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RESUMEN

Introduccion: El autocuidado es la capacidad que tiene una personas para aplicarse asi
mismo los cuidados necesarios para sobrellevar una enfermedad o para prevenirla, pero
en el caso de la confraternidad “Lupita Nolivos”, que da atencion médica a adultos
mayores que son quienes mayormente se ven afectados se precisa que la terna enfermera
conozca tanto los resultados como intervenciones que permitan salvaguardar la integridad
de este grupo de personas, asi como también conocer en qué nivel estos pueden aplicarse
cuidados a si mismos. Objetivo: Describir la taxonomia NOC en el autocuidado del
adulto mayor con diabetes mellitus tipo 2. Materiales y métodos: Este estudio se
desarrolla bajo una modalidad cuantitativa con un enfoque positivista, como instrumento
de recoleccion de datos se recurre a la encuesta y la ficha de observacion, mientras que la
muestra es de 50 historias clinicas. Resultados: A tres de las encuestas se pudo identificar
que los adultos mayores, llevan buenas costumbres que les permiten contar con una vida
saludable y a través de la ficha de observaciones fue posible captar los resultados e
intervenciones mas comunes dentro del CAE. Conclusiones: Los adultos mayores
respetan la prescripcion médica y viven en armonia con su padecimiento, esto gracias a
que se les brinda controles periddicos, por otro lado, los resultados de la ficha médica
muestran que los resultados mas comunes son la falta de suefio, problemas de evacuacion,
desorden nutricional, problemas emocionales entre otros, los cuales son tratados mediante
intervenciones de control que permitan regular su metabolismo.
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REVISTA DE CIENCIAS DE LA SALUD
SUMMARY

Introduction: Self-care is the ability of a person to apply the necessary care to cope with
a disease or to prevent it, but in the case of the "Lupita Nolivos" fellowship, which
provides medical care to older adults who are the ones who mostly are affected, it is
necessary that the nurse trio knows both the results and interventions that allow
safeguarding the integrity of this group of people, as well as knowing at what level they
can apply care to themselves. Objective: To describe the NOC taxonomy in the self-care
of the elderly with type 2 diabetes mellitus. Materials and methods: This study is carried
out under a quantitative modality with a positivist approach, as a data collection
instrument the survey and the data sheet are used. observation, while the sample is 50
medical records. Results: In three of the surveys, it was possible to identify that older
adults have good habits that allow them to have a healthy life and through the observation
sheet it was possible to capture the most common results and interventions within the
CAE. Conclusions: Older adults respect the medical prescription and live in harmony
with their condition, thanks to the fact that they are given periodic controls, on the other
hand, the results of the medical record show that the most common results are lack of
sleep, problems evacuation, nutritional disorder, emotional problems among others,
which are treated through control interventions that allow regulating their metabolism.

Keywords: Taxonomy, NOC, Self-care, type Il diabetes mellitus, older adults

INTRODUCCION

La enfermeria siendo un oficio antiguo y una de las profesiones mas jévenes ha
revolucionado de forma abrumadora en el siglo XXI, conocida como ciencia, disciplina
y profesion, cuenta con una metodologia propia, el proceso de atencion de enfermeria la
cual da paso de la teoria a la préctica priorizando la calidad del cuidado, alineado a la
utilizacion de taxonomias NANDA NIC y NOC, para mejorar la calidad del cuidado del
individuo, familia y comunidad.

La taxonomia NOC aparece a finales de la década de los 70"s, como un instrumento a
través del cual, se evaluaria la eficiencia de los cuidados aplicados a los pacientes, donde
se toma en consideracion cualquier variacion ya sea a nivel fisico como psicolégico. (1).
El Consejo Internacional de Enfermeria, evidenciando la necesidad de contar con un
lenguaje estandarizado y atendiendo las complicaciones de las enfermeras a la hora de
asignar una denominacion a los problemas, las dificultades experimentadas al momento
de plasmar su contribuciones con respecto a las intervenciones realizadas a los pacientes
y los resultados obtenidos a través de las mismas, este organismo decide elaborar un
sistema de clasificacién tanto de las intervenciones como de los resultados de la practica

enfermera con lo cual surge la taxonomia NOC. (2)
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En este caso la solucion que se vislumbre es la descripcion de la taxonomia Nursing

Outcomes Classification (NOC), cuya traduccion al espafiol es Clasificacion de
Resultados de Enfermeria. Cabe mencionar que para la aplicacion de estas taxonomias se
precisa tomar en consideracion las necesidades o problemas de cada paciente para lo cual
sera necesario realizar una revision de las fichas clinicas de los adultos mayores, en este
aspecto juega un rol protagdnico capacidad de diagnosticar, disefiar procesos para
intervenciones de enfermeria y las competencias necesarias para aplicar tratamientos a
cabalidad. (3).

