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Metaparadigmas de 
enfermería. 

Conjunto de conceptos que definen la enfermería como disciplina y su 
práctica. Estos conceptos son abstractos y se relacionan entre sí, 
formando la base del conocimiento de la enfermería. 

Es el destinatario 
de la atención de 
enfermería y puede 
incluir individuos, 
pacientes, grupo, 
familias y 
comunidades. 

      Persona. 

Ser único que 
está en proceso 
de la creación 
cuya integridad se 
completa cuando 
se manifiesta en 
pensamientos, 
sentimientos y 
conducta. 

          Salud.  

Es un estado 
de completo 
bienestar 
físico, mental, 
social y no 
solamente la 
ausencia de 
afecciones o 
enfermedades. 

Vivir la experiencia 
subjetiva llena del 
significado de la 
plenitud, está asociado 
con el grado de 
coherencia entre el yo 
permitido y el yo 
experimentado. 

          Entorno. 

Es el espacio de la 
curación. Es la 
relación objetiva y 
externa además del 
marco de diferencia 
subjetiva del individuo. 

 Entorno interno y 
externo que afecta al 
cliente. Incluye todas 
las condiciones 
positivas o negativas 
que afecta al paciente. 

        Enfermería. 

Disciplina conocedora 
del cuidado para el 
bienestar de otros. 
Mediante una relación 
personal, estética, 
científica y ética.       

Se refiere a los 
atributos, 
características  y 
acciones que como 
profesional de la salud 
brindan como atención 
y cuidado en nombre 
del paciente. 



 

 

 

 

 

  

  

   

 

 

  

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Modelos y teoría de enfermería. 

Teoría de enfermería de 
rango medio. Son más 
limitadas en alcance (en 
comparación con las 
grandes teorías) y 
presenta conceptos y 
proposiciones en un nivel 
inferior de abstracción. 
Aborda un fenómeno 
específico en enfermería.  

Teoría de enfermería 
de nivel práctico. Son 
teorías específicas de la 
situación que son de 
alcance estrecho y se 
centran en una 
población de pacientes 
en un  momento 

 Clasificación de teorías 
de enfermería. 

Grandes teorías de 
enfermería. Son abstractas, 
de amplio alcance y 
complejas, por lo que 
requieren más investigación 
para su aclaración. 

Pretenden describir establecer y examinar los fenómenos que 
conforman la práctica de la enfermería. Son marcos conceptuales 
que explican el trabajo  de las enfermeras y sirve de base para la 
toma de decisiones clínicas. 

Algunos ejemplos de modelos y 
teorías de enfermería. 

 El modelo de Florence 
Nightingale 1859.que se centro 
en la importancia de un entorno 
saludable para los pacientes.  

Virginia Henderson 1955. 
Definición de enfermería y 14 
necesidades básicas. 

Nola Pender. Modelo promoción 
de la salud. 

La teoría psiocodinamica de 
peplau1952.  Que describe las 
fases de la relación entre el 
enfermo y el paciente. 

Faye Abdellah 1960.teoria de 
tipología de los problemas de 
enfermería.  

Dorothea Orem 1971. Publica 
su teoría general de la 
enfermería. 

  Tipos de modelo. 

Modelo de enfermería. 

Son conjuntos de 
conceptos que explican 
las relaciones entre los 
fenómenos centrales de 
la enfermería, se 
organiza según el modelo 
de trabajo que se quiera 
seguir. 

-Modelo naturistas. 

-Modelo de 
suplencia o ayuda 

-Modelos de 
interrelación. 



 

 

 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

   

Procesos de atención de 
enfermería. 

Es un método sistemático que se utiliza para brindar cuidados de 
enfermería, centrado en evaluar en forma simultánea los avances y 
cambios en la mejora de un estado de bienestar de la persona, 
familia o grupo a partir de los cuidados otorgados de la enfermera.  

Valoración. 

Consiste en 
recopilar 
información 
relevante 
sobre el 
paciente y 
su estado 
de salud. 

Obtener datos 
objetivos y 
subjetivos para 
identificar las 
necesidades 
del paciente y a 
diseñar un plan 
de cuidados 
personalizado. 

 Diagnostico. 

Juicio clínico sobre 
las respuestas del 
paciente a procesos 
vitales, problemas 
de salud reales, y 
potenciales. 

Los 5 tipos de 
diagnósticos de 
enfermería son: 

-reales.  

-posibles. 

-riesgo. 

-síndrome. 

-bienestar. 

 Evaluación.     Ejecución. Planificación. 

Planes de 
cuidados que 
más 
destacan 

Establecer 
resultados, dar 
prioridades, 
seleccionar las 
intervenciones 
y 
prescripciones 

Realizar las 
intervenciones 
para prevenir, 
resolver y 
controlar los 
problemas. 

Cuidados y 
tratamientos 
implementados 
han sido 
efectivos y han 
cumplido los 
objetivos por 
los que 

Es la determinación 
sistemática de las 
intervenciones que 
permite corroborar 
los resultados 
planeados a través 
de la solución de 
los problemas del 
paciente. 

-Estandarizados. 

-Individualizado. 

- Estandarizados  
con 

modificaciones. 

-computarizados. 

 

Debe ser 
expuesto en 
un formato 
visible de 
manera 
explícita. 


