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PROCESO DE

ATENCION DE
ENFERMERIA

DEFINICION

oceso de enfermeria es una metodologia sistematica y
anizada que permite a los profesionales de enfermeria
una atencion de calidad y personalizada a los pacientes.
es de este proceso, se establece una relacion terapéutica
el paciente, se recopila y analiza informacion relevante, se
ablecen objetivos de cuidado, se implementan intervenciones
especificas y se evalua de manera continua el progreso del
paciente., es fundamental para garantizar una atencién integral [
y efectiva, y es utilizado en todas las areas de la salud, desde la
atencién primaria hasta los cuidados intensivos. Consiste en
una serie de pasos sistematicos que se siguen de manera
secuencial para identificar, evaluar y abordar las necesidades
e las personas.

5 PASO

1. Valoracion: En esta etapa, el enfermero recopila datos sobr
paciente, incluyendo su historial médico, sintomas, signos vi
cualquier otra informacion relevante. La valoracion es ese
para comprender las necesidades del paciente y planific
cuidado adecuadamente.
2. Diagnéstico: Una vez recopilada la informacion, el enferm
analiza los datos para identificar problemas de salud o patrones
respuesta del paciente. En esta fase se establecen los
diagnosticos de enfermeria, que son descripciones claras y
precisas de los problemas de salud identificados.
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Planificacién

3. Planificacion: En esta etapa, el enfermero establece objetivos
y metas especificas para abordar los problemas de salud del
paciente. Se desarrolla un plan de cuidados individualizado que
incluye intervenciones y estrategias para alcanzar esos objetivos.
4- Ejecucion: En esta fase, el enfermero lleva a cabo las

ﬁ = intervenciones y acciones necesarias para implementar el plan de
? G = cuidados establecido. Esto implica brindar los tratamientos,
T ca (1 % medicamentos y cuidados necesarios para mejorar la salud del
paciente.

EJEC

5. Evaluacion: Una vez que se ha llevado a cabo el plan de
cuidados, el enfermero evalua la efectividad de las intervenciones
realizadas. Se analiza si se han alcanzado los objetivos establecidos
y si se ha mejorado la salud del paciente. En caso contrario, se
realizan ajustes al plan de cuidados para adaptarlo a las necesidades
cambiantes del paciente.

El Proceso de Enfermeria es una herramienta fundamental para
brindar cuidados de calidad y centrados en el paciente. A través de
estos cinco pasos, los enfermeros pueden abordar de manera
eficiente y efectiva las necesidades de salud de cada persona.

CUALES SON LOS PASOS DEL PAE

1. Identificacion de la emergencia: En este primer paso se debe
identificar la emergencia y evaluar su gravedad. Es importante
determinar si se trata de una situacion que puede ser controlada
internamente o si se requiere de ayuda externa.
2. Activacion del plan: Una vez identificada la emergencia, se
procede a activar el plan de atencion a la emergencia. Esto implica
poner en marcha las medidas y procedimientos necesarios para
hacer frente a la situacion.

3. Comunicacion: Es fundamental establecer canales de
comunicacion efectivos tanto internamente, entre los miembros del
equipo encargado del PAE, como externamente, con las autoridades y
organismos pertinentes. La comunicacion debe ser clara, precisa y
oportuna.

4. Organizacién y coordinacién: En este paso se establece la
estructura organizativa del PAE y se definen las funciones y
responsabilidades de cada miembro del equipo. También se coordina
la actuacion con otros organismos y entidades involucradas en la
emergencia.

5. Accién y control: Una vez organizado y coordinado el equipo, se
llevan a cabo las acciones necesarias para hacer frente a la
emergencia. Estas acciones pueden incluir la evacuacion de personas,
la atencién médica, la contencién de incendios, entre otras
6. Evaluacién y revision: Una vez que la emergencia ha sido
controlada, se realiza una evaluacion de las acciones llevadas a cabo
y se revisa el plan de atencién a la emergencia. Esto permite identificar
posibles mejoras y corregir errores para futuras situaciones de
emeraencia.




CARACTERISTICAS DEL PAE

. Tiene validez universal: El proceso de atencion de
enfermeria es una metodologia que se puede aplicar a
cualquier paciente, independientemente de su edad, género,
condicion médica o ubicacion geografica.
« Esta centrado en el paciente marcando una relacion directa
entre éste y el profesional: El proceso de atencion de
enfermeria esta disefiado para enfocarse en las
necesidades y problemas de cada paciente individualmente.
. Esta orientado y planeado hacia la busqueda de soluciones
y con una meta clara: El proceso de atencion de enfermeria
se basa en la identificacion de problemas y necesidades del
paciente y en la planificacion de intervenciones especificas
para resolverlos.

. Es un proceso sistematico y estructurado que requiere habilidad
y conocimientos especificos por parte del enfermero.
. Es flexible y adaptable a las necesidades individuales del paci
su evolucion a lo largo del tiempo.

. Se basa en la recopilacion y analisis de datos objetivos y subj
para identificar las necesidades y problemas de cada pacien

« Incorpora la evaluacidon y documentacion constante de los result
de la atencion de enfermeria y las intervenciones realizadas.

. Promueve la participacion activa del paciente y su familia en la toma

de decisiones relacionadas con su cuidado y tratamiento.

El objetivo principal del PAE es brindar atencion de alta calidad y centrada en el
paciente.