En el Ecuador, las taxonomias y concretamente la NOC, no va méas alla de la teoria, puesto
que, si bien durante la etapa de formacién profesional, los dicentes son inducidos a
desarrollar los planes de cuidados, mismos que en la actualidad reciben la denominacion
de Procesos de Atencion de Enfermeria (PAE), en la practica, efectivamente se aplican
procesos con cierto nivel de estandarizacion, no obstante, se carecen de proceso de
planificacion de las intervenciones y mucho menos de proceso de evaluacion de los
resultados alcanzados (NOC), haciendo que la prestacion de servicios de enfermeria se
enfoque suministrar medicamentos en horarios prestablecidos, aplicar examenes, realizar
transcripciones de indicaciones emitidas por los médicos, verificar la fecha de caducidad
de ciertos equipos y medicinas, lo que hace que el cliente se muestre insatisfecho, puesto
que, el profesional enfermero no cuenta con el tiempo necesario para realizar de la mejor
manera los cuidados que este necesita. (4).

Esta taxonomia se ha empleado para realizar planes de cuidado para diferentes patologias
en los diversos grupos etarios, es asi que se ha visto la necesidad de conocer los resultados
NOC en adultos mayores con diabetes mellitus tipo Il. Al emplear el termino diabetes
mellitus (MD), se conoce como cambios que surgen a nivel metabdlico por una
multiplicidad de factores entre los cuales constan la hiperglucemia cronica y
perturbaciones en la asimilacion de carbohidratos, grasas y proteinas, producto de
destruccidon de las células beta, presente en el pancreas, haciendo que la secrecién de
insulina se vea reducida, entre los signos caracteristicos de esta enfermedad se puede
encontrar sed, poliuria, vision borrosa y pérdida de peso. En el caso de la hiperglucemia,

es posible apreciar cambios funcionales y patoldgicos, incluso antes del diagndstico. (5).

Mas Vita. Revista de Ciencias de Salud

Volumen 4. N° 4 octubre-diciembre 2022 / e-ISSN: 2665-0150




REVISTA DE CIENCIAS DE LA SALUD

Desde el Ministerio de Salud Pablica (MSP), se emplean diferentes sistemas para la

gestion de atencidn de salud, entre estos esta Registro Diario Automatizado de Consultas
y Atenciones Ambulatorias (RDACAA) y la Plataforma de Registro de Atencion en Salud
(PRAS), cabe mencionar que estos son solo dos ejemplos de programas, puesto que, la
utilizacion de plataformas varia en funcion de la ciudad donde se preste el servicio de
salud, ya que no todos los centros de salud que conforman el MSP, cuentan con estos
sistemas y lo mas comun es que los registros de enfermeria se realicen de manera escrita
en formatos, donde el espacio disponible para realizar las notas, suele ser insuficiente,
haciendo que los profesionales realicen notas abreviadas, haciendo que se pierdan detalles
y no se de mayor aportacion sobre la evidencia clinica de paciente. (6)

Sin embargo, si existen unidades asistenciales de salud pertenecientes al Ministerio de
Salud publica como la Maternidad Mariana de Jesus y el Hospital General del Guasmo
Sur, que entre sus formatos fisicos se encuentran las taxonomias NANDA, NIC y NOC.
En el caso de los Hospitales del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS), el
registro de intervenciones se realiza a través de la plataforma AS 400, no obstante, este
no se encuentra parametrizado, es decir, no se define una NIC, para describir una
intervencion, de manera que no existe un instrumento que emule la funcion de las
taxonomias NIC y NOC, en el personal enfermero es importante entender y aplicar estas
taxonomias, puesto que, de manifestarse un desconocimiento estos no podrian entender
las complicaciones que experimenta un paciente y mucho menos sabria como accionar
para asistirlo en casos donde el médico de cabecera se ha ausentado. (7)

En el caso de la Junta de beneficencia, es experimenta en la actualidad un cambio
tecnoldgico, pasando del AS 400, que como se menciond anteriormente no estd
parametrizado para realizar anotaciones enfermeras, no obstante, autoridades de la
institucion expresaron que manifestaba un alto nivel de obsolescencia y que surgio la
necesidad de adaptar herramientas de control financiero y administrativo, motivo por el
cual, encontrar como primera alternativa el sistema SAP S/4AHANA, mismos que les
permitiria aplicar un régimen de administracion hospitalaria y a su vez llevar registros de
atencion de salud, sobre los resultados de la implementacion de este sistema se

desconocen sus resultados, puesto que, su implementacién aln esta incompleta. (8)
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En la ciudad de Guayaquil, estd el Centro de Atencion de Enfermeria (CAE)

