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Resumen

El Objetivo del estudio ha sido Determinar la capacidad de caracterizacion de
diagnéstico enfermero que realiza el estudiante de enfermeria del cuarto afio de la
carrera de enfermeria, de la Universidad Autonoma de Ica 2018, seguin el tipo de
diagnéstico real, riesgo y bienestar. Los participantes fueron 56 estudiantes. La
investigacion es de tipo descriptivo transversal, para ello se elaboré una prueba
estandarizada de 35 casos clinicos, considerando los 13 dominios Taxonomia II
NANDA. Se expresan tres categorias cualitativas (bajo, medio y alto).

Se recurrid a la estadistica descriptiva, como los andlisis de frecuencia y porcentaje
a fin de conocer el comportamiento de la variable central del estudio, Entre los
principales resultados se tuvo; de manera general el 75% de los estudiantes presenta
un nivel medio de capacidad diagnostica, seguido de un nivel alto y escaso en nivel
bajo.

Una de las fortalezas de los estudiantes radica en la capacidad de diagndstico de
bienestar, ya que cerca del 40% presenta un nivel alto, seguido por el 23.2% en
diagnéstico de riesgo. Asi mismo la capacidad de diagnéstico que realiza el estudiante
es independiente a la edad vy, a que si el estudiante tenga estudios de profesional
técnico en enfermeria o no.

Palabras clave: estudiantes; capacidad; caracterizacion; diagnostico
enfermero.

Abstract

The objective of the study was to determine the nursing diagnostic characterization
capacity of the nursing student of the fourth year of the nursing career, of the
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Universidad Auténoma de Ica 2018, according to the type of real diagnosis, risk and
well-being. The participants were 56 students. The research is of a transversal
descriptive type, for which a standardized test of 35 clinical cases was elaborated,
considering the 13 NANDA Taxonomy Il domains. Three qualitative categories are
expressed (low, medium and high). Descriptive statistics were used, such as frequency
and percentage analyzes in order to know the behavior of the central variable of the
study. Among the main results were taken; In general, 75% of students have a medium
level of diagnostic ability, followed by a high level and low level. One of the strengths of
the students lies in the ability to diagnose wellbeing, since about 40% presents a high
level, followed by 23.2% in risk diagnosis. Likewise, the diagnostic capacity that the
student performs is independent at the age and, if the student has studies of nursing
technician or not.

Keywords: Students; Capacity; characterization; diagnostic nurse.

Introduccién
En el proceso de formacion académica, es importante la actividad que realiza el
que ensefa, asi como la actitud que adopta el que aprende. Sobre todo la
calidad de conocimiento que se imparte. Tal es asi que en la etapa de formacion
académica del estudiante de enfermeria se va Incorporando, profundizando e
incrementando el conocimiento como objeto del proceso educativo, con la
finalidad de aplicar los conocimientos en la practica, brindando a futuro el
cuidado integral de la salud a la persona, la familia y a la comunidad ya sea
previniendo o recuperando la salud.
En los ultimos afios, la ensefianza del Proceso de Atencion de enfermeria se ha
ido fortaleciendo en la formacién académica; aun asi, los resultados evidencian
en las practicas clinicas y comunitarias algunas dificultades necesarias de
subsanar. Como es el estudio realizado por la Universidad Catdlica de Uruguay
y la Universidad Federal de Brasil.
Nuestro pais no es ajeno a esta problematica. En La Universidad Catdlica Santo
Toribio de Mogrovejo realizaron una investigacion donde incluye la labor
docente, en una de sus conclusiones Quispe, L. (2017) refieren “no existe
uniformidad en la ensefianza del PAE, lo cual genera dificultad en el
aprendizaje del estudiante; otras dificultades aparecen en el ambito de
aplicacion, ya sea hospitalario o comunitario” (2). Asi mismo en otros estudios
similares con enfermeras egresadas, como el realizado por Diaz, R (2015) ellas
“admiten que el principal problema es la falta de conocimiento sobre el Proceso
enfermero” (3).
La Universidad Auténoma de Ica lleva desde su creacion nueve promociones de
la carrera de enfermeria, entre sus caracteristicas tiene una poblacion estudiantil
cuyas edades oscilan entre los 20 y 60 afios de edad; Asi mismo el 80% de ellos
son técnicos profesionales en enfermeria; si bien es cierto se los ha formado
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teniendo en cuenta el plan de estudios por competencias con la finalidad de
contar con un profesional competente. Sin embargo no se tiene una informacién
tangible sobre si el alumno sabe o no identificar los signos y sintomas en base a
las respuestas humanas a los problemas de salud ya sean reales, potenciales o
de bienestar. Por ello la investigacién tuvo como objetivo general: Determinar
la capacidad de caracterizacion de diagndstico enfermero que realiza el
estudiante de enfermeria del cuarto afio, segun tipo de diagnostico real, riesgo y
bienestar .Y los objetivos especificos fueronl. Determinar la caracterizacion en
los diagndsticos enfermero que realizan los estudiantes segin los 13 dominios
de la Taxonomia II de la NANDA 2015-2017.2. Comparar la capacidad de
diagnéstico que realiza el estudiante segin edad. 3. Comparar la capacidad de
diagnostico que realiza el estudiante segin si es profesional técnico en
enfermeria. Con los objetivos propuestos opte por un disefio no experimental,
de tipo descriptivo-transversal.

