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PARTE UNO: INTRODUCCION

La Comision de Practica de Enfermeria del Colegio de Profesionales de Enfermeria de
Puerto Rico tendra la mayor responsabilidad en la evaluacion de la practica de la
Enfermeria en Puerto Rico segun se establece en el Reglamento del Colegio de
Profesionales de la Enfermeria de Puerto Rico (Capitulo XV, Articulo 8, letra g, pagina
70, revisado y aprobado el 28 de febrero de 2015 y enmendado el 12 de noviembre de
2016). Ademas, le corresponde revisar los Estandares para la Practica de Enfermeria
Profesional en Puerto Rico cuando surjan cambios en la profesién en un término
maximo de cinco (5) afios (Reglamento, Capitulo XV, letra g, #2). Los estandares son
declaraciones autorizadas, definidas y promovidas por la profesion por el cual la calidad
de la practica, el servicio, la educacidon o la investigaciéon pueden ser evaluados
(Documento Estandares de Investigacion de la Practica de Enfermeria Profesional, 2016
pag. 10). Los estandares son guias que miden los criterios adecuados de la ejecucién
profesional y de cuidado de Enfermeria. Reflejan los valores, las competencias y las
prioridades de la practica de Enfermeria profesional. Este documento representa la
tercera revision de los Estandares de la Practica de la Profesién de Enfermeria en Puerto
Rico.

PARTE DOS: ESTANDARES DE EJECUCION PROFESIONAL Y CRITERIOS DE MEDICION

ESTANDAR I: CALIDAD DE LA PRACTICA
El Profesional de Enfermeria lleva a cabo acciones y roles propios de Enfermeria
de forma organizada y sistematica dirigida al mejoramiento del cliente/paciente,
familia, grupos y comunidad. Esta practica es regulada por la Ley NUm. 254 de 31
de diciembre de 2015.

CRITERIOS DE MEDICION:

1. Realiza cuidado holistico de Enfermeria de forma compasiva, segura,
individualizada, eficiente, equitativa y centralizada en el cliente/paciente.

2. Participa con el equipo de Enfermeria en actividades relacionadas con el
mejoramiento continuo de la calidad del cuidado al considerar las Metas
Nacionales de Seguridad y Poblaciones Saludables en sus versiones mds recientes
y actualizadas.

3. Toma decisiones para la solucion de problemas dirigidas a mejorar la calidad de la
practica de Enfermeria basados en la recopilacién y analisis de datos.
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4. Utiliza sus talentos, creatividad y la improvisacién al intervenir con el
cliente/paciente, familia, grupos y comunidad.

5. Documenta los datos colectados de forma precisa, relevante y pertinente en el
expediente clinico, electrdénico y otros formatos utilizados en la Institucién donde
presta servicios de forma responsable al considerar principios éticos-legales y
morales.

ESTANDAR II: EDUCACION
El Profesional de Enfermeria desarrolla su prdctica basada en conocimientos,
teorias, competencias, roles y destrezas de Enfermeria actualizadas, adquiridas
de su educacion formal y mejoramiento personal a través de educacién continua
y de estudios hacia grados académicos superiores, segun estipulado en la Ley
Num. 254 de 31 de diciembre de 2015 y su Reglamento.

CRITERIOS DE MEDICION:

1. Demuestra evidencia de preparacion académica y otras credenciales requeridas
por la Junta Examinadora de Enfermeria de Puerto Rico de acuerdo a la Ley
NuUm. 254 de 31 de diciembre de 2015 y su Reglamento.

2. Participa en actividades educativas sobre temas de Enfermeria, salud, clinicos y
otros de desarrollo profesional.

3. Se mantiene actualizada/o en las nuevas tendencias de la profesion en el campo
de la salud, en los cambios tecnoldgicos, cientificos, sociales, politicos,
econdmicos y ambientales para un cuidado individualizado y holistico del
cliente/paciente.

