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Cuadro sinóptico



PROVEEDOR DE
CUIDADOS

El enfermero es capaz de
enseñar a muchas personas,
muchas cosas, no
solamente a nivel escolar

EDUCADOR

El enfermero realizará
investigación documental y de
campo que
contribuya a enriquecer la
práctica profesional.

INVESTIGADOR

Gestionar, colaborar y servir de
enlace con los miembros
de la familia, los servicios de
salud, sociales

GESTORA Y
COORDINADORA 

Son todas aquellas actividades
independientes del personal de
enfermería e interdependientes realizadas
junto con otras disciplinas con el fin de
ayudar a la persona a ayudarse a sí misma.

El enfermero será capaz de distribuir los
recursos con los que
cuente, para así hacer más eficiente su
servicio.

Trabajar para ayudar a las familias y brindar
orientación con
respecto a la seguridad y el acceso a los
servicios.

Servir de consultora a las familias y
organismos para identificar y facilitar
el acceso a recursos.
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FAMILIA

CONSULTORA



no son realmente nuevas para
la enfermería, han
existido desde que Nightingale
en 1859 propuso por primera
vez sus ideas acerca de la
enfermería.

TEORÍAS 

se encuentra ubicada en una
línea
staff, como un conjunto de
creencias, valores y lo que las
enfermeras asumen como
verdadero, respecto al
fenómeno de interés para la
disciplina "El cuidado

LA FILOSOFÍA

una visión
global de los parámetros generales
de la enfermería que incluyen ideas
sobre la naturaleza
y el papel del paciente y de la
enfermera, sobre el entorno o
cultura en donde se desarrolla
la enfermería, sobre el objeto o
función de la enfermería

¿QUÉ OFRECE?

Son los conceptos globales del fenómeno de
interés de la disciplina de enfermería;
Persona, Salud, entorno y enfermería

presentan visiones de ciertos fenómenos
del mundo, pero
representan solo una aproximación o
simplificación de aquellos conceptos
considerados
relevantes para la comprensión del
acontecimiento.

La persona que recibe los cuidados
El entorno en el que existe la persona.
El concepto de salud, como meta de la
persona en el momento de su interacción
con la enfermera.
 Las propias acciones de enfermería.
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SE CARACTERIZA 



En el individuo factores
cognitivos-preceptúales que
son modificados
por las características
situacionales, personales e
interpersonales

IDENTIFICA

Salud: Estado altamente
positivo. La definición de salud
tiene más importancia que
cualquier
otro enunciado general.

METAPARADIGMA

METAPARADIGMAS 

sirve para identifica conceptos relevantes
sobre las conductas de promoción de la salud
y para integrar los hallazgos de investigación
de tal manera que faciliten la generación de
hipótesis comprables.

Persona: Es el individuo y el centro de la
teoriza.
Entorno: No se describe con precisión, pero
se representan las interacciones entre los
factores cognitivo- preceptúales 
Enfermería: El bienestar como especialidad de
la enfermeríaPR

OMOCIÓN

Nola
Pender

A LA SALUD

Modelo de

PROMOCIÓN A LA SALUD



está en un proceso continuo
como disciplina, planteándose
y replanteándose tanto
sus marcos teóricos como
metodológicos.

ENFERMERÍA 

Estos procesos siempre han
existido, pero ahora devienen
más importantes por
su amplitud

HISTORIA DE LA
HUMANIDAD

 también es una ciencia
de lo humano, holística, de lo
probabilístico, de lo cultural. 

LA ENFERMERÍA

Son tradiciones y costumbres,
transmitidas mediante el
aprendizaje, que rigen
las creencias y el
comportamiento de las
personas expuestas a ellas

CULTURAS

existe una urdimbre de creencias, prácticas y
problemas todos ellos enlazados y
relacionados con la salud siempre en
constante visión y revisión.

parte constitutiva de la realidad social, una
realidad donde las culturas humanas toman
relevancia en unos espacios heterogéneos
sometidos a un proceso de homogeneización
globalizante

La dualidad de la enfermería es gestionada a
su vez desde pares conceptuales como salud-
enfermedad, biológico-cultural, individual-
comunitario, diagnosticar-curar, técnica-
cuidados

