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PLANEACIÓN ORGANIZACIÓN 

DIRECCIÓN CONTROL 



VALORACIÓN 

DIAGNOSTICO 
NANDA 

PLANIFICACIÓN 
NIC 

EJECUCIÓN 
NOC 

EVALUACIÓN 

Identificar problemas 
reales o potenciales, 

detectar las necesidades 

Establecer un plan 
de cuidados: 
*Objetivos  

*Intervenciones 

Llevar a cabo las 
intervenciones, 

realizar las 
actividades 

programadas 

Determinar si 
se ha 

conseguido los 
objetivos 

establecidos 

Recoger y organizar 
información de la salud del 

paciente, la familia y el 
entorno 







. 

• Población - Muestra – 
Muestreo 

 

• Unidad de análisis  

• Recolección de la 
información  

 

• Procesamiento de 
la información  



EDAD – 
ESTADO CIVIL 

• De 48 a 55 (33,3%) 

• De 21 a 28 (29,1%) 

• Casados (45,8%) 

EXPERIENCIA 
LABORAL 

• Mínima (2 a 7 años): 
33,3% 

• Máxima (de 19 a 23 
años): 25% 

ESTRATO 
SOCIAL 

• Predominante: estrato 
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BARRETT J.: 
 Administrador del servicio 
 Coordinador del cuidado de 

usuarios internos y externos 

BARRETT J.: 
 Cuidado – Máxima responsabilidad 
 Definido por administradores de 

instituciones: Funciones 
 Priorizar cuidados 



MUÑOS Y PEÑATE.: 
 El cuidado ayuda a la recuperación 
 Reintegro del paciente a la sociedad 
 Ligado a la administración del 

mismo 

MARRINER.: 
 Cantidad de tareas en los 

servicios 
 Limitación del contacto con los 

pacientes 
 Momentos para hacer visible la 

labor 
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