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INTRODUCCION: Los trastornos de la nmdw_ta alimentaria (TCA) son enfermedades de salud mental complejas, multicausales, que afectan principalmente a
adolescentes y mujeres jovenes.

Los TCA representan la tercera enfermedad cronica entre las jovenes llegando a una incidencia del 5%. 5i bien es un trastorno cuya aparicidn es mads comun entre
las mujeres, los varones se ven afectados en una proporcian 1:10. La anorexia nerviosa tiene una prevalecia del 0.48-1%,

OBIETIVO Disefiar un plan de cuidados enfermero estandarizado, se trata de un protocolo especifico para pacientes que atraviesan un proceso determinado. Los
problemas, objetivos v acciones que recogeremos en él, se dan en el la mayoria de los pacientes que atraviesan el proceso. El plan de cuidados estandarizado nos
servira de guia y permitird elaborar un plan de cukdados individualizado a medida, ajustada a las necesidades y situaciones especifica de cada persona afectada y
familia, a su estilo de vida, cultura y creencias sobre la salud,

DESARROLLO: Aplicaremos el proceso de atencidn de enfermeria PAE cuya expresion escrita es el plan de cuidados, siguiendo rigurosamente su metodologia;
VALORACION [Patrones de Marjory Gordon), DIAGNOSTICE, PLANIFICACIGN, EJECUCION Y EVALUACION.
Utilizar el lenguaje enfermero TAXONOMIA NANDA, NIC, NOC para el disefio del Plan.

| NANDA NOC NIC
|ooo7 i eficaz de | lud. 1601 Conductas de cumplimiento: 5602 Ensefiinza proteio de enlemedad
E Ge“ ﬂﬂ in dE g Prﬂpia a3 1503 Conodimiento proceso de ka enfermedad., 5240 Asesoraemiento
14410 Establecimiontode objotivos comunes
|00002 Desequilibrio nutricional: por defecto 1904 Bsada nutricicnal 4470 Ayuda en b modifickicnda i mismo
1600 Conductas de sdhesidn: diets saludabla 5246 Asesoramisnta AU konal
1014 Apetito 1320 Terapia nutricional
1006 Peso: Masa corporal 1360 Manejo ded peto
1240 Ayuda para ganar peso
| e d i n corparal IMImlunuﬁnm 4700 Reestruclurackn caghiliva
00118 Trastorno de ;a magen corpora 1302 Afront de probl 5230 Aumentar el afrontamiento
1300 Aceplatidn: Huﬂd! aalisd ESIZDH!HCIur.llhthh imagen oofporal
00119 Baja autoestima cronica | 1205 Autoestima E.Smpn{rncla:mndrh autoestima
1614 Autonomia personal 5350 fpoyo omad lonal
1209 Mativacion 4350 Modilitaidn de la conducta
00146 Ansiedad 1202 Autocontrol de o ansiedad 5520 Disminucian o 1 ansedad
4920 Escucha activa
SEBD Técmicas de relajacion
Iﬂﬂldﬂ “iEE!D dE‘\'iUIEI’IEiH al.ltﬂdil"“ida 1208 Autocontrod de impulso sulcida EUET Mane)o amibsenta; provencion de la viclencia
1902 Control del riesgo 4420 Azueedo con el paciente
1406 Condral de automutilacibn BES0 Vigilantia: seguridad

5170 Apoyo emacional
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lﬂﬂﬂ- 0052 [ rio fe i. ién social | 2600 Clima social de ta tamilia 15390 Patenciacion de L contienchs Be 1 mismo
52 Detertorg de fa-ineraccicn st 1503 implicacién social 1110 Fomentar la implcacion famiiia
= - - - | _Sl.mpnlencmr.mndeu m:_ul@ﬁg@
|00074 Afrontamiento familiar comprometido 2604 Normalizaciin de la familia 140 Aigove 4 la familia
2600 Afrontamiento de los problemas de la Bamilia 7300 Famentar la normalizscsdn familiar

7130 Manienenienia ¢n procesos famillanes

CONCLUSIONES: Los Planes de Cuidados tienen el objetivo de unificar lenguaje y criterios enfermeros y asi dotar de la maxima calidad al cuidado enfermero. La
utilizacian de planes de cuidados estandarizados y adaptados en cada caso clinico, ayudaran a gestionar los cuidados de enfermeria de las paciente anoréxicas de
forma racional, I6gica y sistematica, prestando una asistencia de calidad, eficaz v eficiente. Cuyo objetivo seria aumentar la calidad de los cuidados de enfermeria en
pacientes con anorexia nerviosa y evitar recaidas durante la evolucidn de la enfermedad.
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