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Resumen

Introduccion: Se realizd en un paciente pediatrico con diagndstico de Rickettsia,
atendido en unidad hospitalaria de segundo nivel. La valoracion integral se fundamento
en la Teoria del Déficit de Autocuidado de Dorothea Orem, la valoracion integral del nifio
y las intervenciones se fundamentaron en el pensamiento critico, la priorizaciéon de
necesidades y la promocion del autocuidado desde enfoque humanista. Objetivo:
Desarrollar un plan de cuidados de enfermeria basado en ¢l modelo AREA (Analisis de
Resultados Esperados Actuales), integrando los lenguajes estandarizados NANDA-I,
NOC y NIC. Metodologia: Se realiz6 un estudio de caso clinico descriptivo de un
paciente pediatrico de 2 afios hospitalizado con diagndstico de Rickettsia. Durante la
valoracion se encontraba en un estado de convalecencia, compromiso neuroldgico leve y
dependencia total en la movilidad, comunicacion y desarrollo psicomotriz. La recoleccion
de los datos se efectud bajo consentimiento de la madre, garantizando la confidencialidad,
anonimato, bajo principios éticos de la Declaracion de Helsinki. EI proceso atencion de
enfermeria, se realiz6 bajo la valoracion de los 8 requisitos de autocuidado de Dorotea
Orem y taxonomia NANDA, NOC, NIC. Resultados: Con la valoracién integral basada
en la Teoria del Déficit de Autocuidado de Dorothea Orem se pudo identificar la
alteracion en la ingesta de liquidos y alimentos, la eliminacidon, la movilidad, la
comunicacion, la seguridad y el desarrollo del paciente. Identificando como problema
principal retraso en desarrollo infantil. Discusion: Estudios demostraron que las
estrategias basadas en el razonamiento y utilizacion de mapas conceptuales contribuyen a
mejorar la capacidad para identificar problemas prioritarios y establecer intervenciones
efectivas. Conclusion: El modelo AREA demostr6 ser una herramienta eficaz para

organizar y priorizar necesidades, establecimiento de resultados y evolucion.

Palabras clave: Modelo AREA, enfermeria, proceso enfermero.
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Abstract
Introduction: This study was conducted on a pediatric patient diagnosed with Rickettsia
and treated at a secondary-level hospital. The comprehensive assessment was based on
Dorothea Orem’s Self-Care Deficit Theory; the comprehensive assessment of the child
and the interventions were grounded in critical thinking, the prioritization of needs, and
the promotion of self-care from a humanistic perspective. Objective: To develop a
nursing care plan based on the AREA (Analysis of Actual Expected Outcomes) model,
integrating the standardized NANDA-I, NOC, and NIC taxonomies. Methodology: A
descriptive clinical case study was conducted on a 2-year-old pediatric patient
hospitalized with a diagnosis of rickettsiosis. At the time of assessment, the patient was
in a state of convalescence, with mild neurological impairment and total dependence in
mobility, communication, and psychomotor development. Data collection was conducted
with the mother’s consent, ensuring confidentiality and anonymity in accordance with the
ethical principles of the Declaration of Helsinki. The nursing care process was conducted
based on an assessment of Dorothea Orem’s 8 self-care requirements and the NANDA,
NOC, and NIC taxonomies. Results: Using a comprehensive assessment based on
Dorothea Orem’s Theory of Self-Care Deficit, we were able to identify impairments in
the patient’s fluid and food intake, elimination, mobility, communication, safety, and
development. We identified delayed child development as the primary problem.
Discussion: Studies have shown that strategies based on reasoning and the use of concept
maps help improve the ability to identify priority problems and establish effective
interventions. Conclusion: The AREA model proved to be an effective tool for organizing

and prioritizing needs, establishing outcomes, and tracking progress.

Key words: AREA model, nursing, nursing process.
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Introduccion

La rickettsia es una enfermedad que es transmitida por vectores que representa un
importante problema de salud publica debido al a alta morbimortalidad infantil. Las
complicaciones de esta enfermedad son la alteracién neurologica, nutricionales y las
funciones motoras. El Proceso Atencion de Enfermeria (PAE) es una herramienta
indispensable para identificar y priorizar las necesidades de la persona, asi como planear
las acciones de enfermeria que lo llevaran a su recuperacion. Este caso clinico describe
desde el Modelo AREA (Analisis de Resultados del Estado Actual), el estado de salud del
paciente pediatrico. La valoracion se sustenta desde la Teoria del Déficit del Autocuidado
de Dorothea Orem y el lenguaje estandarizado de la taxonomia NANDA, NIC Y NOC,
con la intensién de proporcionar cuidados que lleven al bienestar y recuperacion del
paciente pediatrico (Elsevier Connect, 2022).

