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ESGUELA DE POSGRA.

RESOLUCION DIRECTORAL N° 115 - 2024-SEP-EPG/UANCY

Juliacg, 13 de mayo del 2024

VISTO:

El Expediente N° 2023-007740, de la Egiesado (@) CHARCA SOLIS DE MEDINA RUTH ANI, con DNI N° 29339764 v
Cédigo N° 1921000022, de! Programa de Segunda Especialidad Protesional en ENFERMERIA EN SALUD FAMILIAR
Y COMUNITARIA, de la Filial Arequipa. de la Escuela de Posgrado de la Universidad Andine “Néstor Cdceres
Veldsquez” de Juliaca.

CONSIDERANDO:

Que, el egresado {a) del Programe de Segunda Especialidad Profesional en ENFERMERIA EN SALUD FARILIAR Y
COMUNITARIA de la Filial Arequipa, de la Escuele de Posgrado de o Univensidad Andina “Néstor Céceres
Veldsquez” de Juliaco; Solicita sorieo de Jurados y fecha para la Sustentacion de Trabajo Académico, habiendo
cumplido con los requisitos para oplar el Tiulo de Segunda Especialidad Frofesional:

Que, elinciso b) del Articulo N° § del Reglarmento Especifico de Titulocidn del Frogramao de Segunda Especialidad
Profesional, esiablece lao modalidad de Examen de Suficiancia y Susteniacion de Trabajo Académico para optar
el Titulo;

Que, los Articulos N° 12 al N° 21 del Reglamenio Especiiice de Titulacién del Programa de Segunda Especialidad
Profesional, establecen los procedimientos para el referido Examen de Suficiencia y Sustentacién de Trabajo
Académico; y

En uso de las atribucionas cenferidas o la Direccidn en el incise 1" del articulo 17 del Reglamento General de la
Escuela de Posgrado, y el Art, 64 del Estatuto Universitario;

SE RESUELVE:

PRIMERO.- NOMBRAR o los miembros de Jurade que calificaran la Sustentacion d= Trabojo Académico de la
egresado (a) CHARCA SOLIS DE MEDINA RUTH ANI, con DNIN®29339764 y Cddigo N° 1921000022, del Programa
de Segunda Especivlidad Profesional en ENFERMER‘A EN SALUD FAMILIAR Y COMUNITARIA, de la Filial Arequipa,
de la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina “Néstor Cécerss Veldsquez" de Juliaca; come se detalka
en &l Articulo Segundo de la presenta Resolucion, siende los Jurados los siguientes Docentes:

Presidente : Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL

Primer Miembro g Dra. GLADYS MARUJA TORRES CONDORI

Segundo Miembro : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA
SEGUNDO. - DETERMINAR que LA SUSTENTACION DE TRABAJO ACADEMICO se llevara de acuerdo al siguiente
detalle:

Fecha 3 Jueves, 16 de mayo del 2024

Horo : 10:00 a.m.

Lugar : Aula N° 209 - EPG - UANCY ~ JULIACA

TERCERO. - AUTORIZAR ky difusion de ki preserite Resolucion o ko Coordinacidn General del Programa de
Segunda Especialidad Frofesional e injeresados.

RegistreserTomuniquese y archivese.
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Tipo de documento DNI
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O Programa de Maestria o Doctorado
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denominada:
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Asesorado por:

Es un tema original.

Declaro que el presente trabajo de tesis es elaborado por mi persona y no existe plagio/copia de ninguna
naturaleza, en especial de otro documento de investigacion (tesis, revista, texto, congreso, o similar)
presentado por persona natural o juridica alguna ante instituciones académicas, profesionales, de
investigacion o similares, en el pais o en el extranjero.

Dejo constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en el trabajo de
investigacion, por lo que no asumiré como suyas las opiniones vertidas por terceros, ya sea de fuentes
encontradas en medios escritos, digitales o Internet.

Asimismo, ratifico que soy plenamente consciente de todo el contenido de la tesis y asumo la
responsabilidad de cualquier error u omisién en el documento, asi como de las connotaciones éticas y legales
involucradas.

El incumplimiento de lo declarado da lugar a responsabilidad del declarante, en consecuencia; a través del
presente documento asumo frente a terceros, la Universidad Andina Néstor Caceres Veldsquez y/o la
Administracion Publica toda responsabilidad que pueda derivarse por el trabajo final presentado. Lo sefialado
incluye responsabilidad pecuniaria incluido el pago de multas u otros por los dafios y perjuicios que se
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RESUMEN

Proceso de atencion en enfermeria adolescente en riesgo psicosocial en el
Puesto de Salud de Canocota del distrito de Chivay en la provincia de Caylloma
del departamento de Arequipa. Responde a los diferentes casos de adolescentes
con problemas de alcoholismo, drogadiccion y abandono familiar, lo cual
preocupa ya que estos factores traen problemas y comportamientos de riesgo
en adolescentes ante su sexualidad y, salud arriesgando su propia vida, ante
este escenario se ha realizado el proceso de enfermeria en atencién a la
adolescente en riesgo de problemas psicosociales, identificAndose factores de
riesgo individuales asociados al comportamiento familiar, en la comunidad e
institucién educativa, identificando problemas reales como potenciales del
entorno de la adolescente con un enfoque cualitativo, determinando las
caracteristicas individuales que se consideren de riesgo Yy negativas en el
entorno familiar. Planteando el objetivo general, que es precisar factores de
riesgo psicolégicos y sociales en adolescentes, para mejorar su salud fisica y
psicolégica, mediante los cuidados de la enfermera, reconociendo los problemas
que influyen en la autoestima de la adolescente, familia y comunidad, en el
desarrollo del proceso de enfermeria se concluyd precisando los factores de
riesgo psicoldgicos y sociales que rodean a la adolescentes, mejorando la salud
fisica y psicologica, con intervencion de la enfermera, reconociendo los
problemas que influyen directamente en el comportamiento y autoestima de la
adolescente. Se recomienda al equipo de salud trabajar con adolescentes
reconociendo los factores de riesgo que los rodean ayudando a mejorar su salud

fisica y psicologica, mediante la intervencion oportuna de la enfermera.

Palabras claves: Adolescente, Riesgo psicosocial, autoestima, abandono
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ABSTRACT
Nursing care process for adolescents at psychosocial risk at the Canocota Health

Post in the district of Chivay in the province of Caylloma in the department of
Arequipa. It responds to the different cases of adolescents with problems of
alcoholism, drug addiction and family abandonment, which is worrying since
these factors bring problems and risk behaviors in adolescents regarding their
sexuality and health, risking their own lives. Given this scenario, the nursing
process has been carried out to care for adolescents at risk of psychosocial
problems, identifying individual risk factors associated with family behavior, in the
community and educational institution, identifying real and potential problems in
the adolescent's environment with a qualitative approach, determining the
individual characteristics that are considered risky and negative in the family
environment. The general objective of the study was to determine the
psychological and social risk factors in adolescents in order to improve their
physical and psychological health through the care of nurses, recognizing the
problems that influence the self-esteem of adolescents, family and community. In
the development of the nursing process, the psychological and social risk factors
surrounding adolescents were determined, improving physical and psychological
health with the intervention of nurses, recognizing the problems that directly
influence the behavior and self-esteem of adolescents. The health team is
recommended to work with adolescents by recognizing the risk factors that
surround them, helping to improve their physical and psychological health

through the timely intervention of nurses.

Keywords: Adolescent, Psychosocial risk, self-esteem, abandonment
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INTRODUCCION

Proceso de atencién en enfermeria adolescente en riesgo psicosocial en el
Puesto de Salud de Canocota del distrito de Chivay en la provincia de Caylloma

del departamento de Arequipa.

En los tiempos actuales se detectan casos de adolescentes con problemas
de alcoholismo, drogadiccién y sobre todo de abandono familiar por necesidades
de trabajo o diferentes causas, lo cual preocupa porque estos factores trae
problemas y comportamientos de riesgo en todas las esferas ante su sexualidad,
salud y su propia vida, ante este escenario se va realizar un proceso de
enfermeria en atencion la adolescente en riesgo de problemas psicosociales
identificando factores de riesgo familiares e individuales, asociados al
comportamiento ante la familia, comunidad, institucién educativa, entre otros,
cuyo analisis permitira identificar los problemas reales y potenciales que rodean
a la adolescente, factores de riesgo psicosocial con un enfoque cualitativo,
caracteristicas individuales que se puedan constituir en situaciones de riesgo

negativas que afectan el entorno social y familiar

El diagnéstico de enfermeria se disefia en relacion a la adolescente
abordandola con factores de riesgo psicosociales, en salud mental, adaptacion

familiar y en la institucion educativa.
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OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Precisar factores de riesgo psicolégicos y sociales en adolescentes, para mejorar
su salud fisica y psicolégica, mediante los cuidados de la enfermera,
reconociendo los problemas que influyen en la autoestima de la adolescente,

familia y comunidad.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Establecer los diagnésticos de enfermeria, brindando cuidados oportunos,
en la prevencion de complicaciones en la salud fisica y psicoldgica de la
adolescente.

2. Reconocer factores de riesgo que afectan a la adolescente en el &mbito
familiar, escolar y comunal con calidad y destreza y apoyo a la familia,
logrando la integridad psicoldgica y social de la adolescente.

3. Brindar conocimientos a la familia para el soporte psicologico y social,

mediante sesiones educativas, terapias domiciliarias y orientacion familiar.
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CAPITULO |

VALORACION

1.1. DATOS DE FILIACION

Nombres y apellidos : C.C.A.

Edad cronoldgica

Etapa de la vida

Sexo

Fecha de nacimiento

Grado de instruccion

Ocupacioén

Domicilio

Procedencia

Estado civil
N° de hijos
Idioma
Religion

Familia

Fecha de ingreso

Informante

OFICINA DE INVESTIGACION
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: 15 afios

: Adolescente

: Femenino

: 16 de febrero de 2007

: Secundaria incompleta

: Estudiante

: Calle Francisco de Zela S/n Chivay
: Puno

: soltera

> ninguno

: Castellano

: Catolica

- Nuclear

: 20/02/2022

: Madre
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1.2. MOTIVO DE CONSULTA.

Adolescente de sexo femenino de 15 afios que ingresa al servicio de enfermeria,
con su mama, por presentar cortes en ambos antebrazos, la adolescente no
manifiesta nada, la madre manifiesta que encontré6 a su hija en el bafio
haciéndose los cortes con cuter en ambos antebrazos, ya lo habia realizado
anteriormente, también manifiesta que falta mucho a la institucién educativa, se
pasa el dia durmiendo o hablando por celular, no ayuda en los quehaceres del

hogar, contesta cuando se le indica algo.

1.3. ENFERMEDAD ACTUAL

Adolescente, no responde al interrogatorio, se mantiene callada. Se observa

laceraciones en antebrazos, no hay heridas abiertas.

La madre refiere que viven solas con su otra hija el padre las abandono cuando

ellas eran muy pequefias, no recibe apoyo econémico.

Funciones Vitales: Presién Arterial 100 / 70mm Hg., Frecuencia Cardiaca 70 x

minuto, Temperatura 36.0°C, Saturacion de oxigeno 97%.

Peso 47.200 Kg

Talla 1.50 cm.

