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Enfermería profesional.

                                    TRABAJO PRACTICO Nº 1.

                           LOS MODELOS CONCEPTUALES DE ENFERMERIA

         LA CORRIENTE DE  INTEGRACION O TOTALIDAD HOMBRE- ENTORNO.

        LA ESCUELA DE LAS NECESIDADES: VIRGINIA HENDERSON Y DOROTHEA OREM.

Definir que es un modelo conceptual
          Un modelo conceptual es: 
                                         A)- conceptos o materiales básicos necesarios para construir una teoría.
                                        B)- Ideas abstractas o imágenes mentales de un fenómeno o de la realidad.
                                       C)- Palabras que nos hacen llegar las imágenes mentales sobre las propiedades y el significado de las propiedades y el significado de las cosas.

Pueden ser ideas abstractas o concretas.

Diga que explica cada componente de un modelo conceptual de Enfermería
          Las teorías de la Enfermería se ocupan y especifican las relaciones que existen entre cuatro conceptos principales:

A)- Persona o cliente: el que recibe los cuidados de Enfermería (y que comprende a los individuos, familias, grupos y comunidades).

B)- Entorno: lo que rodea al cliente interne y externamente.

C)- Salud/enfermedad: el estado de bienestar del cliente.
D)- Enfermería: disciplina que ofrece cuidados profesionales al cliente.
Los modelos conceptuales de Virginia Henderson y Dorotea Orem

 Realizar un cuadro sinóptico que contenga los elementos relevantes de cada uno
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Importancia de un modelo conceptual para la profesión. Objetivos teóricos de enfermería
          Como enfermería es una profesión que tiene cada vez más auge, está ahora interesada en construir su propia y exclusiva base de conocimientos esenciales para la práctica de la enfermería o la llamada “Ciencia de la Enfermería”. La profesionalidad y el deseo de alcanzar el estatus de otros profesionales sanitarios han hecho que se exprese la necesidad de unas infraestructuras conceptuales para transmitir exactamente cual es la posición tan particular e importante que ocupa un enfermero en un equipo interdisciplinario.
Los objetivos de las teorías de enfermería y de los modelos conceptuales sirven de dirección y guía para estructurar la práctica, la formación y la investigación de la enfermería profesional y diferenciar la aportación de la enfermería de las otras profesiones.

En la práctica:

· Ayudan a las enfermeras a describir, explicar y predecir las experiencias diarias.
· Sirven de guía para la valoración, las actuaciones y la evaluación de los cuidados de enfermería.

· Proporcionan un principio básico par la recogida de datos fiables y válidos sobre el estado de salud de los clientes, que son fundamentales para tomar decisiones y poner en marcha medidas eficaces.

· Sirven para establecer criterios de medida de la calidad de la atención de enfermería.

· Contribuyen a crear una terminología de enfermería común para utilizarla en la comunicación con otros profesionales de la salud. Surgen ideas y se definen los términos.

· Incrementan la autonomía (independencia y autogobierno) de la enfermería mediante la definición de sus propias funciones independientes.

En la enseñanza:

· Aportan una orientación general para el diseño de los planes de estudio.
· Sirven de guía para tomar decisiones sobre el plan de estudios.

En la investigación:
· Proponen una infraestructura para la creación de conocimientos e ideas nuevas.

· Sirven para descubrir los vacíos de conocimientos en un campo de estudio concreto.

· Proponen un método sistemático para identificar las hipótesis de estudio, seleccionar variables, interpretar hallazgos y dar valor a las actuaciones de la enfermería.

Concepto de necesidades básicas 
Enuncie las 14 necesidades según Virginia Henderson y compare con las de Maslow.

Necesidades básicas, no tiene el significado de carencia o problema, si no de requisito y, aunque algunas podrían considerarse esenciales para la supervivencia física, todas son requisitos fundamentales e indispensables para mantener la integridad, entendida como la armonía de todos los aspectos del ser humano.  Debe tenerse en cuenta que son universales a la ves que específicas, universales en tanto que son comunes y esenciales para todos los seres humanos, y específicas porque se manifiestan y satisfacen de manera distinta en cada persona.