Descripcion del caso clinico

El dia 14 de octubre se llevo a cabo la valoracion integral de enfermeria de un
paciente pediatrico de dos afos en un Hospital Pediatrico de tercer nivel de atencion. El
infante contaba con un diagnostico médico de rickettsia, con presencia de anemia
trombocitopénica, desnutricion proteico-calorica, insuficiencia hepatica y choque séptico.
Debido a la complejidad de su estado de salud, requeria atencion de enfermeria continua,

especializada y humana, orientada a la prevencion de complicaciones.

Metodologia
Valoracion Integral
La valoracion integral destaca que en base a la Teoria del Déficit Autocuidado de
Dorothea Orem, la cual plantea 8 requisitos universales que permitieron identificar las
necesidades humanas bésicas del paciente: 1) mantenimiento de un ingreso suficiente de

aire; 2) mantenimiento de una ingesta suficiente de liquidos, 3) mantenimiento de una
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ingesta suficiente de alimentos; 4) provision de cuidados asociados a el proceso de
eliminacion; 5) equilibrio entre actividad y descanso; 6) equilibrio entre la soledad y la
comunicacion social; 7) prevencion de peligro para la vida, funcionamiento y el bienestar
humano; 8) promocion del funcionamiento humano y el desarrollo dentro de los grupos
sociales de acuerdo con el potencial humano. En conjunto, el analisis evidencid la
vulnerabilidad multiple que requieren los cuidados de enfermeria integrales, humanizados
y coordinados. Los planes de cuidados se jerarquizaron de acuerdo con los signos y
sintomas identificados, los cuales se agruparon en diferentes diagndsticos con base en la
taxonomia NANDA (Alligood, 2023) (Tabla 1).

Diagnosticos taxonomia NANDA

(00046) Deterioro de la integridad cutanea. (00389) Patrones de interaccion
familiar alterados. (00052) Interaccion social deteriorada. (00051) Comunicacion verbal
deteriorada. (00080) Gestion ineficaz de la salud familiar. (00421) Volumen de liquidos
inadecuado. (00344) Eliminacion intestinal alterada. (00297) Incontinencia urinaria
asociada a discapacidad. (00097) Disminucion de la participacion en actividades de
distraccion. (00276) Autogestion ineficaz de la salud. (00436) Conductas parentales
deterioradas. (00089) Movilidad fisica deteriorada. (00314) Retraso en el desarrollo

infantil. (00103) Dificultad para tragar. (00343) Ingesta nutricional inadecuada.
Tabla 1

Formato de priorizacion

Priorizacion y etiquetas diagndsticas por requisitos de autocuidado

Requisitos de Datos Dominio Clase Etiquetas diagndsticas

autocuidado significativos

I.- Mantenimiento de Sin alteraciones
un ingreso suficiente significativas.

de aire.
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Tabla 1. Formato de priorizacion (continuacion)

Priorizacion y etiquetas diagndsticas por requisitos de autocuidado

Requisitos de Datos
Dominio Clase Etiquetas diagnésticas
autocuidado significativos
II.- Mantenimiento de Debilidad en la 2 5 (00491) Riesgo de alteracion
una ingesta suficiente deglucion. del equilibrio
de liquidos hidroelectrolitico R/C ingesta
inadecuada de liquidos.
III.-Mantenimiento de Problemas para 2 1 (00343) Ingesta nutricional
una ingesta suficiente masticar. inadecuada R/C
de alimentos enfermedades cronicas M/P
hipotonia muscular
IV.-Provisién de Se mantiene con 3 1 (00297) Incontinencia
cuidados asociados en pafal urinaria asociada a

el proceso de
eliminacién urinaria e

intestinal

V.-Equilibrio entre

actividades y descanso

VL.- Equilibrio entre la
soledad y la

comunicacion social

Evacuaciones 1

vez al dia

Irritabilidad 1 1
Inquietud
Deterioro de la

movilidad

Solo convive con 5 5

la madre.

discapacidad R/C movilidad
fisica deteriorada debido a
enfermedades
neuromusculares M/P orinar
antes de llegar al bafio.
(00097) Disminucion de la
participacion en actividades
de distraccion R/C inactividad
prolongada  M/P  siestas

frecuentes

(00051) Comunicacion verbal

deteriorada R/C
enfermedades del sistema
Nervioso central M/P

deterioro de la capacidad para

hablar.
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Tabla 1. Formato de priorizacion (continuacion)

Priorizacion y etiquetas diagnosticas por requisitos de autocuidado

Requisitos de Datos
Dominio Clase Etiquetas diagnoésticas

autocuidado significativos
VIIL.-Prevencion de Presenta upp en 11 (00046) Integridad de la piel
peligros para la vida, region occipital y deteriorada R/C movilidad
funcionamiento y en miembro fisica deteriorada M/P tulcera
bienestar humano. inferior derecho. por presion.
VIIL-Promocion  del No mantiene 13 2 (00115)  Deterioro  del
funcionamiento conciencia para desarrollo R/C nifio
humano y el desarrollo la  toma  de institucionalizado M/P
dentro de los grupos decisiones Dificultad  para  realizar

sociales de acuerdo habilidades cognitivas propias

con el potencial de la edad, dificultad para

humano realizar habilidades
lingliisticas propias de la
edad.