“Confraternidad Lupita Nolivos”, donde asisten adultos mayores que padecen de diabetes
mellitus tipo Il, estos adultos mayores son valorados por estudiantes de la carrera de
enfermeria, los cuales, elaboran planes de cuidados usando las taxonomias NANDA, NIC
y NOC, para dar cuidado a las necesidades presentadas por este grupo vulnerable, por lo
cual, surge la idea de saber cuales son las taxonomias utilizadas en el NIC y NOC para
este grupo.

Con base en lo antes mencionado se establece que el objetivo general del presente estudio
es “Describir la taxonomia NOC en el autocuidado del adulto mayor con diabetes mellitus
tipo II”. Esperando lograr una descripcion detallada de estas taxonomias, se pueda
mejorar la calidad de vida de los pacientes, por contar con un tratamiento que se ajuste a
las complicaciones descritas en su ficha clinica y una orientacion clinica que les permita

convivir de la mejor manera con este padecimiento.

MATERIALES Y METODOS

Para efectos de esta investigacion se toma en consideracion el método analitico, es que,
se realizard en primer lugar la documentacion necesaria, que consiste en las historias
clinicas de los adultos mayores del Centro de Atencién de Enfermeria (CAE)
“Confraternidad Lupita Nolivos”. Ademads, se trabajo bajo un enfoque positivista y
modalidad cuantitativa. Este articulo cumple con la caracteristica de una investigacion
descriptiva, de campo y transversal.

En este estudio se utiliz6 50 historias clinicas de los adultos mayores del CAE
“Confraternidad Lupita Nolivos”, este nimero es el 100% de la poblacion por lo cual, se
considera nuestra muestra, con la caracteristica de que estas personas padecen Diabetes
Mellitus Tipo I, donde se describen las intervenciones y resultados empleados en los
planes de cuidados realizados por los estudiantes a este grupo de pacientes.

Se empleo la recopilacién documental, que es una técnica que consiste en identificar,
gestionar y consultar informacion proveniente de publicacion o recogida progresivamente
de cualquier actividad, en este caso la actividad son la prestacion de servicios del CAE
“Confraternidad Lupita Nolivos”, del cual se generaron las historias clinicas de los

adultos mayores.
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Otra técnica de recoleccion de informacion es la encuesta, misma que se realiza con la

finalidad de evidenciar el cumplimiento de los cuidados de enfermeria especificos para
adultos mayores con Diabetes mellitus tipo Il, para lo cual, se parte de los resultas e
intervenciones de enfermeria para la formulacion de las preguntas de la encuesta.

Es preciso mencionar que la informacion gestionada proviene de fuentes secundarias,
pues como se evidencia, esta se obtiene de una base de datos dentro de la cual se
encuentran las historias clinicas, que funcionan como una revision histérica sobre la salud
de los pacientes, la principal ventaja de esta técnica es que no se requiere de las reacciones
de la miembros de la poblacion objeto de estudio, tomando en consideracion que son
adultos mayores que suelen mostrar resistencia a este tipo de estudio o que simplemente
no saben como reaccionar al mismo.

Como instrumentos se utilizo la ficha de observacion y un formulario de encuesta, mismo
que estara compuesto de 10 reactivos, donde se aplica la escala Likert, para poder conocer
cuanto se respeta el cumplimiento de las indicaciones medicas 0 si existen acciones
preventivas o0 correctivas que permitan mitigar los efectos de la patologia y brinden la

oportunidad de vivir una vida digna al paciente.

RESULTADOS

Datos sociodemogréficos

La poblacion objeto de estudio existe un predominio del sexo femenino, las cuales
representan un 96%, mientras que en lo que respecta al sexo masculino, su presencia es
de solo el 4%. Entre los resultados obtenidos sobre la edad a la que los pacientes fueron
diagnosticados con diabetes, se tiene que el 32% recibid dicho diagnostico en un rango
de edad de entre 36 y 40 afios, 28% cuando tenian edades entre los 30 y 35 afios, 24%
entre los 41 y 45 afios, 10% presentaban un rango de edad de entre 46 y 50 afios y solo
6% pasados los 50 afios.