	Según Virginia Henderson las necesidades básicas son:

1)- Respirar normalmente.

2)- Comer y beber adecuadamente.
3)- Eliminar por todas las vías corporales.

4)- Moverse y mantener posturas adecuadas.

5)- Dormir y descansar.

6)- Escoger ropa adecuada: vestirse y desvestirse.

7)- Mantener la Temperatura corporal dentro de límites normales, adecuando la ropa y modificando el ambiente.
8)- Mantener la higiene corporal y la integridad de la piel.

9)- Evitar los peligros ambientales y evitar lesionar a otras personas.

10)- Comunicarse con los demás, expresando emociones, necesidades, temores u opiniones.
11)- Vivir de acuerdo con sus propios valores y creencias.

12)- Ocuparse en algo de tal forma que su labor tenga un sentido de realización personal.

13)- Participar en actividades recreativas.
14)- Aprender, descubrir o satisfacer  la curiosidad que conduce a un desarrollo normal y a usar los recursos disponibles.


	Según Maslow, las necesidades básicas son: 

1)- Fisiológicas: Hambre, sed, sexo, actividad física.

2)- De seguridad: Seguridad y protección.

3)- Necesidades de pertenencia: Amor.

4)- Necesidades de respeto: Deseo de que toda la familia tenga un concepto propio, estable y positivo, y el respeto de los demás.

5)- Autorrealización: Culminación de las necesidades que dan por resultado la satisfacción de las capacidades totales adquiridas.




        No hay muchas diferencias entre Henderson y Maslow. Este último generalizas las necesidades, Henderson las explica más detalladamente nombrando cada uno de sus componentes.

Relacionar el concepto de salud con los conceptos de dependencia e independencia. Diferenciar los términos individuo-paciente
Independencia: Se define como el nivel óptimo de desarrollo del potencial de la persona para satisfacer las necesidades básicas de acuerdo con su situación de vida. El término “situación de vida” se refiere al “aquí y ahora” de la persona e incluye tanto los aspectos biofisiológicos (edad, sexo, etapa de desarrollo, funcionamiento de los órganos, aparatos y sistemas, etc.) como los socioculturales (experiencias previas, nivel cultural, entorno físico social en que vive, etc.) y espirituales (ideas, creencias y valores).
Dependencia: Desarrollo insuficiente del potencial de la persona para satisfacer las necesidades básicas, en el presente y en el futuro, de acuerdo con su situación de vida, a causa de una falta de fuerza, conocimiento o voluntad.
Salud: cualidad vital básica para el funcionamiento humano y exige independencia e interdependencia. Es la calidad de vida más que la vida misma lo que permite a las personas trabajar de la forma más eficaz y alcanzar su más alto nivel posible de satisfacción.
Individuo: Ser integral, completo e independiente que tiene 14 necesidades fundamentales y es capaz de conseguir o conservar la salud si tiene la fuerza, la voluntad y el conocimiento necesario.
Paciente: Son los individuos que han perdido la voluntad, la fuerza o la independencia para satisfacer sus necesidades básicas. Se convierte en un ser dependiente de los cuidados de enfermería.

7)-Presente en un cuadro sinóptico las causas de la dificultad para satisfacer las necesidades básicas según Henderson.
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Concepto de Autocuidado de Dorotea Orem
 Los  sistemas de Atención de Enfermería. De un ejemplo en cada una de ellas.
Autocuidado: Capacidad del individuo para auto ayudarse. Los adultos cuidan de sí mismos mientras que los niños, los ancianos, los enfermos y minusválidos necesitan ayuda para conseguir su autocuidado.