DIAGNOSTICO CLINICO:

Adolescente con problemas psicoldgicos de autoestima baja

Adolescente en abandono familiar

Intento de suicidio
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Con las siguientes indicaciones terapéuticas:

TRATAMIENTO MEDICO:

Medicamento Via Dosis Frecuencia Mecanismo de Accidn
Farmaco de accion
ansiolitica, miorrelajante y
Diazepam EM 10 MG Dosis Unica -
se indica como sedante en
episodios depresivos y de
ansiedad.
Diaria por tres | Las heridas se desinfectan
dias y protegen para evitar
Curacion de ) )
infecciones agregadas que
heridas . . L
compliquen la situacién del
paciente
Es un antibiético de amplio
espectro y accion
Dicloxacilina V.0 500 Mg. 1 capsula cada -
prolongada, su actividad
6 horas por 7
P bactericida se debe a la
dias L . :
inhibicion de la sintesis de
la pared celular
Interconsulta a Urgente La evaluacion del
psiquiatria y especialista para dirigir el
psicologia (familiar) tratamiento y solicitar las
terapias correspondientes
EXAMENES AUXILIARES
BIOQUIMICOS
EXAMEN VALOR VALOR NORMAL | INTERPRETACION
ENCONTRADO
HEMOGLOBINA Se observa hemoglobina
15.5 mg/dl >0=13 en niveles normal.
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1.4. ANTECEDENTES

1.4.1. Antecedentes personales
a) Nacimiento: Parto Eutdcico
b) Antecedentes patoldgicos: Ninguno
c) Creencias Culturales: Ninguna
d) Habitos Nocivos: ninguno.
e) Reaccion a algun medicamento: Ninguno
1.4.2. Antecedentes familiares:
a) Madre: sufre de reumatismo asociado a artrosis
b) Padre: Las abandono

c) Hermanos: 1 sana

1.5. ANTECEDENTES SOCIALES Y ECONOMICAS

Antecedentes socio econOmicos

a) Carga familiar: Depende de la madre

b) Posicion en la familia: hija mayor

c) Vivienda: Propia de material de adobe y techo de calamina

d) Servicios basicos: Agua, desague, luz, celular.

e) Crianza de animales. Cuyes, pollos y perro

f) Ingreso familiar: promedio 900 soles (madre)

g) Alimentacién: Verduras, fruta de vez en cuando, carbohidratos,
menestras una vez por semana, pescado una vez por mes.

h) Recojo de basura: El carro recolector del municipio pasa cada tres dias
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1.6. EXAMEN FISICO

Aspecto General:

Adolescente en aparente regular estado general, regular estado de
nutricion y de hidratacién, mucosas humedas tono normal, se observa un

estado de indiferencia.
Funciones vitales:

PA  :100/70 mm/mg

FC 70X
FR :18%
T :36.0°C
S02 :97%

Medidas Antropométricas:
Peso: 47.200 kg.
Talla: 1.50 cm
I.M.C.: 21 (normal)
Exploracion fisica Céfalo Caudal:
Cabeza:

e Normo céfalo no se observa particularidades
e Cuero cabelludo normal,
Contextura del cabello negro, trenzado largo con flequillo tapando media

Cara.
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e Manifiesta dolor de cabeza leve permanente

Cara

Ojos, simétricos se observan ojeras marcada, conjuntivas normales

Boca, mucosas secas maxilar se observa ampollado, lengua saburral.

Dientes amarillos con presencia de sarro y piezas con caries

Oidos permeables, normales sin particularidades

Nariz: Simétrica sin particularidades. Se observa fosas nasales con
presencia de moco y tapadas la adolescente indica que tiene gripe hace

dos dias sin tratamiento.

Cuello:

e Movil, normal, no presenta adenopatias

Torax y Cardiovascular:

e Torax y pulmones: Normal sin particularidades.

Cardiovascular:

e Normal sin particularidades

Abdomen

e Blando depresible, la adolescente refiere que se “hincha” que amanece

con nauseas y no puede comer nada porque vomita.

Genito urinario:

e Genito Urinario: Normal sin novedad
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Columna vertebral

e Curvatura acentuada a nivel lumbar, después normal

Extremidades

e Simetria de Extremidades
e Extremidades superiores con cortes en antebrazos y mufiecas siendo
heridas superficiales

e Extremidades inferiores normales, simétricas

1.7. EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD

Adolescente hace 2 afios tiene actitudes negativas hacia su persona se realiza
cortes con cuter de manera reiterativa, se peina tapando media cara, no ayuda
en quehaceres del hogar no cumple con asistir a la institucion educativa, no
cumple con tareas escolares y cuando la madre le da obligaciones contesta de

manera alterada, el dia la pasa durmiendo o jugando o hablando con su celular
SUBJETIVOS:

La madre informa al momento de la consulta, que la adolescente ha intentado en
reiteradas veces hacerse dafio cortandose los brazos con cuter, no recibiendo
alimentos solo duerme, se queja que le duele el estbmago, que tiene nauseas y
si come le viene vomito. No quiere ir al colegio tampoco hace tareas y contesta
mal cuando se le indica algo o se le da tareas dentro del hogar, se descuida en

su aseo personal, tuvo un enamorado, pero este fue a estudiar a otro sitio.
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DATOS OBJETIVOS:

Adolescente con 15 afios de edad, se le nota indiferente a los cortes que
presenta, no contesta al interrogatorio, cuando se le pregunta ¢Tienes algun

problema o malestar? Contesta que no, que por gusto la han traido.

Se observa descuidada en su higiene personal, no contesta al interrogatorio, luce
ojeras acentuadas, sudorosa, cavidad oral en mal estado de conservacion,
presenta cortes superficiales en ambos antebrazos y mufecas cubiertas con

tela, se administra tratamiento indicado.
Funciones vitales:

P/A = 100/70 mm/hg,

FC 70X,

F.R = 18 por minuto.

Saturacion de oxigeno 97%,
Temperatura 36.0°C,

Hemoglobina 15 mg
1.8. VALORACION SEGUN CLASIFICACION POR DOMINIOS

La adolescente pertenece a una familia monoparental integrada por madre y dos
hijos: ella es la hija mayor. Sus padres se divorciaron; la adolescente vive con su
madre y hermana. La adolescente comentd que sus padres mantienen una
buena relacion, asi como con su hermana. La adolescente tenia

aproximadamente un afilo de enamoramiento y término cuando el joven tuvo que
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viajar para estudiar, afirma la adolescente que esta enamorada de él y que no la

apoyo desde el inicio de la relacion.

Los ingresos de la familia provienen del salario de la madre, quien labora como

vendedora ambulante, no son estables econdmicamente.

Desde la situacion familiar del ambiente que los rodea, cabe mencionar que la
adolescente y su familia viven en un lugar de contaminacién acustica y un tanto
insegura; no obstante, la familia vive de manera comoda en ese lugar. La casa
de habitacion es de abobe techo de calamina con piso de cemento y cuatro
ambientes: ella comparte su cuarto con su hermana. Cuentan con acceso a los

servicios basicos como agua potable, luz, teléfono, internet y television por cable.

Otra dimension investigada fue la de la conciencia y conducta: al respecto, hay
que agregar que la joven esta en la etapa de la adolescencia; cursa el Cuarto
afio de educacion secundaria; sin embargo, ella no asiste a clases, estando

desaprobada en varios cursos.

En cuanto a la actitud de la adolescente, se siente frecuentemente deprimida y
con deseos de suicidarse porque no sabe como enfrentar la situacion del estudio
y no cuenta con el apoyo de su enamorado y siente que sus padres también la
juzgan por su modo de ser, esta situacion aumenta su depresion y ganas de no
vivir. Manifiesta que en ocasiones se muestra euforica y deprimida, en otros

momentos, a menudo llora.

La madre no sabe como ayudar a su hija, pero tampoco nunca pidié ayuda para

su hija ni su familia.
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DOMINIO 1, PROMOCION DE LA SALUD

Clase 2: Referente al manejo de salud, Conciencia del bienestar, en funcion de

mantener control, identificar y controlar las actividades en mejora de la salud.

00188, La tendencia para adoptar conducta de riesgo para la salud

00078, La gestion ineficaz de la salud familiar

00043, Una proteccion ineficaz

DOMINIO 2, Nutricién

La utilizacion de nutrientes para mantener y reparar los tejidos que producen
energia a la persona.

00269, Es la dinAmica de comidas ineficaz del adolescente

DOMINIO 3, Eliminacién e intercambio

Se analiza el comportamiento de la secrecion y excrecion de los productos que
son un desecho del organismo.

Clase 4 Funcion respiratoria; 00030, Es el deterioro del intercambio de gases

DOMINIO 4, Actividad/ reposo

Se refiere a la produccion de fuentes de energia como a la conservacion y gasto
de la energia.

Clase 4 respuesta cardiovascular y pulmonar; Paciente presenta

agotamiento, cansancio para la actividad.

00092, es la intolerancia a la actividad
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Clase 5 Autocuidado; Se refiere a la habilidad en actividades y cuidados de

nuestro cuerpo y las funciones del mismo.

00193, El descuido personal

DOMINIO 5, Percepcion y Cognicién

Es el Proceso de la informacion del individuo sobre la atencion, en la orientacion,
las sensaciones, en la percepcion, en la cognicion y la comunicacién individual,
con la familia.

Clase 4 Cognicion; referente a la solucion de problemas.

00251, El control emocional inestable

00222, El control de impulsos ineficaz

Clase 5. Comunicacion: Es la forma como nos comunicamos verbal y no
verbalmente.

00051, es el deterioro de la comunicacion verbal

DOMINIO 6, Autopercepcion

Referente a la Conciencia que tenemos de si mismo.

Clase 1. Auto concepto; Las percepciones sobre el yo.

00120, Sobre la baja autoestima situacional

DOMINIO 7, Relacion de roles

Trata las conexiones positivas y negativas entre las personas, familia y la manera
en que estas se muestran.

Clase 2 Relaciones familiares, Asociaciones de personas que estan

biolégicamente relacionadas o relacionadas por eleccion.
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00060, La interrupcion de los procesos familiares

Clase 3 Desempeiio del rol, 00052, Deterioro de la interaccion social

DOMINIO 8, Sexualidad
Clase 1. Identidad sexual; La adolescente se reconoce como persona en

relacion a la sexualidad y/o el género.

Dominio 9, Afrontamiento y Tolerancia al stress

Referente a la Convivencia con procesos vitales.

Clase 1. Respuestas postraumaticas: Son las reacciones presentadas tras los

traumas fisicos o psicolégicos.

00141, El sindrome postraumatico

Clase 2 Respuestas de afrontamiento; 00073, El afrontamiento familiar de indole

incapacitante

00069, El afrontamiento ineficaz

00146, Problemas de ansiedad

DOMINIO 10, Principios vitales

Manifestadas por Actitudes de conducta, de los pensamientos y sobre el
comportamiento de nuestros actos, las costumbres de un valor intrinseco
Clase 3 Congruencia de valor/creencia/accién; 00083, Es el conflicto de

decisiones

00242, es el deterioro de la toma de decisiones independiente
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DOMINIO 11, Medida de seguridad
Es el analisis de la ausencia o presencia de peligros, sobre lesiones fisicas.
Clase 1, Riesgo de infeccion; Por los cortes en antebrazos

00266, Riesgo en los antebrazos de infeccion

Clase 2. Lesion fisica; Es la lesion o la herida del antebrazo.

00046, Referente al deterioro de la integridad cutanea

Clase 3, Violencia; La adolescente se autolesiona siendo violentada por su
propia persona.

00150, Riesgo existente de suicidio

00140, Riesgo presente de violencia auto dirigida

DOMINIO 12: Confort

Es la sensacion de bienestar fisico, mental y social de la adolescente.

Clase 3 Confort social; 00053, es el aislamiento social

00054, Posible riesgo de soledad

DOMINIO 13: Desarrollo del crecimiento
El Desarrollo de la adolescente de 15 afios es afectado fisica como

psicolégicamente el estado emocional inestable que atraviesa.
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1.9. VALORACION
NOMBRES: C.C.A. EDAD: 15 afos
SERVICIO: Enfermeria (Salud Familiar)
DIAGNOSTICO CLINICO: Adolescente con problemas psicoldgicos de autoestima baja, Adolescente en abandono
familiar, Intento de suicidio
DATOS DE DOMINIOS BASE TEORICA EL PROBLEMA FACTORES
RELEVANCIA RELACIONADOS
La adopcion de conductas de riesgo Relacionada a una
Datos  Subjetivos: La durante la etapa de vida del adolescente comprension
madre manifiesta que la como factor influyente que modifica las inadecuada por parte
adolescente pasa el dia | DOMINIO I: | conductas y estilo de vida que influyen en | Tendencia para | de la familia,
durmiendo y jugando o | PROMOCION DE | el estado salud de este grupo etario. adoptar conducta | comprometida por un
hablando por el celular LA SALUD de riesgo para la | bajo grado de
Datos objetivos: En las caracteristicas definitorias, la | salud ineficacia personal y

Adolescente indiferente, no
contesta al interrogatorio,
en mal estado de higiene,
con

ojeras acentuadas,

sudorosa

CLASE 2: Manejo
de la Salud

Cadigo: 000188

actitud negativa de la adolescente no
acepta los cambios en su estado de salud
fisica y psicoldgica.
No emprende las acciones de prevencion
de problemas que se presentan en el diario
vivir, la indiferencia de conocer el alcance

de su indiferencia.

una actitud negativa
hacia los cuidados de
salud de la

adolescente.
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Datos objetivos: La
adolescente no responde al
interrogatorio se encuentra
peinada con trenza tiene
flequillo que tapa media
cara, refiere estar bieny que
por gusto la ha traido su

mama

Comunicacioén

CODIGO: 00051

negativa de verbalizar lo que piensa o
siente, no pudiendo expresar libremente
los pensamientos, acciones que desea

realizar la adolescente.

