
 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                   MAPA CONCEPTUAL                                         
Nombre del Alumno: Dulce María Alvarez López 

Nombre del tema: Acciones de enfermería y factores que intervienen en el proceso salud 

enfermedad del adulto.   

Parcial: 1° 

Nombre de la Materia: Enfermería del adulto. 

Nombre del profesor: Marco Jhodany Arguello Gálvez.  

Nombre de la Licenciatura: Enfermería. 
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Acciones de enfermería y factores que intervienen en el proceso salud enfermedad del Adulto 

Valoración del  paciente. 

Enfermería necesita utilizar 

una forma de actuación 

ordenada y sistemática 

encaminada a solucionar o 

minimizar los problemas 

relacionados con la salud. 

La inactividad física, el tiempo, presión 

arterial elevada y colesterol. 

Un registro exacto elaborado 

por el personal de enfermería a 

cerca de las observaciones de 

los pacientes. 

De forma objetiva, concreta y 

sistemática tomando en cuenta 

su estado física y emocional, 

así como la evaluación de la 

enfermedad y cuidados 

+Valorar la enfermedad                     

+Identificar la necesidad 

del paciente.                                                     

Componentes de la 

elaboración del informe.                      

-Fecha, hora, sexo, 

edad, procedencia, 

contenido y firma. 

+Debe hacerse de manera 

individualizada.                               

+Debe realizarse en cada una de 

las fases del proceso enfermera, 

diagnosticando, planificando, 

interviniendo y evaluando. 

Envejecimiento de la población y la mayor 

expectativa de vida, conlleva el aumento de 

enfermedades y discapacidades. 

+De conducta.               

+Fisiológicas.                 

+Demográficas.                

+Genéticos. 

Valoración de enfermería 

es el método idóneo para 

recoger información e 

identificar el problema.  

Características de la 

elaboración del informe. 

Se registra 

Importancia de la elaboración 

del informe alcance 

Subjetivos: Síntomas.            

Objetivo: Medida de 

los signos vitales. 

-Llevar un registro escrito.           

-Estudios de investigación.           

-Colaborar con el medico 

en el diagnostico. 

objetivo 

Bajo 2 métodos 

En 

la 

Principales factores de riesgo y sus efectos de la 

salud del adulto. 

Un factor puede ser 

Los factores de 

riesgo se dividen   

el 

Riesgos globales de 

mortandad y factores 

demográficos según 

la OMS. 

-Presión arterial 

elevada.                      

-Tabaquismo.             

-Nivel alto de 

glucosa.                          

-Sobre peso.                  

-Alcoholismo.                        

-Peso insuficiente 

en el individuo. 

En grupos 

Es 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

Aspecto a evaluar en la 

redacción del informe: 

sistemático, lógico, claro. 

+Uso de la tinta.                            

+Exactitud.                                   

+Nota de ingreso.                      

+Nota de recibo de turno.             

+Nota de entrega de turno.                             

+Nota de egreso 

Otros aspectos 

Qué es la valoración enfermera? 

Deliberada 

Sistemático Planificado  Un proceso 

Un proceso planificado, 

continuo y deliberado de 

recogida de datos sobre el 

estado de salud del paciente 

a través de diversas fuentes. 

Continua  

Fuente de datos 

Valoración desde el punto 

de vista funcional. 

-Primarias y secundarias.                                          

Tipos de datos.                                                                         

-Métodos para la recogida de información.                                                  

-Tipos de entrevista.                                                          

Cualidades del                                 entrevistador.                            

-Exploración física. 

-Recoger datos.                           

-Realizar revisiones.                    

-Obtener nuevos datos. 

Inicial y continua. 

2 tipos de 

Su objetivo 

Tener en cuenta 

Etapas de la valoración enfermera. 

Es fundamental ya que en esta se recoge 

información para identificar el problema, 

causas, variables, su objetivo es reunir 

información útil.  

-Recogida de datos.                     

-Evaluación de datos. 

2 fases 

La primera. 

Valoración mediante 

necesidades humanas de 

Virginia Herdenson. 

Descripción de los 

patrones funcionales de 

Marjory Gordon.         

>Localización de zonas 

dolorosas.                              

>Tiempo de inicio de los 

signos.                                    

>Factores que agravan 

o alivian.                                

>Saturación de oxígeno 

SatO2. 

Valoración secundaria Valoración primaria 

Verificar el nivel de 

conciencia mediante la 

escala AVDN.                        

>Alerta.                                   

>(V) Respuesta a 

estímulos verbales.          

>(D) Respuesta a 

estímulos dolorosos.                 

>(N)Respuesta negativa 

es 

Las 

- Patrón 1: Percepción de la salud  
- Patrón 2: Nutricional/metabólico.  
- Patrón 3: Eliminación.  
- Patrón 4: Actividad/ejercicio.  
- Patrón 5: Sueño/descanso.  
- Patrón 6: Cognitivo/perceptivo.  
- Patrón 7: Autopercepción/autoconcepto.  
- Patrón 8: Rol/relaciones.  
- Patrón 9: Sexualidad/reproducción.  
- Patrón 10: Adaptación/tolerancia al 
estrés.  
- Patrón 11: Valores/creencias. 

11 patrones 



 

 

*Persona como individuo que necesita de 

la asistencia para alcanzar un estado de 

salud e independencia o para morir con 

tranquilidad.                                                                      

*Entorno: La salud puede verse afectada 

por factores físicos y personales. 

Incorporo los principios 

fisiológicos y 

psicológicos. 

Un modelo enfermero “una visión ideal a 

cerca de lo que debería ser la 

enfermería.  

 1. Respirar normalmente.  
 2. Comer y beber adecuadamente.  
 3. Eliminar desechos del organismo.  
 4. Movimiento y mantenimiento de postura adecuada  
 5. Dormir y descansar.  
 6. Usar ropas adecuadas, vestirse y desvestirse.  
 7. Mantener la temperatura corporal dentro de los límites normales.  
 8. Mantener la higiene corporal y la integridad de la piel.  
 9. Evitar los peligros del entorno.  
 10. Comunicarse con los demás expresando emociones.  
 11. Vivir de acuerdo con sus propias creencias y valores.  
 12. Trabajar de forma que permita sentirse realizado  
 13. Participar en actividades recreativas.  
 14. Aprender, descubrir y satisfacer la curiosidad que conduce a un 
desarrollo normal de la salud. 

Henderson considera 

14 necesidades básicas 