Con respecto a la realizacion de chequeos constante mediante examenes de laboratorio se
tiene que el 62% de los adultos lo hace casi siempre, 24% lo hace a veces y 14% lo hacen
siempre, con lo cual, se puede apreciar que existe una correcta promocién de salud por
parte de los pacientes. Al hablar de la revision odontolégica se encontr6 que el 58% de

los adultos realizan visitas periddicas, 28% lo hace veces y 12% lo hace siempre, lo que
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supone que estos evitan complicaciones que pudieran exponerlos a perturbaciones en su

dieta por no poder masticar correctamente a causa de alguna complicacion. En relacion
con la medicacion prescrita por el médico de cabecera se tiene que la mitad de los adultos
mayores la cumple a cabalidad casi siempre, el 34% lo hace a veces y el restante 14% lo
hace siempre. Con respecto a la dieta se tiene que el 50% de estos la cumplen a veces,
36% casi siempre, 12% casi nunca y 2% siempre, en este aspecto, es preocupante que
existan adultos mayores que no lleven una dieta balanceada, puesto que, esta es vital para
que tengan control de su enfermedad.

De los adultos mayores que componen la muestra de estudio, 60% cuenta con una rutina
de ejercicios, 32% la realiza a veces y 8% lo hace siempre, es preciso tomar en
consideracién que esta actividad permite que estos lleven un control sobre el nivel de
glucosa, en este caso se considera que existe una buena gestién de ejercicios. Por otro,
se evidencio que las rutinas que ayudan al adulto mayor a mantener su salud mental son
paseos en compafiia de familiares y amigos, lectura o visitas a museos, en este caso 56%
de estos adultos realiza al menos una de estas actividades casi siempre, 40% lo realiza
casi siempre y 4% a veces.

Un aspecto importante es la higienizacion de pies en los adultos mayores, ya que es de
vital importancia, puesto que, una mala higienizacion supone el desarrollo de pie
diabético, los resultados muestran lo importante que es para ellos esta actividad, puesto
que, 52% lo hace siempre, mientras que 48% lo hace casi siempre. Esta actividad también
resulta importante para los adultos mayores, debido a que 58% de estos lo hace casi
siempre y 42% lo hacen siempre, es importante que este proceso se lleve adecuadamente,
puesto que, cualquier ufiero podria ocasionar una infeccion que terminaria por convertirse

en un pie diabético.

Resultados de la ficha de observacion

En lo concerniente al segundo objetivo que es determinar los resultados utilizados en los
adultos mayores con diabetes mellitus tipo 2, se presentan las siguientes graficas, en las
cuales se pueden observar las frecuencias segun la clase que componen cada dominio de
la taxonomia NOC, es preciso mencionar que no se aplicaron todos los dominios, debido
a que solo se tomaron en cuenta aquellos que guardaba estrecha relacién con este estudio.

A continuacion, se presentan los resultados obtenidos:
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Gréfico 1.
NOC -(1) Dominio Salud Funcional.
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Como se puede apreciar dentro del dominio | — Salud Funcional, las clases que se tomaron
en cuenta son el mantenimiento de energia donde 46 de los pacientes cuentan con este
indicador, mientras que 4 de estos experimentan problemas para dormir, como puede ser
la interrupcion del suefio y falta de control del suefio. Todos cuentan con un crecimiento
y desarrollo. Con respecto a la movilidad, dos de los pacientes han visto deteriorada su
movilidad.

Se menciono que existian casos de adultos mayores que vieron deteriorada su movilidad
fisica, en este caso, entre las principales causas de esta disminucién o deterioro, constan
la insuficiencia arterial, la reduccién de la amplitud que tiene para moverse, reduccion de

su motricidad e incluso de descoordinacién en los movimientos. (9)
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Gréfico 2.

NOC - (2) Dominio Il. Salud Fisioldgica.
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En el Dominio Il — Salud Fisiolégica, la clase - E. Cardiopulmonar, presenta un paciente
con disminucion de la perfusion tisular cardiaca, mientras que el restante tiene cuenta con
resultados aceptables, en la clase — F. Eliminacion, 45 pacientes no presentan problemas
con la eliminacion, mientras que cuatro de estos presentan cambios en el patron intestinal
o disuria. En La clase - G. Liquidos y electrolitos y la clase - H. Respuesta inmune, los
pacientes no presentan problemas.

