ADOLESCENTE  

Registro de 

enfermería  

En el año 2001  

Son actualmente mas 

importantes que nunca, debido 

al aumento de médicos legales, 

frente a las cuales son 

indispensables contar con el 

trabajo realizado.  

Las enfermeras formaron 

un grupo de cálida 

orientado a evaluar como 

se estaban realizando los 

registros de enfermería en 

la clínica alemana.   

Se integraron a este grupo 

auxiliares de enfermería, 

con lo que se lograron 

mejores resultados.  

En el año 

2002 

Registro  

Permite identificar el personal 

que estuvo a cargo de un 

paciente determinado analizar 

la oportunidad de la atención y 

realizar la vigilancia de 

enfermería. 
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EL NIÑO Y LA 

FAMILIA  

Dirige los procesos 

fundamentales del desarrollo 

psíquico y la organización de 

la vida efectiva y emotiva del 

niño.    

Familia  

Niño 

Engels  

Sostuvo, que la caída del 

patriarcado significo la 

derrota en el plano 

histórico universal del 

sexo femenino. 

Familia  

Forma sus primeras relaciones 

objetuales dentro del seno 

familiar, estructura su 

personalidad, se siente 

protegido y seguro. 

También representa una 

institución de adiestramiento 

para el control social e inculca un 

elaborado sistema de reglas, de 

modos de pensar y de obras 

funcionales al poder dominante.  
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EL NIÑO Y EL 

ADOLESCENTE  

Tres aspectos que 

caracteriza las relaciones 

de hermanos. 

Son las personas con las que 

compartimos nuestra infancia, 

adolescencia y nuestra vida familiar, 

forman parte de nuestro desarrollo y 

son un punto de referencia para 

futuras relaciones interpersonales. 

Hermanos  

Convivencia entre ellos. 

Al compartir gran parte de 

su tiempo juntos. 

Hay trato diferenciado de 

los padres. 
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Suelen estar relacionados 

con acciones que el sujeto 

a elegido realizar. 

Factores tipo conductual  

FACTORES DE RIESGO 

QUE INFLUYE EN LA 

SALUD DEL INDIVIDUO.  

Factores tipo 

fisiológico.  

Factores tipo medio 

ambiental  

Son aquellos relacionados con el 

organismo o a biología del 

sujeto. 

Abarca un amplio abanico de 

temas como factores sociales, 

económicos, culturales y 

políticos, así como factores 

físicos, químicos y biológicos. 

Factores de tipo 

genético  

Se basa en los genes 

de sujeto  
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MEDIO SOCIAL, DINÁMICA 

FAMILIAR, FORMAS DE 

PRODUCCIÓN, MOVILIDAD 

SOCIAL, PROCESO DE 

URBANIZACIÓN, SERVICIO 

SANITARIO ASISTENCIAL Y 

CULTURAL  

Socialización  

Padres  
Son los agentes principales y 

más influyentes, aun cuando 

no sean los únicos de la 

socialización   

Es el proceso por medio del cual 

los niños adquieren conductas, 

creencias, normas morales, y 

motivos que son el objeto y 

aprecio de su familia y de los 

grupos culturales que 

pertenece. 

 

Niños  

Ansiedad  

Es tan desagradable que forma 

en el ser humano que la 

padece, mecanismos de 

defensa, tanto cómo la 

represión, el desplazamiento y 

la racionalización.   

Tienen que ser socializados 

para ejercer algún control 

sobre sus motivos o 

respuestas agresivas. 
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MEDIO AMBIENTE, 

FLORA Y FAUNA  

Principal causa de 

mortalidad a 

menores de 5 años  

La diarrea es causa de la 

muerte de unos 1,6 millones 

de niños por año 

principalmente al debido 

contaminante del agua y el 

saneamiento deficiente.   

Es uno de los factores que 

influyen de forma más 

decisivas en el tributo mundial 

de diez millones de 

defunciones infantiles anuales.    

Medio ambiente  

Niños 

pequeños  

Cuyos cuerpos se desarrollan 

con rapidez son 

especialmente vulnerables y 

en algunos casos los afectos 

de la salud solo se 

manifiestan en años 

posteriores de la vida. 

Medidas 

preventivas  

Una dieta saludable, 

ejercicios de 30 a 60 

minutos 

aproximadamente 5 veces 

a la semana. 
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PROGRAMA DE 

SALUD EN LA 

ATENCIÓN AL NIÑO 

Y ADOLESCENTE 

SANO. 

México  

Se encuentra en marcada de 

transición poblacional y 

epidemiológica la cual a 

impactado de forma 

importante en el perfil de 

salud de la población,  

Constituye en un eje 

fundamental de la salud 

pública por ello son 

componentes esenciales 

del modelo de atención a 

la salud de México.  

Prevención y 

promoción de la 

salud  

Objetivo principal  

Coordinar estrategias 

enfocadas en reducir la 

morbilidad y mortalidad en 

los menores en los 19 años 

del país para contribuir en 

la disminución de la brecha 

de desigualdad en materia 

de salud.  