La cultura no es en sí misma biológica, pero
se apoya en ciertas características de la
biología humana.
La enfermería por su parte no es solo
biología, también se apoya en la especificidad
de la biología humana y es producto y
elaboración humano.
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La teoría del autocuidado, la teoría del déficit de
autocuidado y la teoría de los sistemas de enfermería,
como un marco de referencia para la práctica, la
educación y la gestión de la enfermería.Es una conducta

que existe en situaciones concretas de la
vida, dirigida por las personas sobre sí
mismas,
hacia los demás o hacia el entorno, para
regular los factores que afectan a su propio
desarrollo

AUTOCUIDADO

Persona: concibe al ser humano como un organismo
biológico, racional y pensante. Como
un todo integral dinámico con capacidad para
conocerse, utilizar las ideas, las palabras y los
símbolos para pensar, comunicar y guiar sus
esfuerzos

CONCEPTOS QUE
DEFINIÓ

Es una relación entre la demanda de
autocuidado terapéutico y la acción de
autocuidado de las propiedades humanas en
las que
las aptitudes desarrolladas para el
autocuidado que constituyen la acción.

TEORÍA DE DEFICIT 

Proceso de autocuidado se
inicia con la toma de
conciencia
del propio estado de salud.

CUIDAR DE SI MISMO

Salud: la salud es un estado que para la persona significa
cosas diferentes en sus distintos componentes. Significa
integridad física, estructural y funcional; ausencia de
defecto que implique deterioro de la persona
Enfermería: servicio humano, que se presta cuando la
persona no puede cuidarse por sí misma para mantener la
salud, la vida y el bienestar

Los seres humanos tienen gran capacidad de
adaptarse a los cambios que se producen en sí
mismo o en su entorno. 
 La persona puede requerir ayuda que puede
proceder de muchas fuentes, incluyendo las
intervenciones de familiares, amigos y
profesionales de enfermería.

Si una acción de autocuidado es interna o externa en su
orientación puede determinarse mediante la observación,
obteniendo datos subjetivos del agente de autocuidado o
de ambas maneras.
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Teorías del déficit
del

COMPUESTO POR 3 TEORÍAS 

3 TIPOS DE REQUISITOS
1. Requisito de autocuidado universal.
2. Requisito de autocuidado del desarrollo
3.Requisito de autocuidado de desviación de la
salud.

APRENDIZAJE AUTOCUIDADO

LIMITACIONES DEL AUTOCUIDADO
son las barreras o limitaciones para el autocuidado que son
posible, cuando la persona carece de conocimientos
suficientes sobre sí misma y quizás no
tenga deseos de adquirirlos



Pionera en salud mental
comunitaria en la década de
los 60. Su teoría se centra en el
estrés
y la reducción del mismo, se
publica en 1.972.

QUIÉN FUE BETTY

PERSONA
METAPARADIGMAS 

e refiere en general a condicionantes que
influyen en la persona/cliente, tanto
internos como externos o de relación. La
persona/cliente se contempla como un sistema
abierto, dinámico, en interacción constante con
el entorno.

SALUD

Rol del cuidado, es el facilitador
que ayuda a un individuo, familia o
comunidad
a centrarse en su patrón
específico mediante la negociación.

ENFERMERÍA

Inició el desarrollo de su modelo mientras era
profesora de salud comunitaria en la
Universidad de UCLA. 
Posteriormente se doctoró en Psicología en
1.985.

Se refiere al receptor de los cuidados, lo
considera como un sistema abierto donde
puede recibir información del entorno:
(positivo o negativo), de la cual se
retroalimenta, mientras mantiene una tensión
dinámica entre lo que recibe y lo que
experimenta. Mantener un equilibrio.

Se refiere a como la persona tras la
retroalimentación ha experimentado el
significado que para él representa o entiende
su grado de bienestar o enfermedad. La
conciencia que tiene sobre ello, es una fusión
entre la salud y la enfermedad.

Predice los efectos de un fenómeno sobre
otro. 
mediante el análisis de la información del
cliente; principalmente diagnóstico,
tratamiento e intervención. 
Utiliza un sistema de prevención primario,
secundario y terciario para reducir los
agentes estresantes del paciente
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