Sistemas de Enfermería:

1)- Sistemas totalmente compensatorio: Necesarios para las personas incapaces de regular y vigilar su ambiente y de elaborar la información. Ejemplo: Personas en estado vegetativo, o de coma profundo. No son capaces por sí solos de cumplir los requisitos de autocuidado terapéutico.
2)-Sistemas parcialmente compensatorios: Dirigidos a personas incapaces de realizar algunas actividades del autocuidado. Ejemplo: una persona en sillas de ruedas, pude alimentarse por sí solo pero no pude movilizarse fácilmente.
3)- Sistemas de apoyo educativo: (de desarrollo) Las personas deben aprender a aplicar las medidas de autocuidado y que necesitan ayuda para hacerlo. Ejemplo: Una madre primeriza debe aprender a dar su pecho al recién nacido.
¿Qué significado tienen los conceptos de Dependencia, Interdependencia, independencia en relación con los trabajos del enfermero/a dentro del equipo interdisciplinario?
Dependencia: Todas aquellas tareas que son prescriptas por otro profesional. Ejemplos: acciones de tipo invasivo: colocación de venoclisis, venopunción periférica de sonda vesical, nasogástrica, orogástrica, administración de enemas, curaciones profundas, nebulizaciones,  inyectables, administración de medicamentos, etc.
Interdependencia: Acciones que enfermería realiza con los integrantes de un equipo de salud. Ejemplos: nutricionista, kinesiólogo, biólogo, etc.
Independencia: Acciones avaladas por la Ley de Enfermería de legislación Nacional y Provincial. Pueden ser trabajos autónomos. Ejemplos: tomar signos vitales, tener un inyectable, etc.
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dades). Hay dos variables que 


afectan este déficit: 


Gestión: capacidad de autocuidado


Demandas de autocuidado Terapéu-


tico: Este déficit se produce cuando


la gestión de autocuidado no es su-


ficiente para satisfacer la demanda  


reconocida de autocuidado.


Teoría del Sistema de Enfermería:


Los sistemas de enfermería se for-


man cuando los enfermeros pres-


criben, diseñan y prestan servicios


de enfermería que regulan aptitudes


de autocuidado del individuo y 


cumplen los requisitos de autocui-


dado. Hay tres tipos de sistemas:


1)- Totalmente compensatorio:


Necesarios para las personas inca-


paces de regular y vigilar su am-


biente y de elaborar la información.


2)- Parcialmente compensatorio:


Dirigidos a las personas incapaces


de realizar algunas actividades (no


todas) del autocuidado.


3)- Apoyo educativo: (de desarro-


llo). Las personas que deben apren-


der a aplicar las medidas de auto-


cuidado y que necesitan ayuda para


hacerlo.


 














Teoría del Autocuidado: Conduc-ta aprendida que los individuos


Inician y llevan a cabo por si mis-mos para conservar la vida, la sa-lud y el bienestar. Es la Gestión de Autocuidado, con tres requi-sitos: 1)- Universales: aire, agua, 


comida, descanso, el aislamiento


y la integración social, preven-


ción de peligros. 2)- Desarrollo:


Factores que fomentan los proce-sos de desarrollo conocidos a lo 


largo de la vida. 3)- Alteraciones


de la salud: defectos y cambios en


la estructura e integridad norma-


les que influyen negativamente en


la capacidad del individuo de auto


cuidarse.


Teoría del Déficit de autocuidado: 


Las personas se benefician de la


enfermería porque tienen limita-


ciones de la salud que le permiten


autocuidarse (lesiones, enferme-








Persona/cliente: Ser integral com-pleto e independiente que tiene 14


Necesidades fundamentales. 


Entorno: Conjunto de condiciones


y factores externos que afectan a la vida y al desarrollo de un orga-nismo.


Salud: Capacidad para llevar a ca-bo los 14 componentes de los cui-dados de enfermería sin ser asisti-do. Cualidad vital básica para el 


funcionamiento humano y exige


independencia e interdependencia


Enfermería: Función específica 


del enfermero ayudar a los clien-tes enfermos o sanos, a llevar ha 


cabo sus actividades que contri-


bullen a su salud, a su recupera-ción o a una muerte en paz, act.-vida des que podrán realizar sin


ayuda, con voluntad y conocí-


miento.  
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