4. Demuestra evidencia de participacion en actividades de educacion continua,
cursos de capacitacion y adiestramiento profesional al someter a la Junta
Examinadora de Enfermeria de Puerto Rico (JEEPR) para cumplir con el
Registro y Recertificacion de la licencia cada tres afios, de acuerdo a la Ley Num.
254 de 31 de diciembre de 2015 y su Reglamento.

ESTANDAR Ill: EVALUACION DE LA PRACTICA
El Profesional de Enfermeria mantiene un proceso continuo de medicién de su
ejecutoria profesional, basado en guias, rubricas, protocolos, reglamentos,
directrices y leyes al utilizar los avances tecnoldgicos y cientificos para el mejor
cuidado al cliente/paciente, familia, grupos y comunidad.
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CRITERIOS DE MEDICION:

1.

Participa y acepta el proceso de evaluacidn sistematica de su ejecutoria segun los
criterios de la institucidon donde presta servicios.

Demuestra compromiso con los procesos de evaluacion y acreditacién de la
institucién donde presta servicios.

Participa en actividades de evaluacién de pares segun el puesto y preparacion
académica que posee.

Acepta apoyo constructivo para mejorar la practica profesional.

Realiza auto evaluacidon de sus ejecutorias profesionales.

ESTANDAR IV: COLABORACION

El Profesional de Enfermeria demuestra conocimientos y destrezas para
interactuar y participar activamente con sus pares y el equipo interprofesional
para el logro de las metas del cuidado del cliente/paciente, familia, grupos y
comunidad.

CRITERIOS DE MEDICION:

1.

Utiliza técnicas de comunicacion efectivas para promover y mantener una
relacion positiva con el cliente/paciente, familia, grupos, comunidad, pares y
miembros del equipo interprofesional.

Colabora con otros miembros del equipo interprofesional como recurso para
promover la continuidad del cuidado de salud y la satisfaccion de las necesidades
del cliente/paciente.

Provee educacién al cliente/paciente, familia, grupos y comunidad en
colaboracién con otros miembros del equipo interprofesional.

Consulta con los miembros del equipo de Enfermeria para ofrecer un cuidado
basado en la naturaleza holistica del ser humano.

Contribuye a promover y mantener un ambiente de trabajo saludable.

Fomenta la integracion de los Estudiantes de Enfermeria con el equipo
interprofesional.

Evidencia actividades colaborativas de la participacion con los miembros del
equipo de trabajo para lograr las metas del cuidado del cliente/paciente.

Realiza referidos de acuerdo a las necesidades del cliente/paciente a miembros
del equipo interprofesional.
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ESTANDAR V: COLEGIATURA

El Profesional de Enfermeria cumple con el compromiso ético y legal de su
organizacién profesional, segin la Ley Nim. 82 de 1 de junio de 1973 segln
enmendada y con la version vigente del Reglamento del CPEPR.

CRITERIOS DE MEDICION:

1.
2.
3.

Demuestra evidencia de que es miembro activo de su organizacién profesional.
Realiza aportaciones en beneficio de su organizacion profesional.

Participa activamente en actividades formales e informales ofrecidas a los
colegiados tales como asambleas del CPEPR, capitulos, secciones, comisiones,
grupos legalmente constituidos y eventos especiales.

Intercambia conocimientos, destrezas, observaciones, informacion y hallazgos de
investigacion relacionados con la practica de Enfermeria con colegas de la
organizacion.

Demuestra lealtad y solidaridad con el Colegio de Profesionales de la Enfermeria
de Puerto Rico.

ESTANDAR VI: ETICA

El Profesional de Enfermeria aplica principios éticos, morales y legales en su
ejecutoria del cuidado al cliente/paciente, la familia, grupos y comunidad, basado
en el Cédigo de Etica del CPEPR, seglin enmendado.

CRITERIOS DE MEDICION:

1.

Usa el Cédigo de Etica del CPEPR, la Ley Nim. 254 de 31 de diciembre de 2015,
que Reglamenta la Practica de Enfermeria en Puerto Rico y los Estandares de la
Practica de la Profesién de Enfermeria en Puerto Rico para ofrecer un cuidado
holistico al cliente/paciente.

