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PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA 

También conocido como PAE, es la aplicación del método científico en la práctica asistencial 

de enfermera, lo que nos permite prestar cuidados de una forma racional lógica y 

sistemática. Compuesto de cinco pasos: 

Valoración, diagnóstico, planificación, ejecución y evaluación. 

VALORACION 

Es el proceso organizado, planificado, sistemático y continuo de 

recogida de datos objetivos y subjetivos sobre el estado del 

paciente, familia o comunidad y las respuestas que se originan 

ante ellas. 

PLANIFICACION  

Establece y lleva a cabo 

cuidados de enfermería, que 

conduzcan al paciente a 

prevenir, reducir o eliminar los 

problemas detectados.  

DIAGNOSTICO 

Se centra en el análisis de los 

datos recogidos durante la 

valoración y su interpretación 

científica, que da como 

resultado los diagnósticos de 

enfermería. 

EVALUACION 

Es la comparación planificada 

y sistematizada entre el 

estado de la salud del 

paciente y los resultados que 

se esperan.  

EJECUCION 

Consiste en llevar a cabo en 

la realización de las 

intervenciones de 

enfermería.  
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Tipos: 

NIC, NOC Y PLACE 

 

 

Tipos: 

-NANDA 

 

Por medio de sus cuatro técnicas: 

Inspección: lo que podemos ver     

 Palpación: lo que podemos palpar (tocar) 

Percusión: golpeos suaves sobre la superficie del cuerpo 

 Auscultación: lo que podemos escuchar 

 


