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Grupo In crecendo sabor a miel

El Proceso de Atencidn de Enfermeria (PAE) constituye la estrategia de actuacion del enfermero para brindarle
al paciente un cuidado total. Se basa en la aplicacién del método cientifico y consiste en desarrollar una serie de
acciones sefaladas para asi poder cumplir con el objetivo de enfermeria. (Romero, 2018, p. 96)



Etapas del PAE

Valoracién: En esta etapa seretnen los datos del usuario
en forma integral y asi se identificardn necesidades
intereses y problemas del mismo.

Diagndstico: Se refiere a los problemas que pueden
prevenirse, resolverse o reducirse medianteactividades
independientes de enfermeria. Aqui se deben analizar
los datos recogidos, identificar los problemas y si se
relacionan con una o varias causas.

Planificacidon: En esta etapa debemos pensar cémo
proporcionar el cuidado de enfermeria en forma
organizada, individualizada y dirigida a objetivos
especificos. También, se debe establecer objetivos,
determinar acciones o intervenciones y hacer registro
del plan que se ha trazado.

Ejecucidn. En esta etapa se lleva a cabo lo planificado.
También se debe continuar la valoracién del usuario,
registrar los cuidados y mantener el plan actualizado.

Evaluacién. Se determina el funcionamiento del plan de
enfermeria y permite identificar los cambios necesarios.
Es importante evaluar en conjunto con el usuario cada
una delas etapas (Ponti et al., 2017).

Ventajas del proceso de atencion en enfermeria

Al sujeto de atencidn le permite participar en su
propio cuidado; le garantiza la respuesta a sus
problemas reales y potenciales, y le ofrece atencién
individualizadacontinua y de calidad, de acuerdo con
la priorizacién de sus problemas. (...) al profesional
le facilita la comunicacidén; concede flexibilidad
en el cuidado; le genera respuestas individuales
y satisfaccién en su trabajo; le permite conocer
objetivos importantes para el paciente; propicia el
crecimiento profesional;permite asignar los sujetos
de atencién en forma racional y le proporciona
informacién parainvestigacion. (Roldany Fernandez,
2013, p. 82)

Temores que tienen las personas que sufren diabetes

La persona presenta un afrontamiento ineficaz
cuando no es capaz de valorar de forma adecuada
los factores del régimen terapéutico o de la
enfermedad a los quese enfrenta y que le producen
estrés o ansiedad por sentirse incapaz de elegir las
respuestas practicas necesarias para manejar el
régimen terapéutico o la enfermedad. (Gobierno de
Aragdn, 2020, p. 21)

Conociendo a nuestro paciente

Gratulina de 63 afios de edad manifiesta presentar un
cuadro caracteristico conmalestargeneral deinicio, esto
acompafiado de nduseas, las cuales inducian al vémito,
ademas, refiere visién borrosa, adormecimiento de los
miembros inferiores, deshidratacion moderada grado
[l 'y febril al tacto. Se afiade que la paciente presenta
sobrepeso, como también polidipsia y polifagia, que
persiste todo el dia; también presenta antecedentes
familiares con esta patologia. Por lo anterior, se
sospecha que la paciente padece diabetes; por ello, se
ordena exdmenes completos y de rutina. Los resultados
confirmaron el diagndstico definitivo: diabetes mellitus
tipo Il.

Después delosresultados, seinformaalapaciente sobre
su condicidn y se hace las recomendaciones necesarias
para llevar un plan dealimentacién adecuado, con el
fin de mantener el peso ideal y controlar los niveles de
glucosa, y asi reducir el riesgo de tener complicaciones.
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