El Proceso de Atención de Enfermería es:

Seleccione una:

[image: image1.wmf]a. Un sistema de trabajo por procesos de salud.

[image: image2.wmf]b. Un modelo profesional de atención al cuidado. [image: image3.png]



[image: image4.wmf]c. El conjunto de intervenciones que realiza la enfermera.

[image: image5.wmf]d. La labor de la enfermera dentro del equipo multidisciplinar.

Retroalimentación

Apartado 1.1 La metodología enfermera. El Proceso de atención de Enfermería (PAE) es el modelo profesional que permite implementar el conocimiento científico acerca del cuidado en la práctica asistencial, al disponer de una estructura basada en el método científico, donde se reflejan todas las fases de dicho método en su aplicación a los cuidados.

La respuesta correcta es: Un modelo profesional de atención al cuidado.

Pregunta 2
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image6.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

Los datos según su estado en el tiempo, pueden ser:

Seleccione una:

[image: image7.wmf]a. Subjetivos y objetivos.

[image: image8.wmf]b. Primarios y secundarios.

[image: image9.wmf]c. Históricos y actuales. [image: image10.png]



[image: image11.wmf]d. Tempranos y tardíos

Retroalimentación

2.8 Desarrollo de la valoración de cuidados. Según su estado en el tiempo, pueden ser: - Históricos (antecedentes). Lo componen aquellas situaciones que han ocurrido anteriormente y comprenden hospitalizaciones previas, enfermedades crónicas o patrones y pautas de comportamiento. Van a servir de ayuda a referenciar los hechos en el tiempo. - Actuales. Lo integran los datos actuales de la persona.

La respuesta correcta es: Históricos y actuales.

Pregunta 3
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image12.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

El proceso de valoración de cuidados tiene dos fases:

Seleccione una:

[image: image13.wmf]a. Obtención y elaboración de la información, y recogida de la información.

[image: image14.wmf]b. Recogida de la información, y elaboración de la información.

[image: image15.wmf]c. Elaboración de la información, y análisis de los datos y establecimiento de un juicio profesional sobre la valoración efectuada.

[image: image16.wmf]d. Obtención y elaboración de la información, y evaluación de la información sanitaria. [image: image17.png]



Retroalimentación

3.3 Análisis teórico del proceso de valoración de cuidados.

La respuesta correcta es: Obtención y elaboración de la información, y evaluación de la información sanitaria.

Pregunta 4
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image18.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

El proceso de valoración es un proceso sistemático porque:

Seleccione una:

[image: image19.wmf]a. Está pensada, no es improvisada.

[image: image20.wmf]b. Requiere de un método para su realización. [image: image21.png]



[image: image22.wmf]c. Precisa de una actitud reflexiva.

[image: image23.wmf]d. Sistematiza el tratamiento de la enfermera.

Retroalimentación

2.3 Concepto de valoración de cuidados. • Es “Sistemática”. Requiere de un método para su realización.

La respuesta correcta es: Requiere de un método para su realización.

Pregunta 5
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image24.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

Están definidas 14 necesidades humanas, entre los que se encuentran:

Seleccione una:

[image: image25.wmf]a. Respirar normalmente, y evitar los peligros del entorno. [image: image26.png]



[image: image27.wmf]b. Dormir y descansar, y eliminación.

[image: image28.wmf]c. Comer y beber adecuadamente, y tolerancia al estrés.

[image: image29.wmf]d. Usar ropas adecuadas, vestirse y desvestirse, y termorregulación.

Retroalimentación

2.10 Valoración según el criterio de necesidades humanas.

La respuesta correcta es: Respirar normalmente, y evitar los peligros del entorno.

Pregunta 6
Incorrecta

Puntúa 0,00 sobre 1,00

[image: image30.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

La utilización de variables de valoración normalizadas permiten:

Seleccione una:

[image: image31.wmf]a. Eliminar el resto de fases del Proceso de Atención de Enfermería

[image: image32.wmf]b. Conocer los distintos sistemas de información

[image: image33.wmf]c. La comparación de datos y la informatización de la valoración.

[image: image34.wmf]d. La planificación y evaluación de los cuidados [image: image35.png]



Retroalimentación

2.12 Clasificación de las Variables o Criterios de Valoración de cuidados.

La respuesta correcta es: La comparación de datos y la informatización de la valoración.

Pregunta 7
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image36.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

El “Informe y anotación de los datos”, corresponde a la fase de:

Seleccione una:

[image: image37.wmf]a. Obtención y elaboración de la información. [image: image38.png]



[image: image39.wmf]b. Diagnóstica.

[image: image40.wmf]c. Identificación de patrones.

[image: image41.wmf]d. Validación de datos.

Retroalimentación

2.2 Características generales de la valoración enfermera. La primera fase es la de “obtención y elaboración de la información”. Como subproceso se pueden distinguir en ella cinco apartados: - Recogida de datos. - Validación de datos. - Organización de datos. - Identificación de patrones/comprobación de las primeras impresiones. - Informe y anotación de los datos.

La respuesta correcta es: Obtención y elaboración de la información.

Pregunta 8
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image42.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

¿Qué es una característica metodológica de una variable normalizada?:

Seleccione una:

[image: image43.wmf]a. La que permite la utilización de la variable.

[image: image44.wmf]b. La que sirve para integrar las fases del proceso de atención de enfermería [image: image45.png]



[image: image46.wmf]c. La que sistematiza la variable.

[image: image47.wmf]d. La que indica la utilización de la variable en la metodología enfermera.

Retroalimentación

3.6 Características metodológicas de las variables o criterios de valoración del cuidado. Para ello hemos se ha definido el concepto de característica metodológica, como aquella que está presente en las variables o criterios de valoración enfermeros normalizados y cumple dos requisitos fundamentales: - Son características intrínsecas e inherentes al criterio de valoración, y por tanto no son modificables por ninguna otra circunstancia o situación ajena al mismo (modelo de valoración, ámbito de aplicación, etc.). - Son características que dentro del proceso metodológico sirven de elemento de ayuda en alguno de los desarrollos o de integración de las distintas fases del proceso de atención de enfermería.

La respuesta correcta es: La que sirve para integrar las fases del proceso de atención de enfermería

Pregunta 9
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image48.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

La valoración es:

Seleccione una:

[image: image49.wmf]a. Un proceso organizado y sistemático. [image: image50.png]



[image: image51.wmf]b. Una técnica enfermera.

[image: image52.wmf]c. Una tarea de colaboración.

[image: image53.wmf]d. Un elemento de relación.

Retroalimentación

2.2 Características generales de la valoración enfermera. Clásicamente a la valoración se la puede definir como “el proceso organizado y sistemático de recogida de datos procedentes de diversas fuentes para analizar el estado de salud de un paciente y sintetizar esos datos para identificar las respuestas humanas”.

La respuesta correcta es: Un proceso organizado y sistemático.

Pregunta 10
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image54.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

¿Cuál fue la última etapa que se incorporó al Proceso de Atención de Enfermería (PAE)?

Seleccione una:

[image: image55.wmf]a. Evaluación.

[image: image56.wmf]b. Diagnóstico. [image: image57.png]



[image: image58.wmf]c. Planificación.

[image: image59.wmf]d. Valoración.

Retroalimentación

1.2 Evolución del Proceso de Atención a los Cuidados. Y fue por fin en la década de los años 70 del siglo XX cuando Bloch en 1974, Roy en 1975, Aspinall en 1976 (entre otros) establecieron la existencia de una quinta etapa al explicitar la necesidad de la existencia de la etapa diagnóstica.

La respuesta correcta es: Diagnóstico.

Pregunta 11
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image60.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

La metodología enfermera es:

Seleccione una:

[image: image61.wmf]a. El método de aplicación de los tratamientos enfermeros.

[image: image62.wmf]b. Cualquier proceso que realiza la enfermera.

[image: image63.wmf]c. Un método ordenado y sistemático para la identificación de los problemas de cuidados. [image: image64.png]



[image: image65.wmf]d. La evaluación de los problemas de cuidados.

Retroalimentación

Apartado 1.1 La metodología enfermera. “un método ordenado y sistemático que permite, mediante el análisis de la información relevante disponible, identificar los problemas de cuidados (diagnósticos de enfermería) del individuo, la familia y la comunidad, como base de la planificación y desarrollo de las correspondientes indicaciones terapéuticas para el logro de unos determinados resultados en los cuidados de la salud”.

La respuesta correcta es: Un método ordenado y sistemático para la identificación de los problemas de cuidados.

Pregunta 12
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image66.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

¿La valoración es una fase de un proceso?

Seleccione una:

[image: image67.wmf]a. Si, porque forma parte del proceso de desarrollo profesional.

[image: image68.wmf]b. No, porque tiene entidad propia.

[image: image69.wmf]c. Si, porque es la primera fase en el Proceso de Atención de Enfermería [image: image70.png]



[image: image71.wmf]d. Ninguna es verdadera.

Retroalimentación

2.5 La valoración de cuidados como fase y como proceso independiente. Como parte de un proceso, constituye la primera fase dentro del establecimiento de un plan de cuidados a través del Proceso de Atención de Enfermería, sin cuya existencia sería imposible su desarrollo y de la que va depender las decisiones adoptadas en el resto de fases del plan de cuidados.

La respuesta correcta es: Si, porque es la primera fase en el Proceso de Atención de Enfermería

Pregunta 13
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image72.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

Los signos y/o síntomas que se presenta en un determinado diagnóstico con una frecuencia estadísticamente significativa, se denominan:

Seleccione una:

[image: image73.wmf]a. Características definitorias. [image: image74.png]



[image: image75.wmf]b. Factores etiológicos

[image: image76.wmf]c. Factores de riesgo.

[image: image77.wmf]d. Ninguno de los anteriores.

Retroalimentación

3.6 Características metodológicas de las variables o criterios de valoración del cuidado. La existencia en la valoración de estas variables con un determinado rango o resultado, permiten validar la presencia de una manifestación relevante de un diagnóstico enfermero (signo o síntoma que se presenta en un determinado diagnóstico con una frecuencia estadísticamente significativa), aportando por tanto una información fundamental para la confirmación diagnóstica. Estas manifestaciones validadas se consideran básicas en el diagnóstico al estar constituidas por signos y/o síntomas presentes en el diagnóstico enfermero en una frecuencia lo suficientemente significativa o un nivel de evidencia suficiente para considerarla como característica definitoria del diagnóstico de enfermería.

La respuesta correcta es: Características definitorias.

Pregunta 14
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image78.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

La característica “determinante” en una variable, indica:

Seleccione una:

[image: image79.wmf]a. Que su presencia es suficiente para determinar el problema de cuidados.

[image: image80.wmf]b. Que no puede obviarse su utilización.

[image: image81.wmf]c. Que indica el resto de variables que debe utilizarse en la valoración.

[image: image82.wmf]d. Que su presencia con un determinado valor valida la existencia de una manifestación básica de un diagnóstico de enfermería. [image: image83.png]



Retroalimentación

3.6 Características metodológicas de las variables o criterios de valoración del cuidado. La existencia en la valoración de estas variables con un determinado rango o resultado, permiten validar la presencia de una manifestación básica de un diagnóstico enfermero (signo o síntoma que se presenta en un determinado diagnóstico con una frecuencia estadísticamente significativa o con un nivel de evidencia), aportando por tanto una información fundamental para la confirmación diagnóstica. .

La respuesta correcta es: Que su presencia con un determinado valor valida la existencia de una manifestación básica de un diagnóstico de enfermería.

Pregunta 15
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image84.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

¿Cuál es el eje del Proceso de Atención de Enfermería (PAE)?

Seleccione una:

[image: image85.wmf]a. La etapa diagnóstica. [image: image86.png]



[image: image87.wmf]b. La salud de la persona.

[image: image88.wmf]c. La intervención de la enfermera.

[image: image89.wmf]d. El trabajo en equipo multidisciplinar.

Retroalimentación

1.2 Evolución del Proceso de Atención a los Cuidados. Y fue por fin en la década de los años 70 del siglo XX cuando Bloch en 1974, Roy en 1975, Aspinall en 1976 (entre otros) establecieron la existencia de una quinta etapa al explicitar la necesidad de la existencia de la etapa diagnóstica, que a la postre serviría como eje central del mismo y sin la cual es imposible hablar de Proceso Enfermero.

La respuesta correcta es: La etapa diagnóstica.

Pregunta 16
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image90.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

Las fuentes para la obtención de datos, pueden ser:

Seleccione una:

[image: image91.wmf]a. Primarias y secundarias. [image: image92.png]



[image: image93.wmf]b. Generales y específicas.

[image: image94.wmf]c. Focalizadas y centradas.

[image: image95.wmf]d. Objetivas y subjetivas.

Retroalimentación

2.8 Desarrollo de la valoración de cuidados. 1.- Las fuentes de los datos pueden ser: - Primarias. Incluye al paciente, la historia clínica, familiares o amigos… - Secundarias. Revistas profesionales, textos de referencia...

La respuesta correcta es: Primarias y secundarias.

Pregunta 17
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image96.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

¿Cuál de las siguientes es una característica esencial del Proceso de Atención a los Cuidados?:

Seleccione una:

[image: image97.wmf]a. Científicamente fundamentado.

[image: image98.wmf]b. Dinámico.

[image: image99.wmf]c. Sistematizado.

[image: image100.wmf]d. Todas las anteriores son correctas. [image: image101.png]



Retroalimentación

1.3 Características del Proceso de Atención a los Cuidados. Siendo así se consideran como características esenciales • Científicamente fundamentado: requiere de un modelo conceptual que le de sentido. • Orientado a unos problemas de cuidados (diagnósticos enfermeros) de salud claros y precisos. • Organizado: pues proporciona un orden y secuenciación en las etapas que a su vez tienen una organización interna en fases, según A. Grilfin. • Sistematizado, donde cada una de sus fases disponene de unas reglas y normas para su correcto desarrollo. • Dinámico al cambiar según la evolución de los acontecimientos. • Interactivo al tratarse de un servicio que como todos parte de la interacción humana. • Flexible pues se adapta a las distintas circunstancias de cuidados.

La respuesta correcta es: Todas las anteriores son correctas.

Pregunta 18
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image102.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

¿Cuál de las siguientes es una característica general de la valoración?

Seleccione una:

[image: image103.wmf]a. Es una intervención enfermera.

[image: image104.wmf]b. Se realiza sólo en algunas ocasiones.

[image: image105.wmf]c. Es el proceso más utilizado en la atención de los cuidados de la población. [image: image106.png]



[image: image107.wmf]d. Su realización no está sistematizada.

Retroalimentación

2.2 Características generales de la valoración enfermera. La valoración enfermera tiene dos características generales: - Constituye el proceso más utilizado en la atención de los cuidados de la población.

La respuesta correcta es: Es el proceso más utilizado en la atención de los cuidados de la población.

Pregunta 19
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image108.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

En función del objetivo al que va dirigida, la valoración puede ser:

Seleccione una:

[image: image109.wmf]a. Inicial y focalizada.

[image: image110.wmf]b. Inicial y continua.

[image: image111.wmf]c. General y focalizada. [image: image112.png]



[image: image113.wmf]d. General y sistemática.

Retroalimentación

2.6 Tipos de valoración de cuidados. Según el objetivo al que vaya dirigida, la valoración se puede clasificar en: • Valoración general, encaminada a conocer y detectar situaciones que necesiten la puesta en marcha de planes de cuidados. • Valoración focalizada, en la que la enfermera centrará su valoración en conocer aspectos específicos del problema o situación detectado o sugerido por la persona.

La respuesta correcta es: General y focalizada.

Pregunta 20
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image114.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

Cada variable normalizada dispone de:

Seleccione una:

[image: image115.wmf]a. Un código único, una descripción y una definición.

[image: image116.wmf]b. Una descripción y un rango de valoración.

[image: image117.wmf]c. Un código, una descripción y un rango de valoración.

[image: image118.wmf]d. Un código único, una descripción, una definición y un rango de valoración. [image: image119.png]



Retroalimentación

3.4 Normalización de las variables o criterios de valoración del cuidado. Una vez finalizado este proceso, cada variable o criterio de valoración normalizado, consta de: - Un código. Único e inalterable para cada variable. - Una descripción. Indica de forma clara y concreta la denominación del criterio. - Una definición. Aclara el concepto y sentido de la variable para facilitar su utilización. - Un rango de valoración. Delimita los posibles valores que puede adoptar la variable.

La respuesta correcta es: Un código único, una descripción, una definición y un rango de valoración.

Pregunta 21
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image120.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

Están definidos 11 patrones funcionales, entre los que se encuentran:

Seleccione una:

[image: image121.wmf]a. Eliminación, cognitivo/perceptivo y adaptación/tolerancia al estrés. [image: image122.png]



[image: image123.wmf]b. Nutrición, respiración y cognitivo/perceptivo.

[image: image124.wmf]c. Formas de vida, sueño/descanso y actividad

[image: image125.wmf]d. Valores/creencias, cognitivo/perceptivo y oxigenación.

Retroalimentación

2. 9 Valoración según el modelo de patrones funcionales de salud

La respuesta correcta es: Eliminación, cognitivo/perceptivo y adaptación/tolerancia al estrés.

Pregunta 22
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image126.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

El patrón cognitivo/perceptivo incluye:

Seleccione una:

[image: image127.wmf]a. Problemas cognitivos, patrones emocionales y sentido del gusto.

[image: image128.wmf]b. Ocio, memoria y capacidad de aprendizaje.

[image: image129.wmf]c. Vista, lenguaje e imagen corporal.

[image: image130.wmf]d. Memoria, vista y sensación dolorosa. [image: image131.png]



Retroalimentación

2. 9 Valoración según el modelo de patrones funcionales de salud

La respuesta correcta es: Memoria, vista y sensación dolorosa.

Pregunta 23
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image132.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

¿Cuál de las siguientes son técnicas de exploración en la valoración enfermera?:

Seleccione una:

[image: image133.wmf]a. Inspección, auscultación y observación.

[image: image134.wmf]b. Percusión, entrevista y palpación.

[image: image135.wmf]c. Percusión, palpación e inspección. [image: image136.png]



[image: image137.wmf]d. Ninguna de las anteriores.

Retroalimentación

2.8 Desarrollo de la valoración de cuidados Técnicas de la exploración: • Inspección: es el examen visual, cuidadoso y global del paciente. Su objetivo es determinar estados o respuestas normales o anormales. Se centra en las características físicas o los comportamientos específicos (tamaño, forma, posición, situación anatómica, color, textura, aspecto, movimiento y simetría). • Palpación: Consiste en la utilización del tacto. Su objetivo es determinar ciertas características de la estructura corporal por debajo de la piel (tamaño, forma, textura, temperatura, humedad, pulsos, vibraciones, consistencia y movilidad). Esta técnica se utiliza para la palpación de órganos en abdomen. Los movimientos corporales y la expresión facial son datos que nos ayudarán en la valoración. • Percusión: implica el dar golpes con uno o varios dedos sobre la superficie corporal, con el fin de obtener sonidos. Los tipos de sonidos que podemos diferenciar son: - Sordos, aparecen cuando se percuten músculos o huesos - Mates: aparecen sobre el hígado y el bazo - Hipersonoros: aparecen cuando percutimos sobre el pulmón normal lleno de aire - Timpánicos: se encuentra al percutir el estómago lleno de aire. • Auscultación: consiste en escuchar los sonidos producidos por los órganos del cuerpo. Se utiliza el fonendoscopio para determinar características sonoras de pulmón, corazón e intestino. También se pueden escuchar ciertos ruidos aplicando solo la oreja sobre la zona a explorar.

La respuesta correcta es: Percusión, palpación e inspección.

Pregunta 24
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image138.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

La característica “fuente o llave” en una variable, indica:

Seleccione una:

[image: image139.wmf]a. Que es imprescindible su presencia con un determinado valor para que un diagnóstico pueda existir. [image: image140.png]



[image: image141.wmf]b. Que es necesaria la profundización en la información.

[image: image142.wmf]c. Que permite la utilización de otras variables.

[image: image143.wmf]d. Que es la variable más importante.

Retroalimentación

3.6 Características metodológicas de las variables o criterios de valoración del cuidado. Aparece en aquellos criterios de valoración en los que la presencia de un determinado rango o resultado en su valoración, es necesaria para el establecimiento de determinados diagnósticos enfermeros, no siendo posible la existencia del diagnóstico sin esta condición.

La respuesta correcta es: Que es imprescindible su presencia con un determinado valor para que un diagnóstico pueda existir.

Pregunta 25
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image144.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

¿Qué cualidades deben estar presente en un entrevistador?:

Seleccione una:

[image: image145.wmf]a. Respeto, relación amistosa y observación.

[image: image146.wmf]b. Autenticidad, proximidad afectiva y rapidez.

[image: image147.wmf]c. Concreción, simpatía y respeto.

[image: image148.wmf]d. Empatía, respeto y observación. [image: image149.png]



Retroalimentación

2.8 Desarrollo de la valoración de cuidados. Cualidades que debe tener un entrevistador: • Empatía: Sentimiento de participación afectiva de una persona en la realidad que afecta a otra. La empatía consiste en ser capaz de ponerse en la situación de los demás. Consta de dos momentos, uno en el que el profesional es capaz de interiorizar la situación emocional del paciente, y otro en el que le da a entender que la comprende. • Proximidad afectiva entre el paciente y el profesional. (Técnica no verbal). • Respeto: El profesional reconoce al paciente como persona, apreciando su dignidad y sus valores. • Concreción: Es la capacidad del profesional para delimitar los objetivos que pretende buscar. • Autenticidad: cuando lo que dice la persona está acorde con sus sentimientos”. • Observación: Comienza en el momento del primer encuentro y continúa a través de la relación enfermera-paciente en posteriores valoraciones. La observación sistemática implica la utilización de los sentidos para la obtención de información tanto del paciente y del entorno, como de cualquier otra fuente significativa, así como de la interacción de estas tres. La observación es una habilidad que precisa práctica y disciplina. Los hallazgos encontrados mediante esta técnica se confirmarán o descartarán posteriormente.

La respuesta correcta es: Empatía, respeto y observación.

Pregunta 26
Incorrecta

Puntúa 0,00 sobre 1,00

[image: image150.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

¿La valoración es un proceso en sí misma?

Seleccione una:

[image: image151.wmf]a. No, tiene entidad como proceso dependiente.

[image: image152.wmf]b. Si, porque es un proceso independiente con dos fases.

[image: image153.wmf]c. Si, porque forma parte del trabajo de la enfermera. [image: image154.png]



[image: image155.wmf]d. No.

Retroalimentación

2.5 La valoración de cuidados como fase y como proceso independiente. - Pero la valoración de cuidados tiene también entidad como proceso independiente.

La respuesta correcta es: Si, porque es un proceso independiente con dos fases.

Pregunta 27
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image156.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

La fase de “Formulación de la hipótesis” del método científico, ¿a qué fase se corresponde de la metodología enfermera?

Seleccione una:

[image: image157.wmf]a. Recogida de datos.

[image: image158.wmf]b. Formulación de resultados e intervenciones enfermeras.

[image: image159.wmf]c. Evaluación del plan de cuidados.

[image: image160.wmf]d. Formulación diagnostico enfermería. [image: image161.png]



Retroalimentación

Apartado 1.1 La metodología enfermera. Formulación de la hipótesis Formulación diagnostico enfermería.

La respuesta correcta es: Formulación diagnostico enfermería.

Pregunta 28
Incorrecta

Puntúa 0,00 sobre 1,00

[image: image162.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

¿Cuál de las siguientes es una fase del proceso de valoración?

Seleccione una:

[image: image163.wmf]a. Validación de datos. [image: image164.png]



[image: image165.wmf]b. Identificación del diagnóstico de enfermería.

[image: image166.wmf]c. Generación de la información.

[image: image167.wmf]d. Obtención y elaboración de la información.

Retroalimentación

2.2 Características generales de la valoración enfermera. La primera fase es la de “obtención y elaboración de la información”. Como subproceso se pueden distinguir en ella cinco apartados: - Recogida de datos. - Validación de datos. - Organización de datos. - Identificación de patrones/comprobación de las primeras impresiones. - Informe y anotación de los datos.

La respuesta correcta es: Obtención y elaboración de la información.

Pregunta 29
Incorrecta

Puntúa 0,00 sobre 1,00

[image: image168.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

¿Cuántas características metodológicas se han definido para las variables?:

Seleccione una:

[image: image169.wmf]a. 2

[image: image170.wmf]b. 3

[image: image171.wmf]c. 7

[image: image172.wmf]d. 5 [image: image173.png]



Retroalimentación

3.6 Características metodológicas de las variables o criterios de valoración del cuidado. Actualmente se han establecido siete características metodológicas que cumplen los requisitos anteriormente mencionados y que figuran en las fichas de descripción de cada una de las variables o criterios de valoración normalizados, incluidos en la clasificación, con el objetivo de posibilitar la profundización en su conocimiento.

La respuesta correcta es: 7

Pregunta 30
Correcta

Puntúa 1,00 sobre 1,00

[image: image174.wmf]Marcar pregunta
Texto de la pregunta

Entre los sistemas para organizar la información de cuidados, se encuentran:

Seleccione una:

[image: image175.wmf]a. Necesidad de cuidados y patrones funcionales.

[image: image176.wmf]b. Patrones funcionales, necesidades básicas, requisitos de autocuidados. [image: image177.png]



[image: image178.wmf]c. Alfabético.

[image: image179.wmf]d. Por categorías diagnósticas

Retroalimentación

2.8 Desarrollo de la valoración de cuidados. La forma más habitual de organizar datos es: - Por sistemas u aparatos. Sistema biológico que ayuda a identificar problemas corporales. - Por patrones funcionales (M. Gordon)- que ayudará a la identificación de problemas y diagnósticos enfermeros. - Por necesidades básicas (V. Henderson)- ayudará a identificar problemas detectados en las necesidades humanas. Y las formas más novedosas de estructurar la información de cuidados es siguiendo un entorno de valoración: - Por Requisitos de Autocuidado y Factores Condicionantes básicos (D. Orem). - Por Procesos Vitales de cuidados (Proyecto CENES).

La respuesta correcta es: Patrones funcionales, necesidades básicas, requisitos de autocuidados.
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