Conceptualizaciones

Al Proceso de Atencion de Enfermeria se le puede definir como la aplicacion
sistematica del método cientifico en el trabajo de la enfermera (13).Cuyo objetivo
principal es planificar los cuidados que estén orientados al bienestar del paciente.
Por ello es importante que el ser humano participe en su cuidado y brindar asi
cuidado individual, permanente y con calidad.

Entre las principales caracteristicas tenemos:

Ser Sistematico, ello permite la organizacion del trabajo, iniciando por un
planteamiento que se organiza para lograr el objetivo trazado. Tiene cinco fases
que estdn interrelacionadas entre si. Asi mismo, es dindmico ya que va
evolucionando segun las respuestas de la persona, responde a un cambio
continuo. También, es Humanistico es decir que al momento de brindar cuidados
de enfermeria es Importante tener presente los intereses, las preocupaciones, la
cultura las creencias entre otros, desde la etapa de planificacion. Por ultimo esta
Centrado en los objetivos/resultados (12, p.12).

Caracteristicas esenciales de un diagnostico:

Un diagndstico de enfermeria: Es el resultado de un problema o del estado de
salud de la persona. Puede referirse a problemas potenciales de salud. A una
conclusion que se basa en un patrén o grupo de signos y sintomas que puedan
confirmarse. Enunciado de un juicio de enfermeria, valorada de forma holistica. A
una condiciéon que la enfermera tiene autoridad legal para tratar de manera
independiente.

Es un enunciado de tres partes, dos partes y una parte (18).

Tipos de Diagnosticos:
Se Considera los siguientes diagndsticos que seran considerados en la
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investigacion. Dentro de ello tenemos al:

Diagndstico Real, detalla los problemas reales de salud del paciente, y esta
considerada por signos y sintomas. Esta compuesto de tres partes: Problemas de
salud, Factores etioldgicos o relacionados y Caracteristicas definitorias.
Diagndstico enfermero Potencial o de riesgo, especifica las respuestas humanas a
los procesos que puedan presentarse en el paciente, la familia o la comunidad.
Esta compuesto de dos partes: Problemas de salud y Factores de riesgo

El Diagnéstico de Bienestar es la situacién o problemas de salud que estan bien
controladas, pero que el paciente expresa verbalmente que quiere mejora (19).

Metodologia

El disefio corresponde a un estudio no experimental de nivel descriptivo. Para la
realizacion se solicitd el consentimiento a los alumnos involucrados para
participar y se asegurd la confiabilidad de los datos. Este estudio se ejecut6é en el
mes de noviembre del 2018.La unidad de andlisis fueron los alumnos del cuarto
afio de la carrera de enfermeria. Se empleo la técnica de evaluacién mediante una
prueba estandarizada. Con el instrumento de evaluacion Ad Hoc, donde se
evalud la etiqueta diagnostica segiin sean: Problema real, problema potencial y
Bienestar. Para cada uno de ellos, se planted, 13 casos, tomando en cuenta los
trece dominios presentados por la Taxonomia II de la NANDA 2015-2017,
haciendo un total de 35 reactivos .Los datos fueron codificados con puntuaciones
de cero a tres en diagnostico real; de cero a dos en diagnostico de riesgo y de cero
a uno en diagndstico de bienestar. De tal forma que expresan tres categorias
cualitativas (bajo, medio y alto). Luego de la recoleccion de los datos, la
informacion fue procesada con el apoyo de un software estadistico denominado
IBM — SPSS version 24.