La adolescencia es una etapa muy dificil
de comunicacién tanto interfamiliar como
comunitaria la adolescente se comunica
mAas con sus amigos, pero solo acepta a
alguno de ellos no a todos tendiendo al

aislamiento.

DATOS DE DOMINIOS BASE TEORICA PROBLEMA FACTORES
RELEVANCIA RELACIONADOS
Se puede definir como el estado en se Relacionado a la
Datos  Subjetivos: La sufre una disminucion o falta de interés de | Deterioro de la | autoestima baja de la
madre manifiesta que la transmitir significados que permitan inter | comunicacion adolescente 'y a la
adolescente no conversa | DOMINIO V actuar con la familia, amigos y la ausencia de personas
con ella, se pasa el dia | PERCEPCION Y | comunidad. La negatividad de Ila significativas en su
durmiendo, hablando o | COGNICION adolescente a la comunicacion refleja el entorno.
jugando con el celular grado de intolerancia que tiene hacia la
CLASE 5, | familia por la comunicacion deteriorada, la

OFICINA DE INVESTIGACION

Tesis Publicada con autorizacién del autor

http://repositorio.uancv.edu. pe/




§e% VICERRECTORADQO DE
TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION 6
W OFICINA DE INVESTIGACION
DATOS DE PROBLEMA FACTORES
RELEVANCIA DOMINIO BASE TEORICA RELACIONADOS
En la adolescencia el funcionamiento Relacionado con el
familiar responde a procesos que se cambio de salud de la
Datos  Subjetivos: La presenta por los cambios en la relaciéon o adolescente, ante la
DOMINIO VI

madre refiere que fue
abandonada por el padre de
sus hijas y que no le apoya
econémicamente y ella

trabaja todo el dia vy

conversa poco con sus hijas
Datos  Obijetivos: Se

observa una familia
mononuclear, de relaciones
interpersonales
deterioradas, la hija le
contesta a la madre cuando

le indica algo

Relacion de roles

CLASE 2:

Cédigo: 00060

en el funcionamiento familiar.

En los adolescentes los cambios en las
tareas asignadas dentro del hogar y la
escuela los afecta en gran magnitud
algunos lo manifiestan verbalmente otros
en acciones que muchas veces pueden
dafar su salud, no hay efectividad en la
realizacion de las tareas asignadas,
también es importante la disponibilidad
para las respuestas afectivas y la
intimidad, cambios en la participacion
familiar en la solucion de problemas.
Siendo de interés familiar los patrones de
comunicacion, la disponibilidad familiar
para el apoyo emocional, luego considerar
la importancia que tiene la satisfaccion con

la familia.

Interrupcion de los
procesos

familiares

crisis situacional que

vive la familia.
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en varias maternas y el

enamorado se ha ido a
estudiar a otro lugar
Datos  obijetivos: La

adolescente se le observa
descuidada, higiene bucal
en mal estado de higiene,
antebrazos lesionados con
culer y se observan otras

cicatrices

Afrontamiento

y

tolerancia al stress

Clase
Respuestas

afrontamiento;

Cédigo 00069

2:
de

adolescentes, son incapaces de adaptarse
a situaciones nuevas y/o estresantes.

Este afrontamiento no solo se produce
ante acontecimientos negativos, sino

también cuando se afrontara
acontecimientos positivos requiriendo una
adaptacion familiar y sobre todo la

adolescente pueda tener respuestas
positivas y no crear respuestas que no
ayuden a la solucidon de sus problemas
psicoldgicos.

Los desdrdenes de conducta en los
adolescentes

responden a una

desorientacion en la familia.

Afrontamiento

ineficaz

DATOS DE ) PROBLEMA FACTORES
RELEVANCIA DOMINIO BASE TEORICA RELACIONADOS
En wuna situacion de afrontamiento Relacionado a una
ineficaz, la adolescente y su familia no son confianza inadecuada
capaces de valorar adecuadamente los en la habilidad para
Datos Subjetivos: La agentes internos y externos, estresantes a manejar la situacion
adolescente no habla nada, los se van a enfrentar de manera diaria sin por parte de Ila
la madre refiere que no saber elegir las respuestas practicas y adolescente 'y la
asiste regularmente a la adecuadas. familia. Vinculada a la
DOMINIO IX . . L .
escuela esta desaprobada Las familias con presencia de crisis situacional que

afrontan.
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DATOS DE PROBLEMA FACTORES
RELEVANCIA DOMINIO BASE TEORICA RELACIONADOS
Dato Subjetivo: La madre Relacionado con el
manifiesta que la patrén de dificultades
i ) La adolescente adopta conductas auto
adolescente esta sola casi ] ] o ) que afronta la
. lesivas, producirse dario fisico directo en el
todo el dia y le ha afectado ) ) y adolescente en el
o cuerpo o la mente, sin la intencién de -
el alejamiento del . entorno familiar, ante el
y provocarse dafio. ) )
enamorado, su relacién con ] conflicto de relaciones
) Los actos que realiza la adolescente en )
su padre es amistoso pero interpersonales
) ) contra de su cuerpo muchas veces no
distante, y ella en varias ) ) ) o )
) tienen intencién suicida sino lo toman
oportunidades se ) )
] ) COMO un juego para experimentar nuevas
autolesionado con cuter en | DOMINIO XI )
. ) emociones.
sus antebrazos y mufiecas | Medidas de ] ]
O . Son factores de riesgo en la adolescente, | Riesgo de
todas de superficiales, pero | seguridad ) ] )
) ) ) sobre todo en el sexo femenino cuando | violencia auto
ella nunca busco ayuda ni | Clase 3; Violencia o o
hay antecedentes de autolesion dirigida en | dirigida

en el colegio ni en el centro

de salud

Datos objetivos:
Adolescente negativa a
todo intento de

acercamiento, culpa a la
madre por exponerla al
centro de salud
manifestando que no tiene
nada y que por gusto la han

traido.

Cddigo 000140

un ambiente adverso, son

comportamientos complejos de la
adolescente.

El abordaje de un tratamiento integrado al
adolescente con la adopcion de conductas
del entorno que rodea a la adolescente
permita un buen manejo terapéutico,
siendo necesario que la enfermera plantee

intervenciones y actividades especificas.
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CAPITULO Il
DIAGNOSTICOS EN ENFERMERIA

2.1. HALLAZGOS SIGNIFICATIVOS

Adolescente indiferente poca comunicativa

e Adolescente con descuido de aseo personal

e Familia muestra poco interés en la adolescente

e Adolescente con heridas leves en antebrazos y mufiecas

e Adolescente con autoestima baja

e Adolescente en abandono psicosocial por la familia y comunidad
e Violencia por ella misma hacia su cuerpo

2.2 DIAGNOSTICO EN ENFERMERIA SEGUN ANALISIS.

e Tendencia para adoptar conducta de riesgo para la salud relacionada con
una comprension inadecuada por parte de la familia, comprometida por
un bajo grado de ineficacia personal y una actitud negativa hacia los
cuidados de salud de la adolescente M/P por el descuido personal de la
adolescente.

DOMINIO I: Promocion de la salud
Clase 2: Manejo de la Salud

Cddigo: 00188
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e Deterioro de la comunicacion relacionado con una autoestima baja de la
adolescente y a la ausencia de personas significativas en su entorno M/P
el mutismo que se encuentra.

DOMINIO V: Percepcidn y cognicion
Clase 5: Comunicacion

Caodigo: 00051

e Interrupcion de los procesos familiares relacionado con el cambio de salud
de la adolescente, ante la crisis situacional que vive la familia M/P la falta
de la presencia de los padres.

DOMINIO VII: Relacién de roles
Clase 2: Relaciones familiares
Cddigo: 00060

e Afrontamiento ineficaz relacionado con una confianza inadecuada en la
habilidad para manejar la situacion por parte de la adolescente y la familia.
Vinculada a la crisis situacional que afrontan M/P la indiferencia de la
familia ante el problema emocional de la adolescente.

DOMINIO IX: Afrontamiento y tolerancia al Stress
Clase 2: Respuesta al afrontamiento
Caddigo: 00069

¢ Riesgo de violencia auto dirigida Relacionado con el patrén de dificultades
gue afronta la adolescente en el entorno familiar, ante el conflicto de
relaciones interpersonales, M/P las lesiones que se realiza la adolescente
en antebrazos y brazos.

DOMINIO XI: Medidas de seguridad
Clase 3: Violencia

Caddigo: 00140
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2.3. DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA
NOMBRES: C.C.A. EDAD: 15 afos

SERVICIO: Enfermeria (Salud Familiar)

DIAGNOSTICO CLINICO: Adolescente con problemas psicologicos de autoestima baja, Adolescente en abandono

familiar, Intento de suicidio

PROBLEMAS FACTORES RELACIONADOS EVIDENCIADOS )
DATOS DE DIAGNOSTICO
RELEVANCIA DOMINIOS REALES POTENCIALES | DETERMINANTES | CONDICIONANTES YIO ENFERMERIA
MANIFESTADOS

Datos Subjetivos: | DOMINIO I | Descuido | Conductas Comprension Falta de | Manifestado por | Tendencia para
o . . L, . adoptar  conducta
La madre manifiesta | PROMOCION | personal | de riesgo | inadecuada comunicacion el descuido | F;iesgo vara la
gue la adolescente DE LA SALUD hacia la salud personal del | salud relacionada
pasa el dia adolescente con » una

] ) CLASE 2: ) ) comprension
durmiendo y jugando : evidenciado por | inadecuada por
o hablando por el Manejo de la la actitud | Parte de la familia,
Salud ) | comprometida por
celular negativa hacia | yn pajo grado de
Datos  objetivos: los cuidados de | ineficacia personal
Cddigo: y una actitud
Adolescente salud negativa hacia los
indiferente, no 000188 cuidados de salud
test | de la adolescente
contesta a M/P por el descuido
interrogatorio, mal personal de la

estado de higiene, adolescente.

ojeras acentuadas,
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DATOS DE PROBLEMAS FACTORES RELACIONADOS EVIDENCIADOS | )1 o\ 6STICO
RELEVANCIA DOMINIOS REALES POTENCIAL | DETERMINANTES | CONDICIONANTES Y/IO ENFERMERIA
MANIFESTADOS
Datos Subjetivos: Comunicac | La La poca | Se  manifiesta
La madre i6n ausencia comunicacién por el mutismo
manifiesta que la deteriorad | materna de la
adolescente no | DOMINIO V a entre los adolescente, Deterioro de la
conversa con ella, | PERCEPCION Y | integrantes evidenciado por comunicacion
se pasa el dia | COGNICION dela una baja relacionado  con
durmiendo, familia autoestima de la | U"@ autoestima
hablando o jugando | CLASE 5, adolescente baja  de la
con el celular Comunicacion adolescente y a

Datos objetivos: la ausencia de

La adolescente no | Cédigo: 00051 personas

ignificativ n
responde al significativas e

interrogatorio  se su entorno M/P

. | mutism
encuentra peinada el mutismo que

con trenza tiene se encuentra.
flequillo que tapa
media cara, refiere
estar bien y que por
gusto la ha traido su

mama
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DATOS DE OMINIOS PROBLEMAS FACTORES RELACIONADOS EVIDE{I}I(I)ADOS DIAGNOSTICO
REALES POTENCIAL | DETERMINANTE | CONDICIONANTE i
RELEVANCIA MANIFESTADOS ENFERMERIA
Datos Subjetivos: Ausencia | Familia La poca o nula | El trabajo de la | Se  manifiesta L
Interrupcion de
La madre refiere del padre | mononucle | comunicacion | madre por la falta de
los procesos
que fue yla ar familiar presencia de los o
DOMINIO VI familiares
abandonada por el madre en padres, se .
relacionado
padre de sus hijasy | Relacion de roles | €l hogar evidencia ante la

gque no le apoya

crisis situacional

con el cambio

de salud de la

econémicamente y gue vive la adolescente,
ella trabaja todo el CLASE 2: familia ante la crisis
diay conversa poco situacional que
con sus hijas Relaciones vive la familia
Datos Objetivos: | familiares