Nota: Elaboracion propia.

Planificacion y ejecucion de los cuidados

Red de razonamiento clinico

Las etiquetas diagnosticas fueron analizadas de acuerdo con el modelo AREA:
Andlisis de Resultado Esperado Actual, el cual tiene un enfoque innovador para el
razonamiento clinico de enfermeria que tiene como proposito mejorar la calidad de la
atencion médica centrandose en la aplicacion de intervenciones en un solo diagnostico

mismo que al ser atendido los demas diagnodsticos también se veran beneficiados. Los
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diagnosticos en red, donde se dibujan lineas de conexion teniendo encuentra los factores

relacionados y caracteristicas de cada uno (Figura 1).

Figura 1

Red de razonamiento clinico propuesto por el modelo AREA.
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Resultados

Andlisis de la red del razonamiento clinico

La interpretacion que se hace de las conexiones establecidas. Dentro de las
clasificaciones de los resultados de enfermeria (NOC) se realizé la siguiente priorizacion:
(00052) Interaccion social deteriorada, (0208) Movilidad, (1913) Severidad de la lesién

fisica y (0909) Estado neurolodgico.
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Segun la situacion actual permiti6 seleccionar las acciones de enfermeria (NIC) (Tabla 2
y 3).
Tabla 2

Resultados esperados (NOC) y plan de cuidados (NIC)

Place de: post rickettsia

Especialidad: pediatria Servicio: medicina interna

Plan de cuidados resultados esperados (NOC): 0909 funcién neuroldégica

Nivel: segundo

. ., Definicién: Capacidad del sistema nervioso central y periférico para recibir,
Nivel de atencion

procesar y responder a los estimulos externos e internos.

Diagnéstico de

, ] Dominio Clase Escalas de Puntuacion
enfermeria Indicadores ., .

(ED. FR. CD.) medicion Diana
Etiqueta: (00314) 090902 Salud Neurocognitiva 1.Gravemente Mantener a: 2
Retraso en el Control fisiologica (J) comprometido Aumentar a:
desarrollo motor (11) 2.Sustancialmente 3
infantil central comprometido
Definicion: 3.Moderadamente mantener a: 1
Fracaso constante 090905 comprometido aumentar a: 2
en alcanzar los Funciéon 4.Levemente
hitos dentro del autobnoma comprometido
marco temporal 5.No
esperado, en comprometido
individuos de 1 a
9 afios.

Factores
relacionados:

Factores del nifio
Acceso
inadecuado al
personal sanitario.

Poblacion en
riesgo

Nifio
institucionalizado.
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Tabla 2. Resultados esperados (NOC) y plan de cuidados (NIC) (continuacion)

Caracteristicas definitorias:

*Dificultad para realizar habilidades cognitivas propias de la edad.

*Dificultad constante para realizar habilidades. lingiiisticas propias de la edad.

Diagnostico real: Retraso en el desarrollo infantil relacionado con Factores del niio, Acceso
inadecuado al personal sanitario, manifestado por dificultad para realizar habilidades cognitivas
propias de la edad.

Tabla 3

Intervenciones de Enfermeria (NIC)

Intervenciones de enfermeria

Intervencion (NIC). 2660. Manejo de la

sensibilidad periférica alterada.

Intervencion (NIC). 4976. Mejora de la

comunicacion: déficit del habla.

Definicion: Prevenir o minimizar lesiones o
molestias en pacientes con alteraciones de la

sensibilidad.

DOMINIO: 2. Fisiologico: complejo (cuidados
que apoyan la regulacion homeostatica)

CLASE: 1. Manejo neuroldgico

Definicion: Empleo de estrategias que aumenten las
capacidades de comunicacion de las personas con

dificultades para el habla.

DOMINIO: 3. Conductual (cuidados que apoyan el
funcionamiento psicosocial y facilitan los cambios
de estilo de vida)

CLASE: Q. Megjora de la comunicacion

Actividades:

*Monitorizar si hay parestesias:
entumecimiento, hormigueos, hiperestesia ¢

hipoestesia, asi como el nivel de dolor.

*Ensefiar al paciente o a la familia a vigilar la
posicion de las partes corporales durante el
bafio, al sentarse, al acostarse o cambiar de

posicion.