Mantiene una conducta ético-legal y moral a través de la relacion terapéutica al
intervenir con el cliente/paciente, familia, grupos, comunidad, pares y el equipo
interprofesional.

Protege la privacidad y confidencialidad de informacion del cliente/paciente al
ofrecer los cuidados de Enfermeria, basado en la Health Insurance Portability and
Accountability Act de 1996 (HIPAA por sus siglas en inglés).

Participa en actividades educativas relacionadas con problemas éticos en la
practica de Enfermeria para la busqueda de soluciones y redactar o actualizar
politicas vigentes cdnsonas con el puesto y la preparacién académica que posee.
Demuestra acciones de Enfermeria que evidencien una conducta ético legal en la
practica de la profesién.
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6. Demuestra una imagen profesional de acuerdo a los cdnones del Cédigo de Etica
del CPEPR.

7. Demuestra el cumplimiento de conceptos de ética, autonomia, beneficiencia y
justicia social.

ESTANDAR VII: INVESTIGACION Y PRACTICA BASADA EN EVIDENCIA
El Profesional de Enfermeria utiliza los hallazgos de investigaciones y del
conocimiento basado en evidencia, para la toma de decisiones y mejorar la
practica de Enfermeria en diferentes escenarios donde presta servicios.

CRITERIOS DE MEDICION:

1. Utiliza la mejor evidencia y hallazgos de investigacidn para guiar y tomar
decisiones en la practica de Enfermeria.

2. Participa en actividades de investigacion para mantenerse actualizada/o en las
nuevas tendencias, desarrollar nuevos conocimientos y destrezas que sean
relevantes para la practica profesional.

3. Demuestra conocimientos y defiende los derechos humanos del cliente/paciente
que participa en estudios de investigacion.

4. Colabora con estudiantes de Enfermeria y otros proveedores del cuidado de la
salud en procesos de investigacion.

5. Identifica dilemas de la practica de Enfermeria como base para generar
investigaciones.

6. Publica investigaciones realizadas en la Revista Impulso del CPEPR y otras de indole
profesional.

ESTANDAR VIII: UTILIZACION DE RECURSOS
El Profesional de Enfermeria utiliza los recursos humanos, fiscales y de la
informatica en la prestacion de servicios de forma segura y costo-efectiva.

CRITERIOS DE MEDICION:
1. Demuestra juicio critico en la utilizacion y manejo de recursos, materiales y
equipos disponible para una practica segura y de calidad.
2. Evalta los factores relacionados con la seguridad del cliente/paciente que
fomenten un cuidado efectivo y de calidad.
3. Educa y orienta al cliente/paciente sobre los mejores servicios y recursos de salud
disponible, beneficios, riesgos en el cuidado y tratamiento adecuado.
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4.

5.

Delega tareas del cuidado de Enfermeria de acuerdo a las necesidades
identificadas y categorizacion de clientes/pacientes.

Selecciona las intervenciones de Enfermeria apropiadas para la utilizacion de los
recursos disponibles de forma segura y costo efectiva.

ESTANDAR IX: LIDERAZGO

El Profesional de Enfermeria demuestra conocimientos y destrezas de lider en la
practica y desempefio profesional. Guia a los profesionales de Enfermeria en el
desempefio de sus roles y funciones al ofrecer los cuidados. Proyecta autonomia e
iniciativa en la toma de decisiones para la solucién de problemas del
cliente/paciente, grupos, familia y comunidad.

CRITERIOS DE MEDICION:

1.
2.

Demuestra destrezas de liderazgo al ejecutar sus roles y funciones.

Participa en su organizacion profesional y otros grupos de trabajo que representan
los profesionales de la Enfermeria y promuevan la evolucion de la profesion y la
Institucidon donde presta servicios.

