Patrón 10. Adaptación – Tolerancia al estrés (corresponde a Dominio 9 de NANDA)

Diagnóstico NANDA 00146 – Ansiedad
Definición del diagnóstico: Vaga sensación de malestar o amenaza acompañada de una respuesta autonómica (cuyo origen con frecuencia es desconocido para el individuo); sentimiento de aprensión causado por la anticipación de un peligro. Es una señal de alerta que advierte de un peligro.

Diagnóstico enfermero para Esther:

1) Ansiedad R/C (relacionada con)____ M/P (manifestada por) ___________________

Características definitorias (afectivas, cognitivas, conductuales, otras):

· Temor
·  Preocupación

Incertidumbre

Factores relacionados:
· Crisis situacional
· Amenaza para el estado de salud
asociación Familiar

Resultados esperados (NOC):

Código Nº: 01402 NOC (denominación): control de la ansiedad

Definición: acciones personales para eliminar o reducir sentimientos de aprensión y tensión por una fuente no identificable.
Indicadores para NOC:

Cód. Nº:140205 Planea estrategias para superar situaciones estresantes

Cód. Nº:140214  refiere dormir de forma adecuada

Escala Likert (utilizada para evaluar los indicadores): Nunca / Raramente / En ocasiones / Con frecuencia / Constantemente

NOC: 01300 Aceptación del estado de salud 

Definición: Reconciliación con las circunstancias de salud.

Indicadores: 

Cód. Nº: 130006 Expresa reacciones sobre el estado de salud

Cód. Nº: 130007 Expresa sentimientos sobre el estado de salud

Escala Likert (utilizada para evaluar los indicadores): Ninguna / Escasa / Moderada / Sustancial / Extensa (i)

Intervenciones de Enfermería (NIC):
• 5820 Disminución de la ansiedad

Definición: Minimizar la aprensión, temor, presagios relacionados con una fuente no identificada de peligro por adelantado.

Actividades:

582005 Animar la manifestación de sentimientos, percepciones y miedos.

582008 Ayudar al paciente a realizar una descripción realista del suceso que se avecina.

582010 Elaborar un ambiente que facilite la confianza.

582012 Escuchar con atención.

582020 Permanecer con el paciente para promover la seguridad y reducir el miedo.

5230 Aumentar el afrontamiento

Definición: Ayudar al paciente a adaptarse a los factores estresantes, cambios, o amenazas perceptibles que interfieran en el cumplimiento de las exigencias y papeles de la vida cotidiana.

Actividades:

Alentar al paciente a encontrar una descripción realista del cambio de papel.

Valorar la comprensión del paciente del proceso de enfermedad.

Disponer un ambiente de aceptación.

Ayudar al paciente a identificar la información que más le interese obtener.

Proporcionar información objetiva respecto del diagnóstico, tratamiento y pronóstico.

Fomentar un dominio gradual de la situación.

ACTIVIDAD 2:

Patrón 2 – Nutrición Metabólico.

00001 Desequilibrio nutricional por exceso R/C Aporte excesivo en relación con las necesidades metabólicas M/P IMC 33, Obesidad tipo I.