Actividades:

*Monitorizar los procesos cognitivos, anatomicos y
fisiologicos asociados con las capacidades del habla

(p.ej., memoria, audicion y lenguaje).

*Instruir al paciente o la familia sobre los procesos
cognitivos, anatomicos y fisiologicos implicados en

las capacidades del habla.
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Tabla 3. Intervenciones de Enfermeria (NIC) (continuacion)

*Ensefiar al paciente o a la familia a examinar la
piel a diario para determinar si hay alteraciones

en su integridad.

*Fomentar el uso de guantes u otras prendas de
proteccién sobre la parte corporal afectada
cuando esta en contacto con objetos que puedan
ser potencialmente peligrosos debido a sus

caracteristicas térmicas, de textura u otras.

*Monitorizar a los pacientes para detectar la aparicion
de frustracion, ira, depresion u otras respuestas a la

alteracion de las capacidades del habla.

*Identificar las conductas emocionales y fisicas como

formas de comunicacion.

*Proporcionar métodos  alternativos a la
comunicacion hablada (p. ej., tableta de escritura,
tarjetas, parpadeo, tabla de comunicaciéon con
imagenes y letras, sefiales con la mano u otros

gestos, ordenador).

Evaluacion: por medio de las intervenciones
realizadas se pretendié minimizar las lesiones

agregadas debidas a la falta de sensibilidad.

Evaluacion: al realizar las intervenciones de

enfermeria se buscd emplear estrategias que

contribuyan a mejorar la capacidad de comunicarse.

Discusion

El modelo AREA permitié organizar las necesidades del paciente pediatrico bajo

un proceso estructurado de razonamiento clinico, favoreciendo la identificacion de los

problemas prioritarios y la seleccion de intervenciones de enfermeria individualizadas y

especificas. Esta metodologia facilita la comprension de las relaciones existentes entre las

respuestas humanas del paciente y los factores asociados, permitiendo establecer una red

de diagnosticos que orienta la toma de decisiones fundamentadas y la planificacion de

cuidados centrados en las necesidades reales y potenciales del nifio. En este sentido,

diversos autores sefalan que el razonamiento clinico constituye una competencia esencial

en enfermeria, ya que favorece la interpretacion adecuada de la informacion clinica, la
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priorizacion de problemas y la implementacion de intervenciones oportunas y seguras
(Alfaro-LeFevre, 2020).

Asimismo, la utilizaciéon del modelo AREA contribuye al fortalecimiento del
pensamiento critico en los profesionales de enfermeria, al promover el andlisis reflexivo
y la toma de decisiones basadas en la evidencia. De acuerdo con Pesut y Herman, el
empleo de estrategias de razonamiento clinico estructuradas favorece la integracion del
conocimiento tedrico con la practica clinica, permitiendo una mayor precision diagnostica
y una mejor evaluacion de los resultados obtenidos. De manera similar, Alfaro-LeFevre
destaca que el pensamiento critico constituye un elemento indispensable para
proporcionar cuidados seguros y de calidad, especialmente en contextos complejos como
el cuidado pediatrico, donde las respuestas fisiologicas y emocionales del paciente
requieren una valoracion continua y una actuacion integral.

En el ambito pediatrico, la aplicacion del modelo AREA adquiere una relevancia
particular debido a las caracteristicas propias del desarrollo infantil y a la necesidad de
considerar no solo las condiciones fisiopatoldgicas del nifio, sino también los aspectos
emocionales, familiares y sociales que influyen en su proceso de salud-enfermedad. Desde
la perspectiva del cuidado centrado en la familia, ampliamente promovida por la
enfermeria pediatrica, la participacion de los padres o cuidadores en la planificacién y
ejecucion de los cuidados favorece una mayor adherencia al tratamiento, disminuye la
ansiedad y contribuye al bienestar integral del paciente. En consecuencia, el modelo
AREA facilita la incorporacion de estas dimensiones en el proceso de atencion,

permitiendo una vision holistica del cuidado (NANDA International, 2024).
Conclusiones
La aplicacioén del modelo AREA (Anélisis de Resultados del Estado Actual), en
conjunto a la Teoria del Déficit de Autocuidado de Dorothea Orem, permiti6 desarrollar

una valoracion integral a un paciente pediatrico. La identificacion de las alteraciones en
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su estado de salud en base a los 8 requisitos universales facilitdo la formulacion del
diagnostico y la elaboracion de planes de cuidados. En el plan de cuidados se pone en
manifiesto la importancia de los cuidados de enfermeria para la recuperacion del paciente,
asi como la prevencion de complicaciones debido al estado de salud tan complejo.
Asimismo, el modelo AREA fortalece el pensamiento critico y la toma de decisiones de

enfermeria favoreciendo el bienestar del paciente y mejorando su calidad de vida.
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