Se observa una
familia
mononuclear, de
relaciones
interpersonales
deterioradas, la hija
le contesta a la
madre cuando le

indica algo

Cédigo: 00060

M/P la falta de
la presencia de

los padres.
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DATOS DE DOMINIOS REALFI)EF;OBLI?:"\(/::ISNCIAL DE:SI::A;II-I(I\?SI\IIE'I'SEREL(?OC;\:SIEﬁ)IIDViiTE EVIDE/TCIJADOS DIAGNOSTI?O

RELEVANCIA MANIFESTADOS ENFERMERIA
Datos Subjetivos: Se  manifiesta | Afrontamiento
La adolescente no por la | ineficaz
habla nada, Ila El La baja La falta de | indiferencia que | relacionado
madre refiere que afrontami autoestima confianza para | asume la familia | con una
no asiste ento afrontar la | ante el problema | confianza
regularmente a la ineficaz situacion de la | inadecuada en
escuela esta | POMINIO IX adolescentey se | la habilidad
desaprobada  en | Afrontamiento  y evidencia en la | para manejar
varias maternasyy el ) forma la situacion por

tolerancia al

enamorado se ha inadecuada que | parte de la
ido a estudiar a otro | Stress manejan la | adolescente y
lugar situacién la familia.
Datos objetivos: La | Clase 2: familiar. Vinculada a la
adolescente se le | Respuestas  de crisis
observa afrontamiento; situacional que
descuidada, afrontan M/P
higiene bucal en | Cédigo 00069 La indiferencia
mal estado de de la familia
higiene, antebrazos ante el
lesionados con problema
culer y se observan emocional de
otras cicatrices la adolescente
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PROBLEMAS FACTORES RELACIONADOS EVIDENIADOS

DATOS DE DOMINIOS YIO DIAGNOSTICO

RELEVANCIA REALES POTENCIAL | DETERMINANTE | CONDICIONANTE MANIFE ST ADOS ENFERMERIA
Datos Subjetivos: Lo Manifiesta Riesgo de
Madre manifiesta que mediante el | . .
la adolescente esta . . . violencia auto
sola casi todo el dia y Violencia La La soledad en | | mutismo y la dirigida
le ha afectado el que ella vulnerabilidad | que vive y la | baja autoestima .
alejamiento del . deladel falt d idenci Relacionado
enamorado, I misma se eladela alta e | seevidenciacon | . patrén
relacién con su padre ocasiona familia muestras de | las lesiones que de dificultades
es amistosa  pero carifio se ocasiona en
distante, se | BOMINIO XI que afronta la
autolesiona con cuter brazos Y | adolescente en
en sus antebrazos y | Medidas de muRecas
mufiecas - superficial, | soqridad el entorno
nunca busco ayuda ni familiar. ante el

en el colegio ni en el | Clase 3; Violencia

centro de salud
Datos objetivos: relaciones

conflicto de

Adolescente negativa | C0digo 000140 ,
a todo intento de interpersonale
acercamiento, culpa a s, M/P las
la madre por .

lesiones que
exponerla al centro de
salud  manifestando se realiza la

no tiene n

que no tiene nada y adolescente en
que por gusto la han
traido. antebrazos vy

brazos.
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CAPITULO 1lI

PLANIFICACION

3.1. PRIORIDADES

I. Primer diagndéstico de enfermeria,

Tendencia para adoptar conducta de riesgo para la salud relacionada con una
comprension inadecuada por parte de la familia, comprometida por un bajo grado
de ineficacia personal y una actitud negativa hacia los cuidados de salud de la

adolescente M/P por el descuido personal de la adolescente.
Il. Segundo diagnéstico de enfermeria

Deterioro de la comunicacion relacionado con una autoestima baja de la
adolescente y a la ausencia de personas significativas en su entorno M/P el

mutismo que se encuentra.
[ll. Tercer diagndstico de enfermeria

Interrupcion de los procesos familiares relacionado con el cambio de salud de la
adolescente, ante la crisis situacional que vive la familia M/P la falta de la

presencia de los padres
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IV. Cuarto diagnostico de enfermeria

Afrontamiento ineficaz relacionado con una confianza inadecuada en la habilidad
para manejar la situacion por parte de la adolescente y la familia. Vinculada a la
crisis situacional que afrontan M/P La indiferencia de la familia ante el problema

emocional de la adolescente.

V. Quinto diagnostico de enfermeria

Riesgo de violencia auto dirigida Relacionado con el patron de dificultades que
afronta la adolescente en el entorno familiar, ante el conflicto de relaciones
interpersonales, M/P las lesiones que se realiza la adolescente en antebrazos y

brazos.

3.2. ESTABLECIMIENTO DE LOS OBJETIVOS

e Tendencia para adoptar conducta de riesgo para la salud relacionada con
una comprension inadecuada por parte de la familia, comprometida por un
bajo grado de ineficacia personal y una actitud negativa hacia los cuidados

de salud de la adolescente M/P por el descuido personal de la adolescente.

OBJETIVOS: Se mejorara el estado de salud de los miembros de la familia
con los cuidados de enfermeria.

Dominio VI Salud familiar

Clase Z: Estado de salud de los miembros de la familia

130010 superacion de la situacion de salud

Se logrard mantener el autocuidado, higiene personal y comunicacion de la

adolescente, con las intervenciones de enfermeria
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Dominio | Salud funcional
Clase D: Autocuidado
120509 mantenimiento del autocuidado / higiene personal

0902 comunicacion familiar

e Deterioro de la comunicacion relacionado con una autoestima baja de la
adolescente y a la ausencia de personas significativas en su entorno M/P el

mutismo que se encuentra

OBJETIVOS: Se mejorara el bienestar psicosocial de la familia y adolescente
con la intervencion de la enfermera
Dominio Il Salud psicosocial
Clase M: bienestar psicologico
Apoyar en la autoestima de la adolescente
1205 autoestima personal
e Interrupcién de los procesos familiares relacionado con el cambio de salud
de la adolescente, ante la crisis situacional que vive la familia M/P la falta de

la presencia de los padres

OBJETIVOS: La familia aumentara el afrontamiento ante los problemas,
participando en la toma de decisiones con actividades donde se integren
todos con las visitas programadas de la enfermera

Dominio VI Salud Familiar

Clase X: bienestar familiar

Afrontamiento de los problemas de la familia

260003 la familia afronta problemas

260006 implica a la familia para la toma de decisiones
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260012 establece actividades de rutina donde participa la familia

e Afrontamiento ineficaz relacionado con una confianza inadecuada en la
habilidad para manejar la situacion por parte de la adolescente y la familia.
Vinculada a la crisis situacional que afrontan M/P La indiferencia de la familia

ante el problema emocional de la adolescente.

OBJETIVOS: Se mejorara los conocimientos y conductas de salud en la
familia y la adolescente, con las sesiones educativas desarrolladas por la
enfermera
Dominio IV Conocimientos y conductas en la salud
Clase C: conducta de salud
Afrontamiento eficaz del adolescente en relacion familiar
1215 conciencia de uno mismo
2600 afrontamiento de problemas familiares
260005 controla los problemas
Dominio VIl Salud Comunitaria
Clase C: Proteccion de la salud comunitaria
260017 utiliza el apoyo social
¢ Riesgo de violencia auto dirigida Relacionado con el patrén de dificultades
que afronta la adolescente en el entorno familiar, ante el conflicto de
relaciones interpersonales, M/P las lesiones que se realiza la adolescente en

antebrazos y brazos

OBJETIVOS: Se mejorara el autocuidado, auto respeto y el control de
impulsos suicidas en la adolescente mediante la orientacion de la enfermera

con las visitas domiciliarias
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Dominio | Salud funcional

Clase D: Autocuidado

Auto control de los impulsos

130004 demuestra autorrespeto positivo

1408 auto control del impulso suicida
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3.3. PLANIFICACION:

Nombres: C.C.A.

EDAD: 15

afnos
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SERVICIO: Enfermeria (Salud Familiar)

DIAGNOSTICO CLINICO: Adolescente con problemas psicolégicos de autoestima baja, Adolescente en abandono

familiar, Intento de suicidio

DIAGNOSTICO DE OBJETIVO (NOC) INTERVENCION DE FUNDAMENTO RESULTADOS ESPERADOS
ENFERMERIA ENFERMERA CIENTIFICO
: Promocién e mejorara el estado de salud de ejora el estado de salud de
DOMINIO I: P S | estado d lud d M | estado d lud d
de la salud, Clase 2: |!0s miembros de la familia con los CAMPO CONDUCTUAL | Las adolescentes | 0s miembros de la familia, con
o de | lud cuidados de enfermeria 5510 manei q | frecuentemente la intervencién de la enfermera
Manejo de la Salud. Dominio VI. Salud Familiar informaciéi elovi ”aer I: adoptar conductas de | CO0i0: 130010 Se supera la
Cadigo: 00188 Clase Z: Estado de salud de los informacic’m’ queg recibe | riesgo, sin analizar el situacion de salud.
Tendencia para adoptar | miembros de la familia sobre todo de redes | dag ' . Cadigo: 120509
conducta de riesdo para Se logrard mantener el autocuidado, sociales. amiaos. etc ano que ocaS|c_)_nan a| se logra  mantener el
90 p higiene personal y comunicacion de 4480 ' ; g‘l' s | su persona, familia'y al | aytocuidado, higiene personal
la salud relacionada con | |5 adolescente con las acilitar 2| entorno social que se |y comunicacion con la
» . . , autorresponsabilidad, .
una comprensién | intervenciones de enfermeria indicar tareas y desenvuelve. El y la | adolescente mediante las
inadecuada por parte de (;odlgf),: 1:001? iuperauon de la obligaciones que debe de a.dQIescente, qU|er.en visitas de seguimiento de la
la familia, comprometida | pern o ey funci cumplir vivir sus  propias | SHEMers -

d Dominio I: Salud_ funcional CAMPO FAMILIAR experiencias pensando Cadigo: 9902_ ISe Iogrg mejorar
por un bajo grado de | Clase D: Autocuidado 5950 avuda en latomade | en  disfrutar de  su la comunicacion familiar
P Cédigo: 120509 mantenimiento del o ay . . Indicadores 1123|4535
ineficacia personal y una . - decisiones en salud, | independencia como

) ) ) autocuidado/higiene personal terapias ' ! Cod. 130010 N
actitud negativa hacia los Cédigo: 0902 comunicacién familiar 7148 o orecer el Abovo castigo por 5 no Cod. 120509 Z
cuidados de salud de la | | Indicadores 1| 2| 3| 4|5 famili diant .p.ty prestarles  atencion y Cad. 0902 X

dol M/P | - amiiar, mediante visttas | g tener un dialogo ——
adolescente por e Céd. 130010 X domiciliarias tamiliar.  refugiandose Puntaje Final 13
descuido personal de la | [caq 120509 X 8300 fomento del rol | Ios’ ami (?S e Puntaje Diana 15
adolescente familiar, orientacion .g y ) Se Logra un Rango del 87%
' C6d. 0902 X familiar redes sociales. Sin Calificand q
; ; allficanaose ae
Puntaje Basal 4 medir los peligros. o
Puntaje Diana 15 ObJ etivo Iogrado

OFICINA DE INVESTIGACION

http://repositorio.uancv.edu.

