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RESUMEN

Introduccion La desnutricion continda siendo la patologia principalmente implicada en el
aumento de la morbi-mortalidad y uno de los principales problemas de salud a nivel
mundial, en pacientes hospitalizados. El profesional de enfermeria es determinante para
identificar riesgo nutricional en los pacientes de forma precoz. La evaluacion temprana es
la piedra angular para lograr una mejor evolucion en el paciente. De los indicadores de
salud, el estado nutricional es considerado uno de los més relevantes. En relacion a la
atencion de enfermeria, el estudio de un caso clinico es considerado una herramienta de
investigacion clinica y/o comunitaria, ya que permite conocer el estado de salud, el tipo de
enfermedad, situaciones o problemas que afectan al individuo y la familia.
Objetivo. Brindar atencion de enfermeria en paciente con riesgo de deterioro nutricional en
una clinica de Barranquilla, con el fin de mejorar y mantener un buen estado de salud.
Metodologia. Fue seleccionado un caso clinico: paciente sexo femenino de 68 afios de
edad, previa autorizacién mediante un consentimiento informado, fue valorada, se le aplico
una caracterizacion de la familia a través de los instrumentos de salud familiar, ademas se
implemento el proceso de atencion de enfermeria; constituida por cinco etapas: valoracion,
diagnostico, planeacion, ejecucion y evaluacion basado en el modelo de enfermeria de
BETTY NEUMAN (BN). Resultados. EI modelo (BN), permiti6 evaluar el deterioro de la
funcion hepatica en la paciente, fortaleciendo la aceptacion de la enfermedad, logrando
apoyo familiar, y mejor estado animico. La familia estudiada se constituye en nuclear, con
un ciclo vital familiar de contraccion. Conclusion. El estudiante en su practica de
formacion, aplico el proceso de atencion de enfermeria para el individuo, su familia y la
sociedad y el modelo tedrico de enfermeria contribuyo; a reconocer el lenguaje
estandarizado, fortaleciendo asi unos criterios para su ejercicio profesional.
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