. Contribuye al crecimiento profesional de sus pares al ofrecer actividades

educativas segun el peritaje, experiencias y preparacion académica.

. Contribuye al desarrollo de politicas institucionales para mejorar el cuidado del

cliente/paciente y la promocién de la salud fundamentada en la préctica basada en
evidencia.

. Demuestra habilidades para fomentar y mantener destrezas de comunicacion oral,

escrita y tecnolégica.

. Estimula la efectividad del desempefio de sus pares y del equipo interprofesional

en un ambiente que contribuya al respeto, veracidad, dignidad e integridad en el
area de trabajo.

. Asume responsabilidad de sus acciones al delegar tareas a otros colegas para el

cuidado del cliente/paciente.

. Utiliza los canales de comunicacién y autoridad de la Institucion donde presta

servicio.

. Ejerce funciones de mentoria a pacientes, estudiantes de Enfermeria, colegas y

miembros del equipo interprofesional.

10. Identifica situaciones que ameritan cambio y sugiere alternativas para mejorar la

calidad de cuidado y las acciones de Enfermeria en la Institucién donde presta sus
servicios.
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ESTANDAR X: COMUNICACION

El Profesional de Enfermeria utiliza técnicas efectivas de comunicacién verbal, no
verbal, escrita y tecnoldgica con sus pares, equipo interprofesional,
cliente/paciente, familia, grupos y comunidad.

CRITERIOS DE MEDICION:

1. Utiliza técnicas y destrezas de comunicacion terapéuticas en la interaccion con el
cliente/paciente y su familia.

2. Demuestra empatia a través del lenguaje y la conducta e incluye el uso de
intérpretes de acuerdo con el idioma y dificultades en la comunicacion que afecten
al consumidor de cuidados.

3. Utiliza la tecnologia de la comunicacién con el equipo interprofesional para facilitar
la transicién y continuidad del cuidado del cliente/paciente.

4. |dentifica barreras que afectan la comunicacion del cliente/paciente basado en
aspectos biopsicosociales, culturales y del idioma.

5. Participa del reporte de clientes/pacientes en colaboracién con los pares y el
equipo interprofesional para mantener un cuidado holistico.

6. Adapta el cuidado de Enfermeria segln las categorias de los clientes/pacientes en
formato electronico y en el expediente tradicional seglin las normas de la
Institucidon donde presta servicios.

ESTANDAR XI: SALUD DEL MEDIO AMBIENTE
El Profesional de Enfermeria considera los factores determinantes de la salud del
medio ambiente en su practica de manera segura y saludable.

CRITERIOS DE MEDICION:

1. Promueve un medioambiente seguro para el cliente/paciente, familia, grupos, y los
pares en colaboracién con el equipo interprofesional.

2. Identifica y reporta los factores de riesgos que afectan la salud del medioambiente
en la Institucion donde presta servicios.

3. Promueve y educa sobre estrategias de reduccion de riesgos en el
cliente/paciente, familia, grupos, comunidad, pares y el equipo interprofesional.

4. Maneja de forma segura, apropiada y costo efectiva el equipo que se utiliza en el
tratamiento, recuperacién y rehabilitacion del cliente/paciente.

5. Maneja y dispone correctamente los desperdicios biomédicos utilizados en el
cuidado del cliente/paciente.
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6.

Utiliza el pensamiento critico y la practica basada en evidencia en el cuidado del
cliente/paciente para reducir amenaza de riesgos.

. Utiliza las guias y protocolos que promuevan un medio ambiente saludable en

beneficio del cuidado y la seguridad del cliente/paciente e incorpora las Metas
Nacionales de Seguridad 2016.

. Demuestra conocimientos y destrezas al utilizar guias y protocolos relacionados a

la prevencion y al cuidado del cliente/paciente, familia, grupo y comunidad con
enfermedades emergentes y re-emergentes de acuerdo al Centro de Prevencion y
Control de Enfermedades.

