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ACCIONES DE ENFERMERIA Y
FACTORES QUE INTERVIENEN EN EL

LA ENFERMERIA NECESITA UTILIZAR UNA FORMA DE
ACTUACION ORDENADA Y SISTEMATICA ENCAMINADA A
SOLUCIONAR O MINIMIZAR LOS PROBLEMAS RELACIONADOS
CON LA SALUD, ES DECIR, NECESITA UN METODO DE
RESOLUCION DE PROBLEMAS ANTE LAS POSIBLES
SITUACIONES QUE PUEDAN PRESENTARSE. AR DICHOS
PROBLEMAS.

/QUE ES LA VALORACION \
ENFERMERA?

ES UN PROCESO PLANIFICADO,
KISTEMATICO, CONTINVO Y DELIBERADO
DE RECOGIDA E INTERPRETACION
DE DATOS SOBRE EL ESTADO DE SALUD
DEL PACIENTE, A TRAVES DE DIVERSAS
FUENTES. E

/ TECNICAS DE LA EXPLORACION: \

« INSPECCION: ES EL EXAMEN VISVAL, CUIDADOSO Y
GLOBAL DEL PACIENTE. SU OBJETIVO ES DETERMINAR
ESTADOS O RESPVESTAS NORMALES O ANORMALES.
« PALPACION: CONSISTE EN LA UTILIZACION DEL
TACTO. SU OBJETIVO ES DETERMINAR CIERTAS
CARACTERISTICAS DE LA ESTRUCTURA CORPORAL
|POR DEBAYO DE LA PIEL (TAMANO, FORMA, TEXTURA}
TEMPERATURA, HUMEDAD, PULSOS, VIBRACIONES,

\ CONSISTENCIA Y mOVILIDAD). /

/ VALORACION DEL PACIENTE: \

- /

PROCESO SALVUD ENFERMEDAD DEL
A .

ELABORACION DEL INFORME:

ES UN REGISTRO ESCRITO ELABORADO POR EL
PERSONAL DE ENFERMERIA ACERCA DE LAS
OBSERVACIONES DEL PACIENTE, SE REGISTRA EN
FORMA OBJETIVA, CLARA, CONCRETA,
COMPRENSIBLE Y SISTEMATICA LOS HALLAZGOS,
ACTIVIDADES, OBSERVACIONES, DECISIONES Y
CUIDADOS BRINDADOS A LA PERSONA FAMILIA O

\ cOMUNIDAD

J

1.3 PRINCIPALES FACTORES DE RIESGOS
$US EFECTOS EN LA SALUD DEL ADULTO:

LOS FACTORES DE RIESGO A MENUDO SE
PRESENTAN INDIVIDUALMENTE. SIN
EMBARGO, EN LA PRACTICA, NO SVELEN
DARSE DE FORMA AISLADA. A MENUDO
COEXISTEN E INTERACTUAN ENTRE Si.
POR EJEMPLO, LA INACTIVIDAD FiSICA,
COpN EL TIEMPO, ACABA CAVSANDO
AUMENTO DE PESO, PRESION ARTERIAL
ELEVADA Y UN ALTO NIVEL DE
COLESTEROL.

OBJETIVOS
@ LLEVAR UN REGISTRO ESCRITO DE LOS
CAMBIOS EFECTUADOS EN EL ESTADO DEL
PACIENTE.
@ DEJAR CONSTANCIA DE LOS PROBLEMAS
PRESENTADOS POR EL PACIENTE Y LOS CUIDADO}
DE ENFERMERIA BRINDADOS
@ COLABORAR CON EL MEDICO EN EL
DIAGNOSTICO DEL PACIENTE.

- J

POR LO GENERAL, LOS FACTORES DE RIESGO
PVEDEN DIVIDIRSE EN LOS SIGUIENTES GRUPOS:

. DE CONDUCTA:
. FISIOLOGICOS:
. DEMOGRAFICOS:

FACTORES DE RIESGO DE TIPO FISIOLOGICO

LOS FACTORES DE RIESGO DE TIPO FISIOLOGICO SON AQUELLOS RELACIONADOS CON EL

ORGANISMO O LA

BI10LOGiA DEL SUJETO. PUEDEN VERSE INFLUIDOS POR UNA COMBINACION DE FACTORES

GENETICOS, DE
ESTILO DE vIDA O DE TIPO mAS GENERAL. SON, POR EJEMPLO:

« OBESIDAD:

| « UNA PRESION ARTERIAL ELEVADA:

'(pomnucm DE LA ELABORACION DEL mrom}\
ALCANCE:

DESDE EL INGRESO DEL PACIENTE AL SERVICIO DE
HOSPITALIZACION HASTA EL EGRESO DEL mISMO.
@ PODEMOS VALORAR LA EVOLUCION DE LA
ENFERMEDAD DEL PACIENTE.

@ SIRVE DE INFORMACION AL EQUIPO DE SALUD
COMO DOCUMENTO CIENTIFICO Y LEGAL.

@ SE PUEDE IDENTIFICAR LAS NECESIDADES DEL
PACIENTE.

N /

o EL COLESTEROL ALTO Y UN ALTO

\,\LA POLUCION DEL AIRE /

EL DE AZUCAR E E (6Luco
T

ACTORES DE RIESGO DE TIPO mEDIOAMBIENTAL LOS FAC%ES
DE RIESGO DE TIPO MEDIOAMBIENTAL ABARCAN UN AMPLIO

ABANICO DE TEMAS COMO FACTORES SOCIALES, ECONOMICOY,

CULTURALES Y POLiTICOS: ASi COMO FACTORES FisIcOS,
QUIiMICOS Y BIOLOGICOS. SON, POR EJEMPLO:

« EL ACCESO A AGVA LIMPIA E INSTALACIONES

« SANITARIAS:

« LOS RIESGOS LABORALES:




