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Resumen

Aunque la valoracion enfermera constituye el proceso clinico mas utilizado por el profesional de enfermeria en la atencion
a los cuidados, actualmente no se ha culminado el proceso destinado a la obtencion del disefio normalizado de la
estructura que lo delimite.

En los Ultimos afos la profesion enfermera ha realizado avances significativos en la definicion y clarificacién de los
conceptos imprescindibles para el disefio de la estructura normalizada de la valoracidon enfermera, lo que permiten estar
en disposicidén de abordar finalmente su realizacion. Esta es precisamente la causa del disefio y realizacion de este estudio
de investigacion desarrollado dentro de la linea de investigacién de la “Valoracion del Cuidado” del Proyecto CENES.

La determinacién del “modelo profesional de proceso o estructura” de la fase de la valoracion permitird subsanar las
carencias existentes en el desarrollo de esta fase y las del proceso general de cuidados para su aplicacion integrada en
la clinica, al permitir la integracion de la fase de valoracion con el resto de fases definidas en el mismo.

Ademas, la descripcion y aclaracion de las caracteristicas del nivel mas especifico de la estructura de este proceso
de valoracion, el correspondiente a los elementos metodoldgicos del cuidado, permite la generacién de un cuerpo de
conocimientos contrastados y ajustados a los requerimientos de su estructura, eliminando las barreras existentes entre
los disefios tedricos y los aplicados (practicos) lo que permite su utilizacion en la clinica.
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Abstract

Although nursing assessment is the clinical process more frequently used by nursing professionals on care attention,
nowadays the process aimed to get a normalized design of the structure which marked it out has not finished yet.

During the last years nursing has made significant advances on the definition and clarification of the core concepts
regarding the design of the normalized structure of nursing assessment, which allows nursing to be in disposition to deal
with its development. This is exactly the reason why this research study has been designed and developed. It belongs
to the research line “Care Assessment” of CENES Project.

The determination of the “professional model of process or structure” on the assessment phase shall allow supplementing
the existing lacks in this phase developing and the ones of the general care process for its integrated application on clinic.
Thus, it shall allow the integration of the assessment phase with the rest of phases defined on this process.

Besides, the description and clarification of the characteristics of the more specific level of the structure of this assessment
process, that which corresponds to the methodological elements of care, it shall allow the generation of the body of
knowledge contrasted and adjusted to the structure request, removing the existing barriers between theorical and
applicated (practical) designs, improving this way its application on clinic.
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JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

Segun se ha podido comprobar en el apartado
del “estado del arte” de este articulo, los modelos
profesionales de cuidados, el de estructura o
proceso y el de contenido o de lenguaje, constituyen
dos realidades complementarias que precisan
estar presentes siguiendo determinados requisitos
basicos que van a permitir asegurar la aplicacién
completa y segura del ciclo de calidad disefiado
para la atencion de los cuidados profesionales.
Estos requisitos, son:

— Es necesaria la presencia de cada uno de estos
modelos, el de estructura y el de contenidos,
en todas y cada una de las fases del Proceso
General de Cuidados.

- Es necesaria la utilizacién y desarrollo
coordinado de ambos modelos en todas las fases
del Proceso General de Cuidados, teniendo en
cuenta tanto las normas y principios existentes
en cada uno de ellos y en cada fase, como las
pautas generales de vinculacion de las fases del
Proceso General de Cuidados. Este desarrollo
coordinado y vinculado de los modelos
profesionales en cada fase del Proceso permite
garantizar la seguridad y efectividad de los
resultados en salud generados a través de los
cuidados profesionales, y su aplicacion Unica en
un proceso continuado de salud.

El desarrollo del modelo profesional de
Estructura o de Proceso, sin su correspondiente
modelo profesional complementario de Lenguaje
o de Contenidos para todas las fases, o con un
modelo de Lenguaje que no se ajuste a las normas
de funcionamiento establecidas por el modelo
profesional de Estructura en alguna de las fases,
implica la imposibilidad de ejecutarlo en la practica
clinica con las garantias de seguridad y eficacia que
aporta el ciclo de calidad que define.

De la misma manera, la existencia de un modelo
profesional de Lenguaje sin su correspondiente
reflejo en el modelo de Estructura o Proceso, o con
la presencia de un modelo de Estructura que no se
pueda ajustar al mismo, implica la imposibilidad de
su utilizacién.

Por tanto, la inica manera de poder aplicar
integramente el ciclo de calidad establecido
por el modelo profesional de cuidados a
través de la metodologia enfermera, es
la existencia de un modelo profesional de
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estructura completamente desarrollado para
todas las fases que lo componen, y un modelo
de Lenguaje compatible para todas y cada una
de las mismas.

La ausencia o imposibilidad de utilizacion de
alguna fase o contenidos, determina la ruptura
del ciclo de calidad definido.

A la vista de los desarrollos existentes hasta
este momento, es posible comprobar la ausencia de
algunos desarrollos tanto en el modelo profesional
de Estructura, como en el modelo de Lenguaje o
Contenidos de la fase de valoracion, que precisan ser
abordados urgentemente. Las carencias detectadas,
son las siguientes:

- Modelo profesional de Estructura:

Ausencia en la delimitacion de los “Elementos
del Cuidado”, constitutivos del tercer nivel
de estructura del proceso de valoracion (ver
Figura 2, apartado “estado del arte”, en Nure
Investigacion n° 68).

- Modelo profesional de Lenguaje:

Aunque existe una taxonomia de variables del
cuidado publicada en el afio 2006 (Arribas,
2006) y actualizada en el afio 2011, al no estar
delimitado en el momento de su publicacion
la estructura completa de esta fase (faltaban
delimitar los “elementos del cuidado” del tercer
nivel), su desarrollo no puede estar ajustado a
dicha estructura, por lo que precisard de una
posterior revisidn, una vez generado el modelo
profesional de Estructura completo.

A la vista de estas carencias, dentro del
Proyecto de investigacion CENES se propone
como actuacion estratégica dentro de la linea
de investigacidon de la Valoracion del Cuidado, la
realizaciéon de un estudio que permita completar
el modelo profesional de estructura de la fase
de valoracién, mediante la definicion de los
“elementos del cuidado” constitutivos del tercer
nivel de su estructura.

Se considera una actuacion fundamental y
prioritaria, dado que los “elementos del cuidado”
constituyen los desarrollos maés especificos de
la estructura del modelo profesional de proceso,
y por tanto la estructura susceptible de ser
normalizada mediante una taxonomia que aporte los
conocimientos del cuidado a la fase de valoracién.
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DESARROLLO DEL ESTUDIO

Pregunta del estudio

¢Es posible delimitar los elementos metodoldgicos
del Cuidado de la fase de valoracion que componen
el tercer nivel de su estructura?

Hipoétesis inicial

Es posible definir los Elementos del Cuidado que
componen el tercer nivel de la estructura del modelo
profesional de Proceso de la fase de valoracion
enfermera.

Hipétesis nula

No es posible definir los Elementos del Cuidado
que componen el tercer nivel de la estructura
del modelo profesional de Proceso de la fase de
valoracion enfermera.

Objetivo general

— Describir los elementos mas especificos de la
estructura de la fase de valoracién del proceso
general de cuidados que permiten dar respuesta
a su funcionamiento y el cumplimiento de su
objetivo.

Objetivos especificos

Clarificar el objetivo fundamental establecido
para la valoracion enfermera.

Relacionar los pasos a seguir para completar la
valoracion enfermera.

Establecer las caracteristicas que definen a la
valoracion en cada paso.

Relacionar los Elementos del Cuidado que deben
estar presentes para dar respuesta a todos los
pasos del proceso de valoracion.

Definir cada uno de los Elementos del Cuidado,
su funcionalidad y las caracteristicas que deben
estar presentes.

Establecer las relaciones entre los Elementos del
Cuidado definidos que permitan la consecucion
del objetivo final de la valoracion enfermera.
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Proceso de Valoracion Enfermera” (II)

Metodologia seguida

El método del consenso de expertos a través de
la utilizacion de la técnica Delphi ha demostrado
su validez como método de investigacion para
la obtencion de resultados clinicos mediante su
utilizacion en numerosos estudios y tesis doctorales
que asi lo avalan, por lo que ha sido utilizado como
uno de los elementos basicos en la metodologia
disefiada para la realizacion del presente estudio, de
manera coordinada con un proceso sistematico de
extraccidon del conocimiento.

Para el desarrollo del estudio se establecieron
tres fases:

Primera fase. Unificacion y clarificacion de los
aspectos conceptuales y estructurales relacionados
con la valoracidon enfermera y su aplicacion.

Aunque la valoracién enfermera es un proceso
clinico muy conocido y utilizado, es cierto que existen
algunas divergencias en cuanto a la consideracion y
utilizacion de determinados aspectos de este concepto
relacionados con su objetivo y desarrollo, por ello se
considerd necesario delimitar de forma clara todos
los elementos relacionados con la valoracién antes
de proceder a generar los desarrollos necesarios en
su estructura.

Paraelloserealizounprimerprocesode“extraccion
de conocimientos” que incluyd la realizacién de una
revision y analisis documental de libros, articulos
y otras publicaciones cientificas, que permitié una
posterior seleccién de la documentacién de mayor
valor cientifico actualizado, lo que permitié recopilar
y sintetizar la documentacién cientifica relevante en
este sentido, elaborando un documento base para
su estudio y valoracion.

A continuacién se conform6é un grupo de
expertos que desarrollaron la labor de “educcién
del conocimiento” mediante la técnica Delphi a
“n” vueltas hasta lograr consenso de todos los
integrantes en los resultados del grupo.

Para ello, se realizd un primer trabajo individual
por parte de cada uno de los integrantes del grupo,
que consistid6 en el andlisis de la documentacion
resultante de la “extraccion del conocimiento” y una
posterior aportacion de su conocimiento mediante la
cumplimentacion de las plantillas de trabajo individuales
donde se reflejaban de manera especifica los aspectos
relacionados con el concepto de la valoracion enfermera,
los objetivos de la misma y los pasos o fases necesarios
de completar para la consecucion de los mismos.
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Una vez concluido el trabajo individual, todas las
plantillas fueron remitidas al coordinador del grupo
de trabajo que las refundié en un Unico documento
inicial de consenso que fue distribuido a todos los
integrantes del grupo para su revision y aprobacion 6
la realizacion de nuevas propuestas de modificacion
justificadas, en cuyo caso se generaba un nuevo
documento de consenso que seguia el mismo
proceso hasta conseguir un documento de consenso
aprobado por todos los integrantes del grupo.

Segunda fase. Disefio y desarrollo de la estructura
normalizada que constituye el modelo profesional de
proceso de la valoracion enfermera. Determinacion
de los elementos metodolégicos del proceso de la
valoracion enfermera.

Unavezdeterminadaslasfasesylascaracteristicas
presentes en el proceso de valoracion, en esta fase se
genero la estructura normalizada que permitian dar
respuesta a los objetivos planteados en la valoracion
enfermera, cumpliendo las fases y caracteristicas
definidas para este proceso.

Para ello, en primer lugar se concretaron
los niveles conceptuales, de menor a mayor
complejidad, que era necesario recorrer para
conseguir completar el proceso de valoracion
enfermera, lo que permitié establecer los elementos
metodoldgicos existentes.

Tercera fase. Establecimiento de las interrelaciones
existentesentrelosdiversoselementosmetodoldgicos
del proceso de la valoracion enfermera.

Estos elementos metodoldgicos deben estar
interrelacionados para poder completar el proceso,
definiendo en esta fase estas relaciones.

RESULTADOS DEL ESTUDIO

De la Fase 1 de “Unificacion y clarificaciéon
de conceptos”, se obtuvieron los siguientes
resultados:

La valoracién enfermera tiene como objetivo
conocer la efectividad de los cuidados de la
persona, familia o comunidad en un momento
determinado.

las caracteristicas que deben estar
proceso de la valoracion

Entre
presentes en el
enfermera, figuran:
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Debe ser objetiva y personalizada.
Debe estar fundamentada y contrastada.

Debe ser comparable y comprobable.

Las fases establecidas en el
valoracion, son:

proceso de

Fase 1. Obtencion de la informacion:
Sub-Fase 1. Determinacion de la informacion
sanitaria.

Sub-Fase 2. Recogida y anotacion de la
informacion.

Sub-Fase 3. Validacién de la informacion.
Sub-Fase 4. Organizacién de la informacion.

Sub-Fase 5. de
informacion.

Comprobacion la

Sub-Fase 6. Anotacion de la informacion.

Fase 2. Evaluacion de la informacion:

Sub-Fase 7. Anélisis de la informacion.

e Sub-Fase 8. Valoracién de la informacion.

Ver Figura 3 (Organizacion del proceso de la
Valoracion enfermera).

En la Fase 2 de “"Disefo y desarrollo de los
elementos metodologicos del proceso de la
valoracion enfermera”, se delimité la presencia de
tres niveles conceptuales, que delimitan la presencia
de tres elementos metodoldgicos relacionados y
estructurados, de menor a mayor complejidad
conceptual y que permiten dar respuesta al
objetivo y las fases establecidas en el proceso de la
valoracién:

Nivel 1. Acopio de informacion. Criterios de

valoracion.

Este primer nivel esta integrado por el conjunto
de técnicas e instrumentos validados de
valoracién que aportan informacién contrastada
y relevante para los cuidados, denominados
“criterios de valoracion” (CV).

Aportan informacion objetiva, fundamentada y
aplicable de manera general, dando respuesta
a las caracteristicas de objetiva, fundamentada,
contrastada y comprobable, definidas para el
proceso de valoracion.
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Figura 3. Organizacién del proceso de la Valoracién enfermera.

ORGANIZACION DE LA VALORACION

Primer nivel: 12 Fase 22 Fase
Fases OBTENCION DE LA INFORMACION EVALUACION DE LA INFORMACION
SUB-FASES
12 Sub-Fase 72 Sub-Fase
Determinacion de la informacion Analisis de la informacion
22 Sub-Fase 82 Sub-Fase
Recogida y anotacion de la informacién Valoracion de la informacion

32 Sub-Fase
Segundo nivel:

Validacién de la informacion

Sub-Fases 42 Sub-Fase

Organizacion de la informacion

52 Sub-Fase

Comprobacion de la informacion

62 Sub-Fase

Registro de la informacién

Nure Investigacion N° 69

En este nivel no se realiza ningun tipo de
interpretacion ni analisis profesional.

Nivel conceptual. Ocupa el nivel de desarrollo
conceptual mas basico en el que tan sdlo
se requiere el seguimiento de las pautas o
indicacionesexistentesparalacorrectarealizacion
de la prueba, utilizacién del instrumento, etc.

Nivel 2. Interpretacion de la informacidn. Variables

del Cuidado.

En este segundo nivel se registra de manera
normalizada y personalizada la informacion
sanitaria relevante para los cuidados en base a los
datos aportados por los “criterios de valoracion”.

Las “variables del cuidado” (VC) constituyen el
elemento metodoldgico de esta fase que supone
un nivel conceptual superior al anterior al realizar
una interpretaciéon de los resultados obtenidos
a través de los criterios de valoracion teniendo
en cuenta las caracteristicas y condiciones
especificas de la persona, familia o comunidad a
la que hace referencia.

Aportan informacion normalizada, objetiva,
fundamentada y personalizada, dando respuesta
a las caracteristicas de “ser comparable” y “ser
personalizada”, definidas para el proceso de
valoracion (ver fase 1).

Nivel 3. Analisis de la informacién. Dato clinico del
Cuidado.

Este es el nivel de desarrollo conceptual
mas elevado donde se establece en base a la
informacién personalizada la existencia de
patrones de actuacion/interaccion, denominados
“datos clinicos del cuidado”, que permiten
conocer las demandas de cuidados necesarias
para la persona, familia o comunidad.

Ver Figura 4 (Estructura normalizada del
proceso de Valoracion enfermera).

Los “criterios de valoracion” dan respuesta a
las Sub-Fases 2 y 3 de las establecidas en el
proceso de valoracion, destinadas a la Recogida
y anotacion de la informacién y la Validacién de
la informacion.
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Figura 4. Estructura normalizada del proceso de Valoracién enfermera.

ESTRUCTURA de la VALORACION ENFERMERA

NIVEL 1
ACOPIO DE INFORMACION

NIVEL 2

INTERPRETACION Y REGISTRO
DE LA INFORMACION

NIVEL 1
ANALISIS DE LA INFORMACION

Criterios de valoracion
enfermera (CV)

Variables del Cuidado (VC)

Dato clinico del Cuidado (DCC)

Las ‘“variables del cuidado” cumplen las
actuaciones reservadas para las Sub-Fases 1, 5y
6 de las establecidas en el proceso de valoracion,
destinadas a la Determinacion de la informacion
sanitaria, la Comprobacion de la informacion, y
la Anotacidn de la informacion.

Los “datos clinicos del cuidado” permiten dar
cobertura a las actuaciones reservadas para
las Sub-Fases 7 y 8 del proceso de valoracion,
dedicadas al Andlisis de la informaciéon y a la
Valoracién de la informacion.

Ver Figura 5 (Funcionalidad de los elementos
metodoldgicos).

El balance entre las demandas de cuidados
previsibles en la persona, familia o comunidad,
y la atencion existente a dichos cuidados,
permiten establecer la vulnerabilidad a padecer
problemas de cuidados, completando el proceso
de la valoracion enfermera.

Ver Figura 6 (Determinacion de la efectividad
de los cuidados).

Figura 5. Funcionalidad de los elementos metodoldgicos.

ORGANIZACION

PROCESO DE LA VALORACION ENFERMERA

Realidades
complementarias

ESTRUCTURA

VARIABLES DEL CUIDADO

. Determinacion de la informacion

. Recogida/anotacion de la informacion

. Validacién de la informacion

CRITERIOS DE VALORACION

PATRONES — NECESIDADES — CENES

. Organizacion de la informacion

. Comprobacion de la informacion

. Registro de la informacion

. Analisis de la informacion

VARIABLES DEL CUIDADO

DATO CLINICO DEL CUIDADO

RESULTADO DE LA VALORACION

. Valoracion

Nure Investigacion N° 69
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Figura 6. Determinacion de la efectividad de los cuidados.

Requisitos globales
de Cuidados

l Atencion a los Cuidados

Vulnerabilidad a
problemas de cuidados

De |la Fase 3 de "“Establecimiento de las
interrelaciones existentes entre los diversos

elementos metodologicos del proceso de
la valoracion enfermera’”, se obtuvieron los

siguientes resultados:

— Cada “variable del cuidado” puede disponer de
uno 6 mas “criterios de valoracion” (instrumentos,
test, técnicas, etc.), que le aporten la informacion
necesaria para cumplimentarla, pudiendo utilizar
la que considere mas adecuada en cada situacion
el profesional.

Ver Figura 7 (Relacion entre los criterios de
valoracion y las variables del cuidado).

También puede utilizar mas de un “criterio de
valoracion” para comprobar los resultados
obtenidos.

Ejemplo:
Variable o
el s Problemas de visién
Campimetro
Cover test
Optotipos
Criterios de Optotipos de colores
valoracion

Reflejo rojo

Test de Farnsworth-Munsell

Test de Ishihara

Test Hirschberg

Figura 7. Relacidon entre los criterios de valoracién y las variables del cuidado.

Criterio de valoracion 1
l Criterio de valoracion 1 —

\ /

l Criterio de valoracion 2
l Criterio de valoracion 3 —————

\

l Variable del Cuidado 1

l Variable del Cuidado 2
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El “dato clinico del cuidado” (DCC) es el resultado
del analisis de la informacién sanitaria aportada
por todas las variables del cuidado relacionadas
con dicho DCC.

Ejemplo:
Dato clinico Funcidn respiratoria
del Cuidado P
Variables 0224 Difusién pulmonar
del Cuidado 0212 Ventilacion pulmonar

Ver Figura 8 (Relacion entre las variables del
cuidado vy los datos clinicos del cuidado).

El resultado final del proceso de la valoracién
enfermera que refleje la efectividad de los
cuidados, se puede realizar en base a las
necesidades de cuidados establecidas por los
datos clinicos del cuidado y la atencion real a
los mismos.

Ver Figura 9 (Proceso de la valoracion
enfermera para determinar la efectividad de
los cuidados).

Figura 8. Relacidn entre las variables del cuidado y los datos clinicos del cuidado.

Variable del Cuidado

I Variable del Cuidado 1

Y

I Variable del Cuidado 2

I Variable del Cuidado 3

\

I Dato clinico unidimensional

I Dato clinico multidimensional

Figura 9. Proceso de la valoracién enfermera para determinar la efectividad de los cuidados.

INFORMACION

OBTECION DE LA INFORMACION

ACOPIO DE REGISTRO DE LA

INFORMACION

INTERPRETACION

variables del
Cuidado (VC)

Criterios de
valoracion (CV)

ANALISIS

EVALUACION DE LA INFORMACION

VALORACION

Efectividad de
los cuidados

Dato clinico del
Cuidado (DCC)
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CONCLUSIONES DEL ESTUDIO

Analizando los resultados obtenidos en el estudio
podemos obtener las siguientes conclusiones:

La fase de valoracion enfermera dispone de una
estructura completa que permite dar respuesta al
objetivo que tiene planteada.

Los elementos del cuidado que componen la fase
de valoracién estan jerarquicamente coordinados
segun su carga conceptual, desde el nivel mas
basico al mas elevado.

Los elementos del cuidado de la fase de
valoracién segun su carga conceptual, son: criterios
de valoracion - variables del cuidado - dato clinico
del cuidado.

DISCUSION

La realizaciéon de este estudio ha permitido
delimitar la estructura normalizada del proceso de
la valoracion enfermera y el establecimiento de
las relaciones existentes entre cada uno de sus
elementos, lo que permite:

Su utilizacién en la clinica para poder cumplir el
objetivo final del proceso de la valoracién enfermera
de conocer la efectividad de los cuidados de la
persona, familia o comunidad.

Ver Figura 10 (Resultado final de la valoracion
enfermera a partir de los datos clinicos del
cuidado).

Completar el disefio del modelo profesional de
proceso o estructura del Cuidado, lo que permite por
primera vez integrar todas las fases que lo componen
y aplicarlas en la clinica como un continuo.

Ver Figura 11 (Modelo profesional de estructura
completo).

Asimismo, ha permitido definir las areas de
investigacidon (parcelas especificas de estudio con
caracteristicas propias y diferenciadas dentro del
ambito definido por la linea de investigacién en la
que se encuentra) dentro de la linea de investigacion
de la valoracién del Cuidado del Proyecto CENES,
coincidentes con los elementos metodoldgicos
descritos para el proceso de la estructura de la
valoracién enfermera.

Ver Figura 12 (Areas de investigacion de la linea
de la “Valoracién del Cuidado”).

Entre los aspectos que han quedado pendiente
de realizar en este estudio figura la delimitacion
de las relaciones existentes con los elementos
metodoldgicos de otras fases del proceso de cuidados,
fundamentalmente con las fases de diagndstico y
de evaluacién, a través de la cuales se establece
la integracion necesaria para la ejecucion como un
“continuo” del proceso de atencion a los cuidados.

Por otra parte, este desarrollo abre las puertas
a la generacion de una base de conocimientos
normalizada de la fase de la valoracién enfermera
que permita ser aplicada en la clinica en el desarrollo
de la funcion asistencial de atencién a los cuidados
por parte del profesional de enfermeria.

Figura 10. Resultado final de la valoracién enfermera a partir de los datos clinicos del cuidado.

Dato clinico del
Cuidado (DCC)

#

Requisitos especificos
de Cuidados

Atencion a los
Cuidados

Efetividad de los
Cuidados
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Figura 11. Modelo profesional de estructura completo.
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Figura 12. Areas de investigacion de la linea de la “Valoracién del Cuidado”.
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