ESTANDAR XiII: DIVERSIDAD CULTURAL

El Profesional de Enfermeria considera la variedad de patrones culturales que
coexisten dentro de un drea geografica designada. Estd basada en creencias,
valores y comportamientos que se comparten por los miembros de una sociedad.

CRITERIOS DE MEDICION:

1.

Realiza técnicas de estimado cultural esenciales para entender los valores y las
creencias del cliente/paciente que influyen en la adaptacién optima del ser
humano que incluye la raza, la edad, identidad de género, religién, idioma,
nacionalidad, estereotipos, discrimen y otros.

. Comprende las perspectivas culturales y los principios de inclusion del

cliente/paciente, familia, grupos y comunidad.

. Integra los valores y creencias del cliente/paciente en el plan de cuidados para que

sea culturalmente respetado.

. Desarrolla conciencia de su propia cultura, actitudes o creencias y examina los

prejuicios que se tienen acerca de otras culturas que son diferentes.

. Comparte con el cliente/paciente, familia, grupos y comunidad una relacion

receptiva y empatica que respete las diferencias y las perspectivas culturales.

. Asume responsabilidad por el conocimiento de las diferentes culturas y demuestra

sensibilidad con el cliente/paciente, familia, grupos, comunidad, pares y el equipo
interprofesional.

. Promueve la equidad de acceso y oportunidades a los servicios de salud

relacionado con examenes de laboratorios, estudios diagndsticos, procedimientos,
intervenciones, recuperacién, programas de promocion de la salud, participacion
en investigaciones y educacion a cliente/paciente, familia, grupos y comunidad.
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PARTE TRES: ESTANDARES DE CUIDADO BASADOS EN EL PROCESO DE ENFERMERIA Y

CRITERIOS DE MEDICION

ESTANDAR I: ESTIMADO

El Profesional de Enfermeria realiza estimado comprensivo del estado
biopsicosocial, emocional y espiritual del cliente/paciente, la familia, grupos y
comunidad en forma sistematica que incluye: recopilacién, organizacion,
validacién y registro de datos utilizando destrezas de juicio critico sobre la
situacion de salud.

CRITERIOS DE MEDICION:

1.

Informa al cliente/paciente, la familia, grupos, seres significativos y comunidad
sobre la perspectiva de su rol y responsabilidad en el proceso de recopilacién de
datos.

. Provee privacidad y confidencialidad al cliente/paciente durante la recopilacién de

datos.

. Recopila toda la informacién relevante sobre los problemas presentes, pasados o

potenciales del estado de salud del cliente/paciente para desarrollar una base de
datos estructurada.

. Utiliza toda fuente de evidencia disponible del cliente/paciente, familia, grupos,

comunidad, equipo interprofesional y los expedientes para recopilar los datos.

. Aplica las destrezas clinicas como la comunicacién terapéutica, la observacion, el

estimado fisico, el conocimiento, el juicio critico, intuicion y la experiencia al
realizar el estimado.

. Considera las necesidades percibidas por el cliente/paciente, familia, grupos y

comunidad, los problemas, las practicas de salud, las experiencias, los valores, la
diversidad cultural y sus estilos de vida.

. Mantiene la confidencialidad de informacidn, excepto cuando existan posibilidades

o riesgos de dafio al cliente/paciente, la familia, grupos, miembros del equipo
interprofesional, la comunidad y a la propiedad.

. Valida los datos del cliente/paciente, familia, grupo y comunidad con diferentes

fuentes de informacién.

. Utiliza juicio critico en el analisis de los datos y establece prioridades de acuerdo a

las necesidades y la etapa de crecimiento y desarrollo del cliente/paciente, familia,
grupos y comunidad.

10. Mantiene la base de datos del cliente/paciente, familia, grupos y comunidad

actualizada.
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11. Documenta la recopilaciéon de datos de acuerdo a las normas de la Institucién

donde presta servicios.

ESTANDAR II: DIAGNOSTICO DE ENFERMERIA

El Profesional de Enfermeria analiza, védlida y organiza datos recolectados vy
establece diagndsticos de Enfermeria basado en su juicio critico y determina las
necesidades y problemas actuales y potenciales de salud en el cliente/paciente,
familia, grupo y comunidad.

