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PROMOCTON
DF LA SALUD

salud
Entendiendo que:

el proceso que permite a las personas incrementar el control sobre su

la salud es un estado de completo bienestar fisico, mentaly social, y
no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades.

Esta concepcién de salud implica que la promocion va mas alla del
campo médico e implica factores ambientales, econdmicos,

biolégicos y de estilo de vida.

PATRON (1)

PATRON (2)

PATRON (3)
ELIMINACION

Percepcidén delindividuo de salud y bienestar,
la importancia que le da una persona a las
actividadesy planes futuros para el
mantenimiento o recuperacién de la salud

COMPONENTES CLAVE DE LA PERCEPCION Y
MANEJO DE LA SALU:

*HABITOS DE LA SALUD

*ADHERENCIA A TRATAMIEBTO
*PRACTICAS PREVENTIVAS

*MANEJO DE ENFERMEDADES CRONICAS

Determina el consumo de alimentosy
liquidos enrelacion sus necesidades
metabdlicas. problemas de ingesta, altura,
pesoytemperatura. Estado de piely
mucosa.

QUE SE BUSCA EN NUTRICION
METABOLICA:

*OPTIMIZAR EL METABOLISMO
*MEJOR LA SALUD METABOLICA
*APOYO EN ENFERMEDADES
*EVALUAR EL ESTADO NUTRICIONAL

Investigacién el correcto funcionamiento del
aparato excretor del cuerpo en este caso seria la
orina, sudory funciones del intestino del paciente.

QUE VALORA:

Describe las funciones excretoras intestinal ,
urinariay de la piel.

COMO SE VALORA:

Intestinal: consistencia, regularidad, urinariay de
la piel presencia de ostomias, incontinencia.
Urinaria: micciones-dia, caracteristicas de la orina
, problemas de miccién, sistema de ayuda
(absorbentes, colectores, sondad, urostomias ),
incontinencias.

Determinar las capacidades de movilidad y
actividad fisica del paciente, donde se
investiga la cantidad de ejercicio que realiza el
paciente.

QUE VALORA:

El patrén de ejercicio

La actividad

Tiempos libresy recreo

La capacidad funcional

Eltipo, cantidad y calidad del ejercicio
COMO SE VALORA:

Valoracion del estado cardiovascular
:frecuencia cardiaca o PA anormales en
respuestas a la actividad, cambios ECG que
refleje isquemia o arritmia etc.




PATRON (5)

PATRON (6)
COGNITIVO-
PERCEPTIVO

PATRON (7)

Describe los patrones de suefio,
descanso yrelax a los largo del dia, y
los usos y costumbres individuales
para conseguirlos.

QUE VALORA:

Describe la capacidad de la persona
para conseguir dormir, descansar o
relajarse a lo largo de las 24 hrs del dia.
COMO SE VALORA

El espacio fisico(ventilacion,
temperatura, agradable y libre de
ruidos.

Eltiempo dedicado al suefio u otros
descansos diurnos.

Describe el patrén sesorio-perceptual y
cognitivo delindividuo . adecuacién de
los 6rganos de los sentidos. Toma
decisiones, memoriay lenguaje.

QUE VALORA:

Patrones sensorio-perceptualesy
cognitivos

Nivel de conciencia.

Conciencia de la realidad.

COMO SE VALORA:

Nivel de concienciay orientacion
Nivel de instruccidn: si puede leery
escribir.

Describe el patrén de autoconcepto y las
percepciones del mismo. Imagen
corporal, identidad y sentido general de
patrones emocional, posturay
movimiento de voz.

QUE VALORA:

Autoconceptoy percepcién de uno
mismo

Actitudes a cerca de uno mismo
Identidad

COMO VALORA:

problemas consigo mismo

Problemas con su imagen corporal
Problemas conductuales.

PATRON (8)
ROL RELACIONES

Compromiso delroly relaciones,
percepciones delrol, responsabilidad
de la situacién actual. Satisfaccién en
familia, trabajo, relaciones sociales.

QUE VALORA:

El patron de compromisos de roly
relaciones ( las relaciones de las
personas con los demas)
Responsabilidades en su situacién
actual.

COMO SE VALORA:

Familia: con quien vive

Estructura familiar. ROL en la familia
y si este esta o no alterado.