Se recurrio a la estadistica descriptiva, como los andlisis de frecuencia y
porcentaje a fin de conocer el comportamiento de la variable central del estudio,
cuyos resultados son presentados en tablas académicas y gréficas.

Resultados
Los resultados se presentan en orden como se plantean los objetivos de estudio

Tabla N°1
Capacidad de caracterizacion de diagndstico Enfermero que realiza el
estudiante de enfermeria Segun tipo de Diagnostico

. Real Riesgo Bienestar General
Nivel
f % f % f % f %
Baja 7 125 7 12,5 4 7.1
Media 45 80.4 36 64.3 35 62.5 42 75.0
Alta 4 7.1 13 23.2 21 375 10 17.9
Total 56 100.0 56 100.0 56 100.0 56 100.0

De manera general el 75% de los estudiantes presenta un nivel medio de
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capacidad diagnostica; respecto al diagndstico real 8 de cada 10 presenta el mismo
nivel de capacidad diagnostica; mientras que un poco mas del 60% de los
estudiantes tienen el mismo nivel medio en la caracterizaciéon de Riesgo y

bienestar. (Ver grafico 1)

Grafico N°1
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Tabla N°2

Caracterizacion en los diagnésticos enfermero que realizan los estudiantes

segun los 13 Dominios

Bajo Medio Alto

f % f % f %
1.Promocion de la salud 2 3.6 19 339 35 62.5
2.Nutricién 4 7.1 22 39.3 30 53.6
3.Eliminacién e intercambio 11 19.6 39 69.6 6 10.7
4.Actividad/reposo 16 28.6 29 51.8 11 196
5.Percepcion/cognicion 8 14.3 43 76.8 5 8.9
6.Autopercepcion 13 232 39 69.6 4 7.1
7 Rol/relaciones 12 214 39 69.6 5 8.9
8.Sexualidad 2 3.6 36 64.3 18 32.1
9.Afrontamiento/ tolerancia al
estrés 15 26.8 39 69.6 2 3.6
10.Principios vitales 19 33.9 33 58.9 4 7.1
11.Seguridad/proteccion 15 26.8 25 446 16 28.6
12.Confort 7 12.5 36 64.3 13 232
13.Crecimiento y desarrollo 12 22.1 39 69.0 5 8.9
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El 33.9% de los estudiantes tiene dificultades en la caracterizacion del dominio de
Principios vitales, seguido por el 28.6 en Actividad/reposo, y finalmente los
dominios de afrontamiento / tolerancia al estrés y seguridad/protecciéon con un
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Grafico N°2

Caracterizacion en los Diagndsticos Enfermero que realizan los estudiantes en
los 13 Dominios
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Tabla N°3
Capacidad de diagndstico en general que realiza el estudiante segun edad
DIAGOSTICO GENERAL_
Baja Media Alta Total
Edad_ 20-30 f 1 17 7 25
%fila 4.0% 68.0% 28.0% 100.0%
Jocolumna 25.0% 40.5% 70.0% 44.6%
Res.Est. -6 -4 1.2
31-40 f 1 16 3 20
%fila 5.0% 80.0% 15.0% 100.0%
Y%columna 25.0% 38.1% 30.0% 35.7%
Res.Est. -4 3 -3
4la+ f 2 9 0 11
%fila 18.2% 81.8% 0.0% 100.0%
Y%columna 50.0% 21.4% 0.0% 19.6%
Res.Est. 14 3 -1.4
Total f 4 42 10 56
%fila 7.1% 75.0% 17.9% 100.0%
Y%columna 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

X2=6.145; gl=4; p=0.189

De manera general la valoracion de probabilidad de la prueba Chi cuadrado
sefiala que el nivel de diagndstico en general es independiente a la edad del

estudiante.

Tabla N°4
Capacidad de diagndstico en General que realiza el estudiante segun si es

técnico en enfermeria

Técnico en Si f
Enfermeria %fila
%columna
Res.Est.
No f
Yofila
%columna
Res.Est.
Total f
Yfila
%columna

DIAGNOSTICO GENERAL _

Baja Media
4 32
9.5% 76.2%
100.0%  76.2%
6 1

0 10
0.0% 71.4%
0.0% 23.8%
-1.0 -2

4 42
7.1% 75.0%
100.0%  100.0%

Alta
6
14.3%
60.0%
-5

4
28.6%
40.0%
9

10
17.9%
100.0%

Total
42
100.0%
75.0%

14
100.0%
25.0%

56
100.0%
100.0%

X2=2.565; gl=2; p=0.277
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De manera general la valoracion de probabilidad de la prueba Chi muestra que el
nivel de diagndstico real es independiente a que si el estudiante tenga estudios de
profesional técnico en enfermeria o no.