CRITERIOS DE MEDICION

1.

Interpreta y analiza los datos recopilados para formular los diagndsticos de
Enfermeria actuales y potenciales en orden de prioridad.

. Formula diagndsticos de Enfermeria conforme al sistema de clasificacion de la

Asociacién Norte Americana de Diagndsticos de Enfermeria (NANDA, por sus siglas
en ingles), y el Manual de Diagndsticos y Estadisticas de los Desérdenes Mentales
(DSM-5' por sus siglas en inglés), vigentes segun determine la Institucion donde
presta servicios.

. Utiliza los diagnosticos de Enfermeria que permitan la promocién de la salud, la

prevencion de enfermedades, y reduccion de problemas de forma holistica.

. Elabora los diagndsticos de Enfermeria de forma que faciliten el establecimiento

de los objetivos, planificacion y la implementacidn de las intervenciones en el Plan
de Cuidado.

. Documenta los diagndsticos de Enfermeria de acuerdo a las normas de la

Institucidon donde presta servicios.

ESTANDAR IlI: IDENTIFICACION DE RESULTADOS ESPERADOS (OBJETIVOS)

El Profesional de Enfermeria identifica objetivos medibles y realistas de la
situacion de salud del cliente/paciente, la familia, grupos y comunidad que provee
la base para seleccionar las intervenciones del cuidado de Enfermeria, segun la
NANDA.

CRITERIOS DE MEDICION:

1.

Establece objetivos en orden de prioridad a partir de los diagndsticos de
Enfermeria del cliente/paciente, familia, grupos y comunidad.
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. Formula los objetivos para el cliente/paciente, familia, grupos y comunidad

considerando los valores, creencias, diversidad cultural, aspectos éticos,
ambientales, riesgos, beneficios y costo-efectividad.

. Especifica el tiempo y condiciones para lograr los objetivos.
. Establece objetivos consistentes y congruentes con el plan de cuidado de

Enfermeria y/o interprofesional.

. Establece objetivos de corto, mediano y largo alcance para priorizar las acciones de

Enfermeria en colaboracidn con el cliente/paciente, familia, grupo, comunidad vy el
equipo interprofesional de salud segun sea posible.

. Modifica los objetivos fundamentados en los cambios del estado de salud del

cliente/paciente, familia, grupos y comunidad en el tiempo establecido.

. Documenta los objetivos en el plan elaborado para proveer continuidad de

cuidado en el formato establecido por la Institucion donde presta servicios.

ESTANDAR IV: PLANIFICACION

El Profesional de Enfermeria selecciona estrategias e intervenciones de Enfermeria
en forma deliberada y considera el conocimiento de la practica basada en
evidencia para el logro de los resultados esperados del cuidado al cliente/paciente,
la familia, grupos y comunidad.

CRITERIOS DE MEDICION:

1.

Disefia un plan de cuidado fundamentado en las necesidades del
cliente/paciente, familia, grupos y comunidad como entes biopsicosociales y
espirituales.

Usa el plan como guia para proveer continuidad del cuidado de Enfermeria.
Integra las tendencias de Enfermeria, la investigacidon y la practica basada en
evidencia en la planificacidon del cuidado al cliente/paciente, familia, grupos y
comunidad.

Estimula la participacion del cliente/paciente, familia, grupos, comunidad vy
miembros del equipo interprofesional en la planificaciéon del cuidado para el
logro de los objetivos.

Selecciona las acciones de Enfermeria dirigidas a la promocion de la salud,
prevencion de enfermedades, restauracion de la salud, rehabilitacién,
mantenimiento de calidad de vida y a morir con dignidad.

Considera el manejo adecuado del tiempo, los recursos disponibles y el impacto
economico en la estructuracidn del Plan de Cuidado.
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7.

8.

9.