En la clase - I. Regulacion metabdlica, solo un paciente presenta problemas siendo este
la disminucién de la masa corporal, mientras que en la clase - Nutricidn, se experimentan
casos de mal nutricion o irrespeto a la dieta prescrita. En cuanto a la clase - L. Integridad
tisular , 3 casos en los cuales se evidencias cambios en la pigmentacién y turgencia de
piel, ademas de presencia de ndédulo en zona dorsal. En La clase - a. Respuesta terapéutica
y la clase - Integridad tisular, no se registran problemasy en la clase - Y. Funcién sensitiva

un paciente experimenta problemas en la vision.
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Gréfico 3.
NOC - (3) Dominio Ill. Salud Psicosocial.
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En el dominio 111 — Salud Psicosocial, la clase - M. Bienestar psicoldgico, cuenta con 42
pacientes con resultados deseables, sin embargo, existen 8 pacientes que presentan entre
otras cosas cuadros de estrés, depresion, ansiedad y perdida de autoestima. En la clase —
N. Adaptacion psicosocial, un paciente experimenta altos niveles de estrés y ansiedad
producto de una perdida humana. En la clase - O. Autocontrol, se evidencia que paciente
que irrespeta su dieta. Finalmente, en la clase - P. Interaccién social, se aprecia un caso

de desequilibrio de ansiedad, el resto de los pacientes estan controlados.

Gréfico 4.

NOC - (4) Dominio IV. Conocimiento y conducta de salud.
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En el dominio IV — Conocimiento y conducta de salud, dos de las clases no presentan
pacientes con resultados negativos estas son N. Adaptacion psicosocial y P. Interaccion
social, mientras que en el caso de la clase - O. Autocontrol, 33 pacientes tiene resultados
aceptables pero 17 presentan problemas con ansiedad relacionada a su condicion de salud,
dificultad con tratamientos prescritos, incomodidad de extremidades inferiores,
desconocimiento de la dieta prescrita, desequilibrio de la ventilacidn, desconocimiento
sobre su enfermedad, falencias en el autocontrol de las diabetes y conocimiento sobre la
conducta de salud.

Grafico 5
NOC - (5) Dominio V. Salud percibida.
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En el dominio V- Salud percibida, que solo en la clase - U. Salud y calidad de vida, se
registran dos pacientes con resultados negativos los cuales son alteracion de la capacidad
para seqguir actividades previas y el desequilibrio en el estilo de vida.
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Grafico 6.

Clasificacion por etiquetas del NOC

Articulo original
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Dentro de la clasificacion por etiquetas del NOC, se tiene que las intervenciones mas
recurrentes, se relacionan con la nutricion donde se evidencia que existen 17 etiquetas de
intervencion, seguidas de 15 de salud mental, 14 de promocion de la salud, 3 de ejercicio
y 1 en otros, en lo que compete a las dimensiones de régimen terapéutico e higiene, no se

registraron etiquetas.

CONCLUSION

Se cumple con el objetivo general de esta investigacion debido a que para poder describir
la taxonomia NOC en el autocuidado del adulto mayor con diabetes mellitus tipo 2, se
recurrio a la elaboracion de una ficha de observacion a través de la cual, se registro la
informacidn contenida en 50 historias clinicas y también se desarrollé una encuesta, para
verificar el nivel de autocuidado de estos adultos.

Se da cumplimiento al primer objetivo ya que se pudo identificar que los adultos mayores
si aplican buenas costumbres para tener una buena gestion de autocuidado, puesto que,
estos asisten con mucha frecuencia a chequeos de laboratorio, lo que supone que llevan

una vida armonica por tener conocimiento sobre su estado clinico, cuentan con salud
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bucal, ya que visitan constantemente al odontélogo, consumen tanto sus medicamentos

como su dieta prescrita y llevan una vida alejada del sedentarismo ya que llevan rutinas
de ejercicio para fortalecer la parte fisica, mientras que para potenciar su salud mental,
desarrollan actividades tales como lecturas y paseos, finalmente esta que llevan un aseo
minucioso de sus extremidades inferiores, es decir, los pies.

El segundo objetivo se cumplié mediante la ficha de observacion donde se pudo
determinar los resultados utilizados en los adultos mayores con diabetes mellitus tipo 2,
donde los dominios de Salud Funcional, Salud Fisiolégica, Salud Psicosocial,
Conocimiento y conducta de salud y Salud percibida, con sus respectivas clases presentan
resultados tales como problemas para dormir, deterioro de la movilidad de los pacientes,
disminucion de la perfusion tisular cardiaca, problema con la eliminacion, cambios en el
patrén intestinal o disuria, desorden nutricional, cambios en la pigmentacion y turgencia
de piel, problemas con la vision, siendo estos los resultados mas comunes en

pacientes con diabetes mellitus tipo II.
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