Discusion
Luego de procesar la informacion con los estadisticos correspondientes, se discute
los hallazgos en funcion de los objetivos planteados al inicio de este estudio y
para organizarlo de manera ordenada, previamente lo citamos. Asi como objetivo
general se planted: Determinar la capacidad de caracterizacion de diagnéstico enfermero
que realiza el estudiante de enfermeria del cuarto afio, sequn tipo de diagndstico real,
riesgo y bienestar.
De manera general, los resultados mostraron que el 75% los alumnos tienen un
nivel medio de capacidad diagnostica, evaluada a través de la capacidad “baja”,
“media” y “alta”.
Una de las fortalezas de los estudiantes radica en la capacidad de diagnostico de
bienestar, ya que cerca del 40% presenta un nivel alto, seguido por el 23.2% en
diagnostico de riesgo
Como Objetivo especifico 1 se planted: Determinar la caracterizacion en los diagndsticos
enfermero que realizan los estudiantes segiin los 13 dominios de la Taxonomia II de la
NANDA 2015-2017.

En este objetivo se determina que los alumnos tienen una capacidad
diagnostica alta en el dominio de Promocion de la salud con un 63%, seguido del
dominio nutricion con un 54%.Asi mismo, se determina que el 33.9% de los
estudiantes tienen dificultades en la caracterizacion del dominio de Principios
vitales, seguido por el 28.6% en Actividad/reposo, y finalmente los dominios de
afrontamiento / tolerancia al estrés y seguridad/proteccion con un 26.8%
respectivamente.

Como Objetivo especifico 2: Comparar la capacidad de diagndstico que realiza el estudiante
segtin edad.

Los estudiantes de la carrera oscilan entre 20 a 60 afios de edad. El grupo de edad
de mayor porcentaje radica entre los que tienen entre 20 y 30 afios y un 18%
mayor de 41 afios. Comparando estas variables el nivel de diagndstico real y de
riesgo es independiente a la edad del estudiante. Mas no asi en el nivel de
diagnostico de bienestar ya que esta depende de manera significativa de la edad
del estudiante .Es decir aquellos que tienen hasta 30 afios de edad tienden a
presentar un nivel alto en este diagndstico; comparado con los que tienen mas de
40 afos. Y por ultimo, como Capacidad de diagndstico en general el nivel de
diagnostico en general es independiente a la edad del estudiante.

Como Objetivo especifico 3: Comparar la capacidad de diagndstico que realiza el estudiante
segtin si es Profesional técnico en enfermeria.

De manera general la valoracion de probabilidad de la prueba Chi muestra que el
nivel de diagnostico en general es independiente a que si el estudiante tenga
estudios de profesional técnico en enfermeria o no.
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Conclusiones
Segun los resultados de la presente investigacion se puede concluir:
El nivel de capacidad de caracterizar los diagnosticos enfermero en los alumnos
de cuarto afio de la carrera de enfermeria de la Universidad Autéonoma de Ica, en
su mayoria tienen un nivel medio de capacidad diagnostica, seguido de un nivel
alto y escaso en nivel bajo.
Una de las fortalezas de los estudiantes radica en la capacidad de diagndstico de
bienestar, ya que cerca del 40% presenta un nivel alto, seguido por el 23.2% en
diagnostico de riesgo.
La capacidad de diagnostico en general que realiza el estudiante es independiente
alaedad
La capacidad de diagndstico que realiza el estudiante es independiente a que si el
estudiante tenga estudios de profesional técnico en enfermeria o no.

Aportes del estudio

Este estudio puede aportar elementos para:

Los Docentes, asumir el compromiso de fortalecer el proceso de ensefianza
aprendizaje.

Disenar metodologias de ensefianza propia y diferente a las clasicas, para lograr
las competencias.

Estandarizar criterios de ensefianza tedrica, comunitaria y hospitalaria.

Propiciar la aplicaciéon del Proceso enfermero en el drea asistencial.

A los estudiantes:

Mayor compromiso y responsabilidad en el proceso de aprendizaje del Proceso
de Atencién Enfermero.
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