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV

32

R
O

DIAGNOSTICO DE OBJETIVO (NOC) INTERVENCION DE FUNDAMENTO RESULTADOS ESPERADOS
ENFERMERIA ENFERMERA CIENTIFICO
AMP NDUCTUAL . L.
DOMINIO V CAMPO CONDUCTU La comunicacién
i Se mejorard el bienestar | 4470 ayuda en la . . re -

Percepcion y ] i Y e mi continua de la familia | Se mejor6 el bienestar

s i i ili modificacion de st mismo, . . .
Cognicion, psicosocial de la familia 'y _ N | es clave para una | psicosocial de la familia y
CLASE 5. | adolescente con la intervencion | Mediante visitas, terapias

Comunicacion.
Cadigo: 00051

Deterioro de la
comunicacion

relacionado con una
autoestima baja de la
adolescente 'y a la
ausencia de personas

significativas en su

entorno M/P el
mutismo que se
encuentra

de la enfermera

Dominio lll: Salud Psicosocial
Clase M: Bienestar
psicoldgico

Apoyar en la autoestima de la
adolescente

Cdbdigo: 1205 autoestima

personal

Indicadores | 1| 2| 3| 4|5
Cobd. 1205 X

Puntaje Basal 1

Puntaje Diana 5

individuales.
5230

afrontamiento.

aumentar el
Terapias familiares,
interaccion de roles.
5250 apoyo en la toma de
decisiones.

Participacion de la familia
en la problematica
familiar sin criticar las
opiniones

5270 apoyo emocional,
Orientacion familiar.

5400 potencializacion de
la autoestima

CAMPO COMUNAL
5328 visitas domiciliarias
7100 estimulacion de la
integridad familiar

7150 terapia individual y

familiar

buena relaciéon familiar,
se incentiva la cercania y
confianza de sus
miembros, y asi conocer
sus inquietudes,
necesidades,

experiencias vividas y por

vivir, pudiéndose colocar

paramentos de
convivencia.

Una autoestima
disminuida de la

adolescente la convierte
en vulnerable a cualquier
amenaza, adoptando
actitudes peligrosas,
representando amenazas
para la formacién de su
YO interno. Siendo objeto
de trastornos

psicolégicos.

adolescente luego de las
intervenciones de
enfermeria

Cadigo: 1205

Se mejor6 la autoestima de

la adolescente

Indicadores | 1| 2| 3| 4| 5

Cad. 1205 X

Puntaje Final 4

Puntaje Diana 5

Puntaje diana de 4 que es el
80%
Calificandose como

objetivo logrado
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INTERVENCION DE
ENFERMERA

DIAGNOSTICO DE RESULTADOS ESPERADOS

ENFERMERIA

OBJETIVO (NOC) FUNDAMENTO

CIENTIFICO

DOMINIO VII: Rol y | La familia aumentara el | CAMPO FAMILIAR En el ndcleo familiar | Se logra que la familia

Cédigo: 00060

Relaciones familiares

actividades donde se integren
todos con las visitas
programadas de la enfermera

Dominio VI Salud Familiar

de confianza en la
familia, aceptar los
valores familiares sin

emitir juicios.

costumbres y mitos y lo
demuestran con sus
actitudes positivas o

negativas, y lo

Relaciones, afrontamiento ante los | 7110 fomentar la | nacen y se desarrollan | aumente el afrontamiento
problemas, participando en la | implicacién familiar, los valores donde los | Bienestar familiar y
CLASE 2: - L . R
toma de decisiones con | favorecer una relacion | hijos adoptan | psicolégico

Cébdigo: 260003 la familia
mejora el afrontamiento
ante los problemas

260006 La familia participa

Interrupcion de los

Clase X: Bienestar Familiar favorecer los cuidados | intensifican al llegar a la | en la toma de decisiones

procesos  familiares | afontamiento de los problemas | por parte de los | adolescencia, y  al | 260012 la familia establece
relacionado con el | 4o |5 familia miembros interrumpirse el proceso, | actividades entre todos los
cambiodesaluddela | 560003 |a  familia afronta | 5230 mejorar el [ %° manifiestan €N | integrantes
adolescente, ante 1a | o piemas afrontamiento camblos de - conducta | g ores [ 1[2[3[ 4[5

C : creando  una  crisis -
crisis situacional que 260006 implica a la familia para 5250 apoyo en la toma Céd. 260003 X

) . o familiar.  Acentuandose Cod. 260006 X
vive la familia M/P la | |5 toma de decisiones de decisiones :

) ante la falta de uno de los | ["ca4. 260012 X

falta de la presencia CAMPO COMUNAL :

260012 establece actividades de

miembro  parenterales,

de los padres

rutina donde participa la familia

Indicadores 1/2|3|4|5
Cod. 260003 X
Céd. 260006 X
Cod. 260012 X

Puntaje basal 4

Puntaje Diana 15

5328 visitas domiciliarias
1800
autocuidado, la familia y

ayuda en el

la adolescente practicas
de cuidados personal
como higiene del

individuo y familia.

teniendo como resultado
una adolescente rebelde
o carente de carifio y sin
apoyo emocional ante los

problemas.

Puntaje Final 13

Puntaje Diana 15

Se Logré6 un Rango Normal
87%

CalificAndose como

objetivo logrado
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tolerancia al stress

Clase 2: Respuestas
de afrontamiento;

Caédigo 00069

Afrontamiento

ineficaz relacionado
con una confianza
inadecuada en la
habilidad para
manejar la situacion
por parte de la
adolescente y la

familia. Vinculada a
la crisis situacional
qgue afrontan M/P La
indiferencia de la
familia ante el
problema emocional
de la adolescente

y la adolescente, con las

sesiones educativas
desarrolladas por la enfermera
Dominio IV: Conocimiento V|
conducta de salud

Clase C: Conducta de salud
1215 conciencia de uno mismo
2600 afrontamiento familiar
260005 controla los problemas
Dominio VII: Salud
Comunitaria

Clase C: Proteccion de la
salud comunitaria

260017 utiliza el apoyo social

Indicadores | 1| 23| 4|5
Céd. 1215 X

Céd. 2600 X

Céd. 260005 | X

Céd. 260017 X

Puntaje Basal: 5

Puntaje Dianas:20

CAMPO CONDUCTUAL
5270 apoyo emocional,

aceptacion de la
situacién
Asesoramiento,
proceso interactivo
para mejorar o}
fortalecer el
afrontamiento, la

solucién de problemas
y las relaciones
interpersonales
Control de impulsos en
situaciones familiares y
sociales
5400

autoestima, mejorar la

mejora la

forma en que juzga su

valia personal.

la familia lleva a un
afrontamiento
ineficaz, donde la
adolescente por esa
carencia recurre a
otras personas para
ser escuchadas vy
tomando muchas
veces decisiones
equivocadas o vivir
experiencias fuera de
su edad.

En el afrontamiento,
rol

juega un

importante la
cercania de la familia

y la confianza que

esta brinde a la
adolescente para
interactuar con la

familia y su entorno.
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DIAGNOSTICO DE OBJETIVO (NOC) INTERVENCION DE FUNDAMENTO RESULTADOS ESPERADOS
ENFERMERIA ENFERMERA CIENTIFICO
DOMINIO IX Se mejorard los conocimientos y Se incrementaron los
B La poca o nula .
Afrontamiento y | conductas de salud en la familia L conocimientos y conductas de
comunicacién entre

salud, luego de las intervenciones
de la enfermera
1205

conciencia de uno mismo en la

se logra reforzar la
adolescente

2600 se mejor6 el afrontamientg
familiar

260005 se logra controlar log
problemas que rodean a 4
adolescente

260017 se utiliza el apoyo social

Indicadores | 1| 2| 3|4]|5
Caéd. 1215 X
Cad. 2600 X
Coéd. 260005 X
Coéd. 260017 X

Puntaje Final: 17
Puntaje Diana: 20
Rango normal del 85%

CALIFICANDO OBJETIVO
LOGRADO
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DIAGNOSTICO DE OBJETIVO (NOC) INTERVENCION DE FUNDAMENTO RESULTADOS ESPERADOS
ENFERMERIA ENFERMERA CIENTIFICO
Se mejorara el autocuidado, La presencia de | Se mejor6 el autocuidado y se
DOMINIO XI: . . . . -
auto respeto y el control de violencia dentro del | controlé los impulsos suicidas|

Medida de seguridad . - .
impulsos suicidas en Ia hogar, es un riesgo | en la adolescente con las

Clase 3; Violencia
Cdédigo 000140

adolescente  mediante  lal cCAMPO SEGURIDAD | que amenaza a la | intervenciones de la enfermera

orientacion de la enfermeral 6340 prevencion del | adolescente Codigo: 130004 mejoro la
Riesgo de violencia - C o ) L

con las visitas domiciliarias suicidio, mediante | degenerando la | demostracion de autorrespeto
auto dirigida . o "

i I orientacion individual e | conducta, positivo

Relacionado  con e Dominio I: Salud funcional | jnteraccién social convirtiéndolas  en | 1408 muestra auto control de
patron de dificultades Clase D: Autocuidado 7150 terapia familiar desordenes impulsos suicidas
que afronta la Codigo: 130004 demuestra 5328 visitas | psicolégicos y dafios
adolescente en el . o -

autorrespeto positivo domiciliarias de apoyo personales como | | Indicadores | 1/ 2| 34| 5
entorno familiar, ante 1408 auto control de impulsos y aplicacion de ficha | familiares. Cdd. 130004
el conflicto de . ) -

suicidas parfan. ., Caod. 1408 X
relaciones : La agresion causa

Indicadores | 1| 2| 3| 4| 5{| |dentificacién de | L .
interpersonales, M/P disfuncion familiar. o
’ Cod. 130004 Puntaje Final: 8

problemas de salud en

las lesiones que se El trabajo por parte Puntaje Diana: 10

Cdd. 1408 i
) X todos los miembros de Logrando de un rango
realiza la adolescente . de los padres, no
eh la familia en ’ normal del 80%
en  antebrazos i y ) i
b Y Puntaje Basal: 2 prevencion de riesgos permite  estar  muy
razos L CALIFICANDO OBJETIVO

Puntaje Dianas: 10 0 accidentes. cerca de la

LOGRADO
adolescente,

exponiéndola a

riesgo de violencia
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CAPITULO IV

EJECUCION, EVALUACION

4.1. REGISTRO DE ENFERMERIA

SOAPIE

S: La madre manifiesta que la adolescente pasa el dia durmiendo y jugando o

hablando por el celular
O: Adolescente indiferente, no contesta al interrogatorio, en mal estado de

higiene, con ojeras acentuadas, sudorosa

A: Tendencia para adoptar conducta de riesgo para la salud relacionada con una
comprension inadecuada por parte de la familia, comprometida por un bajo grado
de ineficacia personal y una actitud negativa hacia los cuidados de salud de la

adolescente M/P por el descuido personal de la adolescente.

P: Estado de salud de los miembros de la familia

Superara la situacién de salud

Mejoraréa el Autocuidado manteniendo el autocuidado/higiene personal Mejorara
la comunicacién familiar.

I:. Manejo de la informacion, vigilar la informacion que recibe sobre todo de redes
sociales, amigos, etc.
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Facilitar la autorresponsabilidad, se indica tareas y obligaciones que debe de

cumplir,

Se ayudara en la toma de decisiones en salud, terapias,

Se favorece en el apoyo familiar,

Realizar visitas domiciliarias, fomentando el rol familiar, orientacion familiar.

E: Adolescente y familia logra mejorar el estado de salud, mejora el autocuidado
y mejora el manejo de la informacion durante las visitas domiciliarias y

orientacion familiar que rinda la enfermera

Ruth Ani Charca Solis De Medina

SOAPIE 2

S: La madre refiere que fue abandonada por el padre de sus hijas y que no le

apoya econémicamente y ella trabaja todo el dia y conversa poco con sus hijas

O: Se observa una familia mononuclear, de relaciones interpersonales
deterioradas, la hija le contesta a la madre cuando le indica algo
A: Interrupcion de los procesos familiares relacionado con el cambio de salud

de la adolescente, ante la crisis situacional que vive la familia M/P la falta de la

presencia de los padres.