Evidencia en el Plan de Cuidado la utilizacién de terminologia profesional
reconocida y aprobadas por la Institucién y Agencias Acreditadoras.

Aplica los Estandares de la Practica de Enfermeria en Puerto Rico, el Codigo de
Etica, la Ley de Portabilidad y Responsabilidad de Seguros de Salud, la Ley que
Reglamenta la Practica de Enfermeria en Puerto Rico, las normas y los
protocolos institucionales al planificar el cuidado.

Considera la Ley para la Seguridad, Bienestar y Proteccion Integral de Menores,
la Ley de Salud Mental de Puerto Rico y sus enmiendas, la American Disability
Act y la Ley de los Derechos de las personas de Edad Avanzada al elaborar el Plan
de Cuidado del cliente/paciente.

10. Incluye la colaboracion con otros miembros del equipo de salud en la

formulaciéon de planes de cuidado interprofesional de acuerdo a la preparacidn
académica y posicidn que ocupa.

11. Elabora plan de cuidado de acuerdo a las normas de la Institucién donde presta

servicios.

ESTANDAR V: INTERVENCION DE ENFERMERIA

El Profesional de Enfermeria ejecuta las acciones del Plan de Cuidado establecido a
través de sus roles y funciones para promover, mantener y restaurar la salud, el
bienestar, prevenir la enfermedad, rehabilitar y ayudar a morir con dignidad al
cliente/paciente.

CRITERIOS DE MEDICION:

1.

Realiza acciones de Enfermeria de acuerdo a las prioridades identificadas en la
planificacidn.

. Utiliza autonomia en la realizacion de acciones de Enfermeria seguras, éticas y

culturalmente sensibles de acuerdo al Cédigo de Etica, la Ley que Reglamenta la
Practica de Enfermeria en Puerto Rico y las normas, guias, reglamentos vy
protocolos de la Institucién donde presta servicios.

. Utiliza el tiempo efectivamente y los recursos disponibles al intervenir con el

cliente/paciente, familia, grupos y comunidad.

. Promueve un ambiente terapéutico para el logro de los objetivos del cuidado.
. Promueve la participacién del cliente/paciente, familia, grupos y comunidad, en el

cuidado mediante la educacién y orientacion.

. Utiliza consistentemente el Plan de Cuidado disefiado para facilitar el logro de los

objetivos del cliente/paciente a corto, mediano y largo alcance.

. Educa al cliente/paciente, familia, grupos y comunidad sobre la importancia de la

adherencia al tratamiento.

15de 25



11.

12.

13.

. Asume responsabilidad por las actividades delegadas a colegas y otros miembro

del equipo de Enfermeria e interprofesional de acuerdo a sus competencias y la
Ley que Reglamenta la Practica de Enfermeria en Puerto Rico.

. Supervisa las intervenciones delegadas al personal del equipo de Enfermeria.
10.

Coordina con otros miembros del equipo interprofesional la implementacién del
Plan de Cuidado de Enfermeria.

Modifica las acciones de Enfermeria de acuerdo a las necesidades del
cliente/paciente, familia, grupos y comunidad al utilizar principios de solucién de
problemas y toma de decisiones basadas en evidencia y hallazgos de investigacion.
Comunica las acciones de Enfermeria al cliente/paciente, familia, grupos,
comunidad, colegas y equipo interprofesional cénsono con la Ley de
Confidencialidad de la Informacién, la Carta de Derechos del Cliente/Paciente y el
Cédigo de Etica del CPEPR.

Documenta las acciones de Enfermeria con terminologia profesional en un
formato convencional o expediente electrénico segin las normas de la Institucidn
donde presta servicio.

ESTANDAR VI: EVALUACION DEL PLAN DE CUIDADO DE ENFERMERIA

El Profesional de Enfermeria evalla las respuestas del cliente/paciente, familia,
grupos y comunidad de acuerdo al logro de los resultados esperados (objetivos).

CRITERIOS DE MEDICION:

1.