Describe los patrones de
satisfaccion con la
sexualidad, y asi mismo.
También describe la
satisfaccion e insatisfaccion

conelrespectoala
sexualidad

Se encarga de estudiar el
nivel de estrés de el
paciente, en donde se
identifica la manera de
enfrentarse a situaciones
dificiles.

Describe las creencias como
(religion y espirituales) y
valores que tiene el paciente
en la que le guia a las
decisiones y opciones
vitales del individuo.

N



atencion de
enfermeria (PAF)

Proceso de

*Es un método sistematizado de brindar cuidados de enfermeria al
individuo, familiary comunidad centrado. En el logro de resultados
esperados de forma eficiente.
*reconocer el estado de salud del paciente, garantizar la satisfaccion
de necesidades, planeary realizar las intervenciones de enfermeria.

Recoleccion de

informacion sobre el

estado de salud del
aciente.

PLANIFICACION

Juicio que desarrolla un
enfermo o una
enfermera sobre el
estado de salud de una

-Recoleccion de datos
-validacion de datos.
-organizacién de datos
-registro de datos.
FASES:

-OBSERVACION
-ENTREVISTA
-EXPLORACION FISICA

persona.

TIPOS DE
DIAGNOSTICO

-Diagnosticoreal.
-diagnostico de riesgo.
-diagnostico de salud.
-diagnostico de
bienestar

La planificacion en enfermeria
es una etapa del proceso del
enfermo en la que se elaboran
estrategias para prevenir,
minimizar o corregir problemas,
determinar resultados e
intervenciones enfermerasy
plasmar este plan de actuacion
de forma escrita en plan de
cuidados

Es en esta etapa cuando
realmente se pone en
practica el plan de cuidado
elaborado.

FASES

, .

e define como la

comparacion planificaday
sistematizada entre el estado
de salud del paciente y los

-establecimiento de
prioridades

-elaboracion de objetivos.
-desarrollo de intervencion de
enfermeria.

-documental de plan

-planes individualizados
- Planes estandarizados

- Puntuacionde los
indicadores

- Comparacionde los

resultados.




ENFERMERO:

PLAN DE CUIDADOS DE ENFERMERIA A PACIENTES CON:

ED: ingesta nutricional inadecuada
DOMINIO:2 CLASE: 1

Cddigo de diagndstico 00343

DEFINICION ED:

Consumo insuficiente de
nutrientes para satisfacer las
necesidades metabdlicas.

R/C: alteracion en la percepcion
de sabor.

-sintomas depresivos

-dificultad para establecer
interaccion social.

M/P: ingesta de alimentos inferior
a las cantidades diarias
recomendadas estrenimiento

RESULTADO INDICADOR ESCALADE PUNTUACION
(NOC) MEDICION DIANA
EQUILIBRIO

HIDRICO

*Estado *100401- 1.Desviacion Mantener a 1
nutricional ingesta de grave del rango

1004 nutrientes normal Aumentara b

*10042-ingesta
de alimentos
*100408-
relacion
peso/talla
*100411-
hidratacion

2.Desviacion
sustancial del
rango normal
3.Desviacion
moderada del
rango normal
4.Desviacion
leve delrango
normal

5.5in
desviacion del
rango normal




CAMPO : fisiolégico basico Dominio 1

CLASE: “D” apoyo nutricional

CODIGO:5246

CAMPO : fisiolégico basico Dominio 1

CLASE: “D” apoyo nutricional

CODIG0:1100

INTERVENCION : asesoramiento nutricional

INTERVENCION : manejo de la nutricion

ACTIVIDADES:
*establecer unarelacidon terapéutica basada a la
confianzay el respeto.
*colocar folletos informativos llamativos de guias
alimentarias en la habitacion del paciente.
*ayudar al paciente a registrar lo que suele comer en
periodo de 24 horas.
*establecer la duracién de la relacion de
asesoramiento.

ACTIVIDADES :
*determinar el numero de caloriasy el tipo de
nutrientes necesarios para satisfacer las necesidades
nutrientes.
*proporcionar un ambiente éptico para el consumo de
comida( p.e.je) lipidos, bien ventilado, relajado y sin
olores fuertes.
*realizar o ayudar a los pacientes con los cuidados
orales antes de comer.
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