P: Se Mejoraré el bienestar familiar
Se ayudara a superar el afrontamiento de los problemas de la familia

Se implicara a la familia para la toma de decisiones
Se estableceré actividades de rutina donde participa la familia

I: fomentar la implicacion familiar mediante visitas domiciliarias
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favorecer una relacion de confianza en la familia
Aceptar los valores familiares sin emitir juicios.
Favorecer los cuidados por parte de los miembros
Se orientara en la toma de decisiones

E: Se mejor6 el bienestar familiar, se favorecio la relacion de confianza familiar,

se favorecio los cuidados familiares, se orient6 en la toma de decisiones

Se realiz6 visitas domiciliarias de acuerdo a las necesidades familiares

brindando orientacion familiar por la enfermera.

Ruth Ani Charca Solis De Medina

SOAPIE 3:

S: Madre manifiesta que la adolescente esta sola casi todo el dia y le ha afectado
el alejamiento del enamorado, la relacion con su padre es amistosa pero distante,
se autolesiona con cuter en sus antebrazos y mufiecas superficial, nunca busco

ayuda ni en el colegio ni en el centro de salud

O: Adolescente negativa a todo intento de acercamiento, culpa a la madre por
exponerla al centro de salud manifestando que no tiene nada y que por gusto la

han traido

A: Riesgo de violencia auto dirigida Relacionado con el patron de dificultades

gue afronta la adolescente en el entorno familiar, ante el conflicto de relaciones
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interpersonales, M/P las lesiones que se realiza la adolescente en antebrazos y

brazos

P: Se mejorara el autocuidado
Se lograra Auto control de los impulsos
Se demuestra autorrespeto positivo
Se tiene control del impulso suicida

I: Prevencion del suicidio, mediante orientacion individual e interaccion social

Terapia familiar

Visitas domiciliarias de apoyo y aplicacion de ficha piafan.

Identificacion de problemas de salud en todos los miembros de la familia en

prevencion de riesgos o accidentes

E: Se logra que la familia y adolescente mejoren al autocuidado, tengan auto
control de los impulsos, mejora el autorrespeto positivo en la familia, se tiene
mejor control del impulso suicida por parte de la adolescente, mediante los

cuidados de la enfermera guia y orientacién de las visitas domiciliarias

Ruth Ani Charca Solis De Medina

SOAPIE 4:

S: La adolescente no habla nada, la madre refiere que no asiste regularmente a
la escuela esta desaprobada en varias maternas y el enamorado se ha ido a

estudiar a otro lugar
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O: La adolescente se le observa descuidada, higiene bucal en mal estado de

higiene, antebrazos lesionados con culer y se observan otras cicatrices

A: Afrontamiento ineficaz relacionado con una confianza inadecuada en la
habilidad para manejar la situacién por parte de la adolescente y la familia.
Vinculada a la crisis situacional que afrontan M/P La indiferencia de la familia

ante el problema emocional de la adolescente.

P: Se lograré que la adolescente desarrolle la conciencia de uno mismo
Se familia mejorara el afrontamiento de problemas
La familia obtendra la proteccion de la salud de la comunidad

I: Asesoramiento, Psicolégico para mejorar o fortalecer el afrontamiento, la
solucién de problemas y las relaciones interpersonales, consejeria familiar

dentro del hogar

Visitas domiciliarias, trabajo de terapia de grupo familiar, mejorar la forma en que

juzga su valia personal.

Elaboracion del cuestionario familiar y el Paifan, identificando la problematica

familiar
E: La familia Logra mejorar el afrontamiento de problemas, y se integra en la

comunidad

Ruth Ani Charca Solis De Me
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CAPITULO V

FUNDAMENTOS TEORICOS

5.1. DEFINICION

ADOLESCENCIA:
Para la OMS “La adolescencia es un periodo en transicion de crucial
importancia” (4), “es un periodo donde el crecimiento y desarrollo se muestra
acelerado iniciandose a los 10 afios de vida y concluye a los 19 afios”. En la
adolescencia se inician los cambios bioldgicos donde se da paso de la nifiez
a la juventud, atravesando por varios procesos biol6gicos, psicolégicos y
sociales.

Los adolescentes inician a expresar su identidad, a pronunciar su

sexualidad y sobre todo su independencia.

DEFINICION DE RIESGO PSICOSOCIAL EN ADOLESCENTES.

El riesgo psicosocial en adolescentes, se define como factor de riesgo,
identificAndose al adolescente como persona vulnerable en sus actitudes,
opiniones, problemas de salud, durante la adolescencia siendo una etapa de vida
de crecimiento, desarrollo y fortalecimiento psicosocial, lo que va ha determinar

sus relaciones familiares y sociales para el desenvolvimiento de su vida préxima.
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Durante este periodo, el adolescente logra el desarrollo integral lo cual
influye en su formacion e identificar oportunamente trastornos y/o enfermedades

congénitas o cronico degenerativas.

Los riesgos durante la adolescencia es prioridad en salud, la cual
representa dafios fisicos o psicolégicos que si no son tratados oportunamente

representan gran dafo para el futuro del adolescente.

Las morbimortalidades en esta etapa de vida son de interés en salud publica
el consumo de alcohol y drogas, la presencia de embarazo precoz, adolescentes
con mala alimentacion, las enfermedades de transmision sexual, adolescentes
en estado de depresion y con instintos de suicidio, todos estos problemas

deterioran la salud del adolescente.

La familia es muy importante para la deteccidén oportuna de estas conductas
de riesgo, ya que convive con el adolescente, conversa y sobre todo da un nivel
de proteccién para cimentar la autoestima y el respeto que debe de tener hacia
su persona de manera coherente y controlada, siendo una persona auténoma,
que va a desarrollar actitudes para su vida futura, donde va aprender a expresar
sus afectos, a relacionarse con las personas que lo rodean, va aprender a

resolver conflictos y mejorar el autocuidado.
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Las formas de convivencia familiar, pueden influir de manera positiva o
negativa en la forma de conducirse a través de la vida del adolescente,
constituyéndose en factores de riesgo, es por ello que se interviene en las
familias de manera de seguimiento comunitario para ensefar a las familiar
pausas de crianza en adolescentes aprendiendo a escuchar y no opinar sin
analizar antes la situacion, los Adolescentes son dificiles de entender por su

independencia.

5.2. ETIOPATOGENIA.

El entorno en que se desenvuelve el adolescente, no responde a sus
expectativas personales, y se siente presionado como atrapado sin saber
como conducirse influyendo los factores ambientales, como los factores

sociales considerando también los comunales.

Los cuales son influyentes hacia las conductas que adoptan, pudiendo

constituirse de riesgo fisico como en el desarrollo psicosocial.

El adolescente busca su independencia queriendo experimentar
emociones nuevas sin escatimar los riesgos ni padrones de conductas no
reconocen los limites hasta donde pueden dirigirse no quieren dar cuenta de
sus actos a nadie buscan su liberacién emocional, mas no la econdmica,
Muchos adolescentes tienen metas progresivas y de avance y luchan por
lograrlas siempre teniendo en cuenta la crianza del hogar familiar y evaluando

los topes y limitaciones que se hacen presentes.
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El dialogo entre los miembros de la familia con la participacion del
adolescente, debe de ser un dialogo fluido, abierto con hechos reales que
puedan advertir de los peligros existentes en el medio, y también de lo bueno
gue la adolescencia representa en el crecimiento y desarrollo que va a lograr,
el saber convivir con sus parientes y amigos.

Cuando no existe el dialogo en la familia las relaciones son distantes
conllevando a una situacion de convivencia conflictiva entre los miembros de

la familia y el adolescente, quien adopta conductas de riesgo.

El aspecto fisico y psicologico del desarrollo en la etapa de vida del
adolescente, es importante este proceso de transicion que representa la ruptura
del umbilical con los padres ya que desea lograr una identidad propia. Esta etapa
de vida es muy vulnerable donde se adquiere habitos cuyas consecuencias se
apreciaran a lo largo de la vida, siendo algunas negativas y otras positivas que

pueden dar el éxito o fracaso del adolescente.

Se observa a nivel mundial que el adolescente adopta conductas de riesgo
con una tendencia en aumento, lo cual se constituye en un problema de salud
publica tanto para la familia, como autoridades locales como en las instituciones
educativas y en misma comunidad donde se desenvuelve y crece el adolescente,
la salud y la forma de vida del adolescente es de importancia, porque representa
el futuro y la sobrevivencia de la poblacion econémicamente activa, implica el
desarrollo social, considerandolos los futuros lideres comunales de su localidad

y del pais.
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Factores predisponentes:

Los factores predisponentes al riesgo son:

El problema social del alcoholismo acomparfiado de la drogadiccion,

e La presencia de problemas y/o des6rdenes nutricionales, ya que el
adolescente deja de comer por cuidar su aspecto personal, lo que altera su

estado nutricional y el desarrollo de sus 6rganos funcionales.

e El sindrome de la depresion y conductas que conducen al suicidio, factor que

rodea al adolescente por baja autoestima personal e inestabilidad emocional.

o Es importante considerar los estilos de vida y la conducta que adopta la
familia en la crianza de los hijos y el entorno social en el que viven,

acompafado de una comunicacion escasa.

e La insatisfaccion de necesidades fisicas como psicolégicas, una gran
necesidad de tener autoafirmacion, disminuir el grado de independencia hacia
los padres, el deseo de tener una relacién personal y el triunfo de ser
aceptado en grupo.

e Un gran porcentaje de adolescentes con crianza inadecuada y educacion
limitada

« Los padres sobre protegen a los hijos, limitdndolos en sus acciones y esto se
puede manifestar con episodios de ansiedad, volviendo al adolescente
rebelde y desobediente.

e Los enfrentamientos continuos entre los padres de los cuales son testigos los
hijos, ocasiona la pérdida de respeto del adolescente hacia ellos, creando

conductas de baja autoestima.
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e La agresion fisica, verbal, vulnera la integridad del adolescente, dificultando
la comunicacion familiar.

e La inestabilidad familiar propicia conductas inadecuadas no teniendo limites
claros entre lo bueno y lo malo.

« La falta de manifestaciones de afecto, el adolescente se desarrolla
emocionalmente carente de estos y le es muy dificil manifestarlo hacia otras
personas, no sabiendo percibir los carifios verdaderos.

o Cuando comunicacion es restringida, la formacion de la sexualidad es mal
orientada, donde el adolescente busca la informacion fuera del hogar donde
muchas veces reciben una mala informacion creando un circulo de
incertidumbre en la adolescente conllevando al embarazo precoz no deseado,

o siendo facil de seduccién o violacion.

5.3. EPIDEMIOLOGIA

Los factores epidemiolégicos, en los riesgos psicosociales en el ambito del

adolescente se evallan todas las trayectorias evolutivas como las estrategias

sociales, preventivas, terapéuticas y recuperativas que se aplican, €n varios

estudios realizados a grupos de adolescentes en diferentes esferas sociales se
pueden apreciar, riesgos de comportamientos, riesgos a problemas relacionados

a la ansiedad, los riesgos de definir el YO interno.

Como factor epidemiolégico se analiza las relaciones parenterales, estas
pueden ser distantes, indiferentes o muy cercanas, la disciplina inconsistente, a
familias con conflictos familiares, familias descompuestas con presencia con solo

uno de los miembros jefes de familia, presencia de violencia tanto intra como
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extra familiar, familias de nivel socioeconémico bajo, son factores
epidemioldgicos que intervienen en muchas conductas que adopta el

adolescente exponiéndose al peligro por desconocimiento o desafio personal.

5.4. FISIOPATOLOGIA

La etapa de vida del adolescente comprende entre los 10 afios hacia los 19 afios
de vida, en esta etapa de vida el adolescente pasa de la nifiez, pubertad
convirtiéndose en una persona madura, observando un cambio en su aspecto
fisico, cambios hormonales en su evolucion sexual, psicolégicamente mas
independiente con comportamientos propios que van definiendo su personalidad
y su “YO” interno y socialmente establece su circulo ambiental, estableciendo su

identidad.

La adolescencia, es de oportunidades, ya que se terminan estudios
preliminares y elige una carrera profesional o una meta a seguir, siendo de
importancia el rol de la familia para identificar peligros y los riesgos vulnerables,
el entorno familiar influye en el crecimiento saludable del adolescente y la higiene
mental siendo prospectivo y animandolo en cada momento logre el éxito en la

meta que decida seguir el adolescente.