Para ello, los enfermeros deben realizar una evaluacion exhaustiva del paciente

y sus necesidades, y luego utilizar esa informacion para desarrollar un plan de

cuidado individualizado que aborde las necesidades unicas de cada paciente

. Proporcionar una atencién de enfermeria individualizada y personalizada al

91 PAE paciente.
w . Identificar y evaluar las necesidades del paciente para proporcionar
ety inpobn s il cuidados adecuados y efectivos.
e mmE® ~ . Ayudar al personal de enfermeria a organizar y planificar sus cuidados,
B asegurando una gestion eficiente del tiempo y los recursos.
. Promover la colaboracién y la comunicacion entre el personal de enfermeria
y otros profesionales de la salud.
. Fomentar el desarrollo profesional y la actualizacion de conocimientos del
personal de enfermeria.
. . Evaluar la eficacia de los cuidados de enfermeria y realizar cambios segun
e sea necesario para mejorar la atencién al paciente.
wmwsssmsss . Favorece que los cuidados de enfermeria se realicen de manera dinamica,
S deliberada, consciente, ordenada y sistematizada.
. Desarrolla una base de conocimientos propia, para conseguir una
autonomia para la enfermeria y un reconocimiento social.

HABILIDADES PARA DESARROLLAR UN PAE

. Habilidades de observacion y analisis para recopilar informacion

relevante sobre el estado del paciente.
. Habilidades de comunicacion efectiva para interactuar con el
paciente y otros miembros del equipo de atencion médica.
Habilidades de organizacién y planificaciéon para establecer
prioridades y diseiar un plan de atencion adecuado.
. Habilidades de resolucion de problemas para encontrar soluciones
efectivas a los problemas de salud del paciente.
- Habilidades cognitivas.o.intelectuales: se refieren a la capacidad de
analisis, sintesis, razonamiento logico, creatividad y toma de
decisiones.
. Habilidades interpersonales: se refieren a la capacidad de
comunicacién efectiva, empatia, trabajo en equipo, liderazgo y
resolucién de conflictos.
. Habilidades técnicas: se refieren a la capacidad de aplicar
conocimientos y destrezas técnicas en la ejecucion de tareas
especificas, como la realizacion de procedimientos y técnicas de
enfermeria, la administracion de medicamentos, entre otros.




PROCESO DE

ATENCION DE
ENFERMERIA

TIPOS DE ACTIVIDAD DEL PAE

. Contribuir al logro de los objetivos del plan de cuidados: Las actividades
estan disefiadas para abordar las necesidades especificas de cuidado
identificadas en el paciente, y su objetivo principal es ayudar a alcanzar las
metas del plan de cuidado.
. Facilitar la coordinacion del cuidado: Las actividades son una herramienta
para coordinar y comunicar el cuidado entre los miembros del equipo de
enfermeria. Cada actividad esta disefiada para ser realizada por un miembro
especifico del equipo, lo que asegura que el cuidado esté bien coordinado y
se eviten duplicidades o conflictos.
. Proporcionar informacion sobre el estado del paciente: Las actividades
realizadas y su efecto en el paciente pueden proporcionar informacién
valiosa sobre el estado de salud del paciente y la efectividad del plan de
cuidado.

ACTIVIDADES AUTONOMA

Algunos ejemplos de actividades autdbnomas pueden ser:

. La evaluacion de signos vitales

. La administracion de medicamentos prescritos por un médicg
. La aplicacién de técnicas de curaciéon de heridas

. El manejo de sondas

La realizacion de técnicas de movilizacién y posicionamiento

ACTIVIDADES DERIVADAS

Las actividades derivadas son aquellas que la enfermera realiza a demanda
de otros profesionales, como el médico o el fisioterapeuta.
Es importante que la enfermera tenga conocimientos y habilidades
suficientes para llevar a cabo estas actividades derivadas de manera segura
y efectiva, y que mantenga una comunicacion fluida con el resto del equipo -;‘,_.
de salud para asegurar una atencion coordinada y de calidad al paciente. k ' wg”\

ACTIVIDADES DE SOPORT E

Algunos ejemplos de actividades de soporte pueden incluir:

. Mantenimiento y gestion de los materiales y equipos de

enfermeria
. Administracion de medicamentos:
. Comunicacioén y colaboracion interprofesional
Ma U‘:d °
. Documentacién y registro
. Educacién y apoyo al paciente y a su familia
El proceso de atencién de enfermeria es una herramienta de
trabajo sistematica, dinamica, flexible, humanistica y centrada en
los objetivos o resultados. Todo esto nos permite:
. Evita olvidos, pues la sistematica de trabajo obliga a apuntarlo
todo.
. Evita repeticiones, cada profesional antes de comenzar su R
trabajo lee anotaciones anteriores. g J = i s i
. Favorece el trato personalizado. S & T i s

Aumenta la comunicacién, al apoyarse en la interaccion del
profesional con el paciente y su medio.
. Aumenta la coherencia, se evitan improvisaciones y se
asegura la continuidad de cuidados.
Aumenta la participacion del enfermo en su curacién, dejando
éste de ser un simple receptor.
. Aumenta la calidad de los cuidados.

IMPORTANCIA

PAE El PAE de enfermeria se utiliza para evaluar el nivel de salud de una
5 persona y determinar el plan de cuidados que enfermeria debe seguir.
g El enfermero profesional esta capacitado para aplicar el proceso
de enfermeria, en cualquier paciente que asi lo requiera,
i i | indistintamente de su patologia clinica, social o mental.
4. BEmodin Realizar un esquema de como hacer el proceso de atencién de
5. EElrdsn enfermeria, nos dara una planificacién de las acciones a ejecutar y

evaluar.
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