La morbi mortalidad en adolescentes, son por enfermedades respiratorias,
digestivas, trauméaticas ocasionadas por diversos accidentes dentro del hogar y
fuera de él, la autodestruccion por crisis severas de depresion y ansiedad, por
problemas alimentarios por su imagen personal (no desea engordar), las
conductas de riesgo que adoptan los adolescentes, siendo las principales causas

de morbimortalidad.
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La crianza que se da en el hogar, son positivos y/o negativos, en las
conductas que adopta el adolescente que a veces se constituyen de riesgo,
donde juega un rol importante los padres midiéndose por la cercania parenteral,
el dialogo, el apoyo en las diferentes actividades que desee emprender el
adolescente, a un mayor apoyo paternal se espera menor riesgo en conductas

psicoldgicas o sociales por parte del adolescente.

El adolescente presenta problemas en relacion a:

» Crecimiento y desarrollo en la etapa de vida del adolescente relacionado a
la alimentacion, actividad fisica.

» Lainstitucion educativa, relacionada con los estudios o compafieros de aula.

» Presencia de enfermedades propias de esta etapa de vida.

» Los trastornos de la salud mental, considerados como riesgos en esta edad
del adolescente.

» Las autolesiones,

» El embarazo no deseado,

» Presencia de enfermedades infecciosas.

5.5. CLASIFICACION

1. El adolescente puede presentar trastorno del animo, donde se muestra

desanimado sin ilusiones ni aspiraciones futuras.

2. El trastorno desafiante de tipo oposicional, que adopta el adolescente.

2. La ansiedad, frecuente durante esta etapa de vida.

3. Trastornos psicosociales, que influyen en la familia en el comportamiento

hacia el adolescente.
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4. El suicidio o intento de suicidio, actitud desafiante que adopta el adolescente
a menudo como sentimiento de culpa hacia si mismo o hacia la familia.

5. Un ambiente familiar disfuncional, que no cumple las funciones basicas sin
reglas ni roles familiares definidos.

6. La desercion escolar y/o laboral, el adolescente no encuentra sentido al
estudio ni al trabajo, no siente necesidad de desarrollar destrezas, ni enfrentar
problemas y mucho menos asumir ninguna responsabilidad.

5.6. CUADRO CLINICO

El adolescente al verse independiente, no comprende los limites de sus
acciones sin respetar normas de la familia y la sociedad, comete infracciones
conductuales donde se evidencia conflictos de adaptacion del adolescente, el
signo de desercién escolar es alarmante y de preocupacion sobre lo que pasa

con el adolescente, y sindrome de relajacion y ansiedad.

Los adolescentes, al momento de refutar todo lo que dicen los adultos, no hace
pensar de trastornos de conductas, siendo el comportamiento su propio cédigo
moral y conduciendo su conducta de manera autonoma, buscando afecto y
consejos entre sus comparferos, amigos u otras personas, la figura paterna y
materna se basa en hacer prevalecer la autoridad, dando responsabilidad al
adolescente, las actitudes negativas o irresponsables conllevan a perder el
respeto ante el adolescente, comportamientos de riesgo en la etapa de vida del

adolescente:

e Se muestra alterado a cualquier observacion que se le haga, contesta de
manera alterada, no cumple con sus responsabilidades

e Dificultades para prestar atencién en todo lo que emprende
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e El ausentismo escolar

e Muestra descuido personal

5.7. DIAGNOSTICO

Adolescente en riesgo de desarrollo psicoldgico y social.

5.8. TRATAMIENTO

Familia incorporada a una educacioén psicoldgica

La terapia familiar incluida con el adolescente

Una terapia cognitivo-conductual familiar

Terapia de la funcién de los roles familiares

El adolescente incorporado en trabajo en grupos con amigos y familiares

El trabajo comunitario en la orientacion familiar

Visitas domiciliarias enfocada en salud familiar y bienestar del adolescente.

5.9. EXAMENES DE LABORATORIO

Examenes para descartar bocio

Hemoglobina descartar anemia

Pruebas de indice de masa corporal para descartar delgadez extrema y/o
obesidad

Hemograma para descartar la presencia de enfermedades infecciosas
Examenes de orina, para descarte de infecciones agregadas

Descarte de embarazo

5.10. COMPLICACIONES

El adolescente puede presentar, trastorno del pensamiento, donde se

dificulta la distincién entre fantasia y lo real.
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Se pueden hacer presentes trastornos de conductas alimentarias, son
frecuentes y pueden ocasionar la muerte, consiste en reducir la ingesta de
alimentos, purgase después de comer, consumo de laxantes o practicar
intensivamente ejercicio fisico.

La anorexia nerviosa,

La bulimia nerviosa

La obesidad en adolescentes

El tabaquismo

Consumo de sustancias

La violencia en la escuela, en casa y fuera del hogar

Pandillas y bandas

Abuso de sustancias

5.11. PRONOSTICO
El prondstico va depender de lo oportuno que se detecten los primeros sintomas
y de la fuerza de voluntad de aceptar que estd afrontando un problema
psicoldgico el adolescente y de cédmo lo asuman los padres y la familia.

El pronéstico es bueno cuando se detecta precozmente y mal prondstico es

cuando es detectado de manera tardia o hay resistencia de asumirlo el adolescente.

5.12. ROL DE LA ENFERMERA

Ejecucion de una buena anamnesis familiar y de la adolescente
Determinar los diagndsticos de enfermeria a ejecutar

Aplicar el PAIFAN familiar

Planificacion de las visitas domiciliarias con la familia.

Terapias familiares sobre autoestima
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Integrar a la familia a establecer dialogos entre sus miembros.

Ensefar a la familia a poner limites tanto a los adolescentes como a los padres
de familia

Control de las redes sociales para dar tiempo de la interaccion entre los
miembros de la familia

Durante la visita integrar a la adolescente para mejorar su afrontamiento social y
orientacion sobre los peligros de actitudes agresivas

Conformar escuela de padres por medio de las instituciones educativas

La enfermera al momento se la intervencion debe estar dispuesta a escuchar
para poder orientar y nunca emanar conceptos ni sugerencias sobre conductas

escuchadas.
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CONCLUSIONES

PRIMERA- Se preciso los factores de riesgo psicolégicos y sociales en
adolescentes, mejorando la salud fisica y psicolégica, con
intervencion de la enfermera, reconociendo los problemas que
influyen directamente en la autoestima de la adolescente, familia y

comunidad.

SEGUNDA. - Se establecieron los diagnosticos de enfermeria, donde se brindd
cuidados oportunos a la adolescente y se previno complicaciones

en la salud fisica y psicolégica de la adolescente y familia.

TERCERA. — Se reconocio factores de riesgo que afectan a la adolescente en el
ambito familiar a nivel escolar y el entorno comunal, con calidad y
destreza y apoyo de la familia, logrando la integridad psicolégica y

social de la adolescente.

CUARTA. - Se brindé conocimientos a la familia para ayudar en el soporte
psicologico y social de la adolescente, mediante sesiones
educativas, terapias domiciliarias y orientacion a la familia y

adolescente.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA- Se recomienda al equipo de salud precisar los factores de riesgo
psicologicos y sociales que rodean a las adolescentes para ayudar
a mejorar su salud fisica y psicologica, con la intervencion oportuna
de la enfermera, en el reconocimiento de los problemas que afectan

directamente la autoestima.

SEGUNDA. — Se recomienda a las enfermeras y enfermeros, establecer
diagndsticos de enfermeria, para dar cuidados oportunos a la
adolescente y a la familia, en prevencion de complicaciones de la

salud fisica y psicolégica de la adolescente.

TERCERA. — Se recomienda al equipo de salud reconocer tempranamente los
factores de riesgo que afectan a la adolescente en la relacién
familiar, que influyen en el nivel escolar y el entorno comunal,
interactuar con el apoyo de la familia, para lograr la integridad

psicosocial de la adolescente.

CUARTA. — Se recomienda al personal de enfermeria dar conocimientos a la
familia sobre el desarrollo fisico y psicolégico que afrontan las
adolescentes ayudando en el soporte psicosocial mediante
sesiones educativas, terapias domiciliarias a la familia y

adolescente.
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ANEXO 1

22 02 | 2022
DIA MES | ANO

DIRECCION REGIONAL DE SALUD: AREQUIPA

RED/MICRORED DE SALUD: RED DE SALUD AREQUIPA CAYLLOMA/ MICRORED CHIVAY
ESTABLECIMIENTO DE SALUD: PUESTO DE SALUD CANOCOTA

APELLIDOS Y NOMBRES DEL INFORMANTE: C.C. A

|. LOCALIZACION DE LA VIVIENDA Y DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

PROVINCIA: CAYLLOMA DISTRITO: CHIVAY
CENTRO POBLADO: CANOCOTA SECTOR: A
Avenida () Jiron () Calle ( ) Pasaje (X )
DIRECCION DE LA VIVIENDA: Carretera () otros
N° de

Nombre de la Av., jirbn, pasaje etc. Puerta |Interior | Maz. | Lote Kilom | Teléfono
Calle Huaynalima s/n

Referencia: Frente al cunamas

) Tiempo de residencia en el
Area de residencia domicilio actual
Marcar con una x Urbana Rural 20 afos
Donde vivieron antes Cabanaconde
Tiempo que demora en 60 Disponibilidad para proxm.
llegar al establecimiento | Minutos | Horas |visitas Si
Correo electrénico No tienen
IIl. VISITA FAMILIAR INTEGRAL
FECHA Resultado de la visita Proxima visita
. rechazo
DIA. |MES |ANO Responsable | Ejecutada | Ausente |abandono |Dia Mes Afo
22 02| 2022 |Lic. AniCh.. X 22 02 2022
24 02| 2022 |Lic. AniCh X 24 02 2022
28 02| 2022 |Lic. AniCh X 28 02 2022
3 03| 2022 |Lic. AniCh. X 03 03 2022
10 03| 2022 |Lic. AniCh X 10 03 2022
14 03 2022 | Lic. Ani Ch X 14 03 2022

[ll. CARACTERISTICAS DE LOS MIEMBROS DE LA FAMILIA

[} o Q o
3 E o o S| =2 o
N° € Edad 2 e g 2 =513 Estado Civil
[} o} S L ~o0 2% 0
z n Ocupacién Os £y w
1 CHF 38afios | F Madre Trabaja independiente | Secund SIS Separada
2 CCA 16 afios | F Hija Estudia 4to Sec. | SIS Soltera
3 CCD 14 afios | F Hija Estudia 2do.Sec. | SIS Soltera
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IV INSTRUMENTOS DE EVALUACION FAMILIAR

Simbolos para la estructura FAMILIOGRAMA

Hombre |:| MujeO Gestanteﬁ Pap4a Sano Mama sana Papa sano Mama TBC

Matrimonio |rr| Q
Conflictiva Convivencia MAMA RE

Separacion I;l '
Divorcio O

16 14
Muerte |:| ®

SIMBOLO PARA LAS RELACIONES FAMILIARES

Muy estrecha | |:O Conflictiva |:|/ X()

Estrecha Dio Estrecha y conflictiva D—SO
Interrumpida |:| I

| 9
Distante |:| _________ O

CICLO VITAL FAMILIAR MARQUE | TIPO DE FAMILIA MARQUE
CON X CON X
A. Familia en formacion. Pareja que aun A. Nuclear, ambos padres e hijos
no tiene hijos
B. Familia en expansion. Pareja con B. Expandida, ambos padres e hijos
nacimiento del 1er hijo. ademas los parientes en la tercera
generacion.

Pareja con hijo en edad preescolar
C. Ampliada, ambos padres e hijos
Pareja con hijo en edad escolar ademas los parientes como los tios,
sobrinos, etc.

Pareja con hijo en edad Adolescente
D. Mono parenteral, un padre o madre y

Pareja con hijo en edad adulta los hijos X
C .Familia en dispersién, desde que se E. Reconstituida, uno de los padres su
inicia la partida del primer hijo hasta que nueva pareja y los hijos

lo hace el ultimo

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADQ DE
INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV

e\
c

D. Familia en contraccién, han partido los
hijos y la pareja se queda sola (o uno de
los esposos por muerte de uno)

F. Equivalente familiar,
amigos, hermanos etc.

grupos de

ECOMAPA

ESCUELA
CENTRO
DE SALUD

IGLESIA

FAMILIARES

AMIGOS

V. RIESGOS A IDENTIFICAR DE ACUERDO A ETAPA DE VIDA 'Y COMO FAMILIA
ETAPA DE VIDA ETAPA DE VIDA ETAPA DE VIDA ETAPA DE VIDA ETAPA DE VIDA
NINO ADOLESCENTE JOVEN ADULTO ADULTO MAYOR
N N N N
RIESGO ° | RIESGO ° | RIESGO ° | RIESGO RIESGO °
Sin riesgo Sin riesgo Sin evaluacion Sin evaluacion
Nifio sin Cred nutricional 2 | nutricional 1 | nutricional nutricional
Nifio con
vacunas Sin evaluacion Sin evaluacion Vacunas Sin evaluacion
incompletas de riesgo CV 2 | de riesgo CV 1 | incompletas mental
Sin Sin evaluacion Sin evaluacion Sin identificacién Sin identificacion
evaluaciones del desarrollo del desarrollo de factores de de factores de
odontoldgicas psicosocial 2 | psicosocial 1 | riesgo ENT riesgo ENT
Sin
Sin sesiones de Sin evaluacién identificacion de Sin identificacién Sin identificacion
estimulacion de agudeza factores de de factores de de factores de
temprana visual y auditiva | 2 | riesgo ENT 1 | riesgo ET riesgo ET
Nifio menor de Sin Sin identificacién
3a. Sin Sin evaluacioén identificacion de de FR de
suplemento de del desarrollo factores de enfermedades Dependencia
hierro sexual 2 |riesgo ET 1 | ocupacionales parcial o total
Nifio sin
examenes de
laboratorio, Sin Sin
parasitologico evaluaciones evaluaciones Sin evaluaciones Sin evaluaciones
Hb. odontoldgicas 2 | odontoldgicas 1 | odontolégicas odontolégicas
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Sin
identificacion de Mujer sin
Violencia sin evaluacion problemas Papanicolaou Déficit visual y / o
intrafamiliar fisico postural renales anual auditiva
Vacunas Vacunas Conducta sexual Vacunas
incompletas incompletas de riesgo incompletas
Mujer sin
Violencia Conducta sexual planificacion Violencia
intrafamiliar de riesgo familiar intrafamiliar
Participacion en Participacion en
pandillas / pandillas / Consumo de Abandono familiar
delincuencia delincuencia alcohol y tabaco social
Mujer sin
Consumo de Consumo de Consumo de otras mamografia
alcohol y tabaco alcohol y tabaco sustancias ilicitas bianual
Consumo de Consumo de Mujer o varén sin Mujer o varén sin
otras sustancias otras sustancias examenes de examenes de
ilicitas ilicitas colesterol colesterol
Sindrome de
Problemas de maltrato y Hombre sin Mujer o varon sin
conducta y/o violencia basada evaluacion de prueba de sangre
alimentacion en genero préstata oculta en heces
Desercion
escolar bajo Muijer sin Hombre sin
rendimiento Papanicolaou evaluacion de
escolar 1 | anual 1 préstata
Muijer sin
planificacién
familiar 1
Intento suicida
Accidente de
transito
RIESGOS FAMILIARES
DISCAPACIDAD GESTANTE FAMILIA Marcar
Ver aun usando anteojos RIESGOS
Moverse para caminar Sin vigilancia Con malas pautas de crianza o X
usar brazos o piernas nutricional convivencia
Oir aun usando audifonos Sin /incompleto CPN Mala comunicacion intrafamiliar X
Hablar o comunicarse Sin adm, de sulfato Conflictos familiares/ victima de violencia | X
usando lenguaje de sefias | ferroso familiar
Entender o aprender Sin psicoprofilaxis Familia con Stress del cuidador X
VI CARACTERISTICAS DE LA VIVIENDA, LA FAMILIA'Y EL ENTORNO
GRUPO TENENCIA DE TIPO DE MATERIAL DE Material del piso Material del
FAMILIAR LA VIVIENDA VIVIENDA PAREDES techo
3 Miembros Propia Unifamiliar Quincha con Cemento Calamina
adobe
INGRESO N° DE TIPO DE AGUA DE ELIMINACION DE VIVIENDA
FAMILIAR PERSONAS ENERGIA CONSUMO EXCRETAS CON RIESGO
POR PARA
DORMITORIO CAIDAS
800 3 miembros Electricidad Red publica Bafio propio (Red) No
Artefactos de Combustible TENECIA DE RIESGO DEL COMPORTAMIENTOS
la vivienda para cocinar ANIMALES ENTORNO Y ESTILOS DE VIDA
Radio Gas Gato Depésito  de | Higiene y ambiente
agua no tapada
Televisién Lefia, bosta Nutricién alimentacion
saludable
Roedores Actividades fisicas
Prevencién de riesgos
Actividades fisicas
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PLAN DE ATENCION INTEGRAL DE LA FAMILIA (PAIFAN)

FUNCIONES DE LA FAMILIA

Funciones de la familia (comprende las funciones basicas: cuidado, afecto
expresion de la sexualidad, socializacion estatus social y las funciones
segun sus relaciones internas: comunicacion, cohesion, permeabilidad, rol,
Eje de intervencién adaptabilidad y armonia)
La familia con | 22/2/22
. Actividades recreativas apoyo de 28/2/22
F.ortalecer estilos de Estilos de vida | Alimentacién adecuada enfermeriay | 3/3/22
vida - -
Prevencion de enfermedades | equipo de
Higiene y ambiente salud
La familia con | 22/2/22
Fortalecer el buen

: . . la 24/2/22
funcionamiento Afrontamiento . . . -

" i Mejorar el afrontamiento intervencion | 10/3/22
familiar esfera ineficaz familia de enfermeria | 14/3/22
psicosocial h )

y psicologia
La familia con | 28/2/22
la
. . . intervencion
Cuidado de la salud Autoestima aja de enfermeria
y el equipo de
Control de la enfermedad salud

CONDICIONES MATERALES DE VIDA Y ENTORNO

Condiciones materiales de vida y entorno (comprende las caracteristicas
de vivienda, eliminacién de excretas tenencia de animales, aguas
Eje de intervencién estancadas, vectores, pandillajes y otros)
Vivienda 22/2/22
ordenada 3/3/22
Separacion de 14/3/22
- . ambientes .
Vivienda rustica con La familia. La
- Adecuada .
Vivienda problemas de eliminacion de comunidad y la
Saludable saneamiento y i intervencion de
ventilacion excretas o enfermeria
Buena ventilacion
Adecuada
eliminacién de
basuras
Coordinacion y La familia 10/3/22
comunicacion de S
Apoyo de la . ) . comunidad y la
X Comunidad en riesgo | la familia con la ) i
comunidad comunidad intervencién de
la enfermera
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AUTORIZACION PARA LA INCORPORA(;I()N DE LOS
TRABAJOS DE INVESTIGACION
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCV

Formato digital [Z Fecha de entrega: _J- %nzz 2024
1.

Datos del autor (es):

| Nombres y Apellidos: Rg‘f B Chiiia Sk o }7/7 Py
Direccion: (ir//j onerona 208 - Z (zrrna’cxré. ~ (;14/74; Ci»éqn/cf/ - /) /bjiuulnr*
| DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N°: 29339164

| Teléfono: 942 $3 3306 email: e : 2@ ¢
‘ Nombres y Apellidos:
| Direccion:

1 DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N°:
Teléfono: email:

Facultad y/o Escuela de Posgrado:

Escuela Profesional o Mencion:

Titulo o Grado Académico a optar:
Asesor:

Esta obra se encuentra dentro de las siguientes denominaciones:
Trabajo de Investigacion [_| Tesis[_] Trabajo de Suficiencia Profesional [ | Trabajo Académico [X]
] : : .
Titulo: //D/yf(jM i BT emcion don: ol bametase Aaﬁjzrzné 2 7’\)/1/1/; P

14

?51/0)2; ol _Snjjlaz /‘,ﬂ/mf’l"/é ; 6/7:"‘:“\7\’/’ p(?lj@xmc = 202 2,

| Palabras claves, (3 a 5 términos):

| ;Esta obra se desarrollé en la UANCV 122

\

| 4, 2

| 1 Indicar si su produccion intelectual ha empleado recursos tales como, instalaciones, laboratorios, INSUMOS,
| equipos, bases de datos, asesorfa técnica por parte del personal de la UANCV, financiamiento, entre otros

} relacionados.

| 2 Si su produccién intelectual se desarrollé en la UANCYV totalmente o parcialmente, debera autorizar el
| depdsito en el Repositorio de manera obligatoria.
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2. Referencia de tesis:

Bachiller Titulo ‘){ 2da Especialidad Maestria Doctorado

3. Licencias:

a) Licencia estandar:
Bajo los siguientes términos, autorizo el depésito de mi tesis en el Repositorio
Digital de la UANCV.
Con la autorizacién de depésito de mi produccion Intelectual, otorgo a la Universidad
Andina “Néstor Céceres Velasquez” una licencia no exclusiva para reproducir, distribuir,
comunicar al piblico, transformar (inicamente mediante su traduccién a otros idiomas) y
poner a disposicién del pablico mi produccién intelectual (incluido el resumen), en formato
fisico o digital, en cualquier medio, conocido o por conocerse, a través de los diversos
servicios por la Universidad, creados o por crearse, tales como el Repositorio Digital de
tesis UANCV, coleccion de produccion intelectual, entre otros, en el Perd y en el extranjero
por el tiempo y veces que considere necesarias, y libres de remuneraciones.
En virtud de dicha licencia, la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez” podra
reproducir mi produccién intelectual en cualquier tipo de soporte y en mas de un ejemplar,
sin modificar su contenido, solo con propositos de seguridad, respaldo y preservacion.
, Declaro que la produccion intelectual es una creacion de mi autoria y exclusiva titularidad,
‘ coautoria con titularidad compartida, y me encuentro facultado a conceder la presente
I licencia y, asimismo, garantizo que dicha produccién intelectual no infringe derechos de
autor de terceras personas.
! La Universidad Andina “Néstor Caceres Veldsquez” consignard el nombre del y/o los
‘ autor(es) de la produccién intelectual, y no le hara ninguna modificacién mas que la
permitida en la licencia.

\ Autorizo su publicacién (marque con una X)

B Si, autorizo que se deposite inmediatamente.

D Si, autorizo que se deposite a partir de la fecha (d/m/a):

D No autorizo.

b) Licencia CREATIVE COMMONS 4.0 INTERNACIONAL:
Si usted concede una licencia CREATIVE COMMONS sobre su produccién intelectual,
mantiene la titularidad de los derechos de autor de esta y, a la vez, permite que otras personas
puedan reproducirla, comunicarla al publico y distribuir ejemplares de esta, bajo las
condiciories siguientes:
;Quiere permitir usos comérciales de su produccion intelectual?
Si: significa que usted permite la reproduccion, distribucion y comunicacion publica de la
produccién intelectual incluso con fines comerciales.
No: significa que usted permite la reproduccién, y comunicacién piiblica de la produccion
intelectual, pero sin fines comerciales.

IX} Si autorizo
l:\ No autorizo
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Jurisdiccion de su Licencia

Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de ambito mundial, sin embargo,
usted puede elegir entre la opcién “internacional” o una adaptada a su jurisdiccion,
como para el caso peruano.

La opci6n “internacional” emplea el lenguaje y la terminologia de los tratados
internacionales; en cambio, la adaptada a su jurisdiccion, recoge las particularidades
de la legislacion peruana.

En consecuencia, la opcién “internacional” goza de una mayor eficacia a nivel
mundial, gracias a que tiene jurisdiccion neutral. Mientras que la opcion adaptada
a la jurisdiccion del Pera goza de una mayoreficacia ante los tribunales peruanos.

@ Internacional
l:] Nacional

Linea de investigacion:

i

\

2 Agmfi 2024

Firma de Autor huella digital Fecha

100

CINA DE INVESTIGACION http://repositorio. uancy.edu. pe

OFICINA DE INVESTIGACION

Tesis Publicada con autorizacién del autor http://r‘&pOSitOPiO. uancv. edU. pe/