Valida las respuestas del cliente/paciente, familia, grupos y comunidad vy las
acciones de Enfermeria mediante el logro de los objetivos trazados a corto
mediano y largo alcance.

Identifica los factores que contribuyeron al logro de los resultados esperados.
Evalua el cuidado delegado a miembros del equipo de Enfermeria.

Comunica los resultados de la evaluacion al cliente/paciente, familia, grupos,
comunidad, colegas y equipo interprofesional.

Evalia las fases de iniciacién, trabajo y terminacién de la relacidn
Enfermera/oCliente/Paciente para el mantenimiento, modificacion o
terminacion del Plan de Cuidado disefiado.
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PARTE CUATRO — GLOSARIO

1.

10.

11.

12.

Adherencia al Tratamiento — El proceso de seguir fielmente los guias o
direcciones del tratamiento médico.

American Disabilities Act 1996 - Ley de proteccién para las personas con
impedimentos.

Asociacion Americana de Enfermeras - Organizacién Nacional que regula la
practica de Enfermeria en Estados Unidos de Norte América.

Autonomia — La capacidad del profesional de Enfermeria para determinar en
forma independiente sus propias decisiones y competencias dentro del alcance
de la practica (ANA 2015).

Centros para el Control y Prevencion de Enfermedades - Una agencia del
Departamento de Salud y Servicios Humanos de los Estados Unidos cuya
responsabilidad a nivel nacional radica en el desarrollo y aplicaciéon de
prevencién y control de enfermedades, salud ambiental, educacién y promocién
de la salud.

Cliente/Paciente — Individuo, familia, grupos y comunidad en las diferentes
etapas de crecimiento y desarrollo que reciben cuidado de Enfermeria a
diferentes escenarios.

Cédigo de Etica — Es el documento que establece los principios, valores y
canones de la organizacion fundamentales de la profesion. (Cédigo de Etica del
CPEPR 2008).

Colegio de Profesionales de la Enfermeria de Puerto Rico (CPEPR) - Organizacion
legal que representa a los profesionales de la Enfermeria de Puerto Rico, Ley
Num. 82 de 1 de junio de 1973, segin enmendada y su Reglamento.

Criterio de Medicion — Enunciado que mide el resultado esperado de la
ejecucion profesional y el cuidado de Enfermeria. Se utiliza como guia para la
evaluacién de la practica.

Cultura — Conjunto de pensamientos, sentimientos, acciones, costumbres,
creencias, valores de grupos sociales, étnicos y religiosos segun la Oficina de
Salud de Minoria de la Organizacién Mundial de la Salud.

Delegacion — Autorizar a personal competente y cualificado por ley a realizar
tareas especificas en situaciones particulares, sin ceder la responsabilidad del
resultado.

Derechos humanos del paciente que participa en estudio de investigacion - Es
un derecho basico, fundamental e inalienable de todo ser humano bajo estudio a
la autodeterminacion, informacion completa, recibir trato justo, equitativo, y
preservar su intimidad.
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13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

Destreza Cultural — Es la habilidad de realizar estimado y proveer cuidado que
incorpora el conocimiento y las destrezas culturales.

Discrimen — Conjunto de creencias, ideas o imagines fijas de personas que tienen
una generalizacién incorrecta y diferente de las expectativas reales de un grupo
social.

Diversidad Cultural — Hecho o estado de ser diferente que incluye factores
relacionados en la raza, género, orientacion sexual, cultura, etnia, nivel socio
econdmico, educacion, afiliacién religiosa, politica y otros.

Enfermeria — Es la ciencia y el arte de brindar cuidado de salud a individuos,
familias, grupos y comunidad tomando en consideracién las etapas de
crecimiento y desarrollo en la cual se encuentren. Su campo de accidén es la
promocién y el mantenimiento de la salud, la prevencidn de las enfermedades,
participacidon en sus tratamientos, incluyendo la rehabilitacion y preparacidon
para la muerte. El objetivo de la Enfermeria es aportar significativa y
deliberadamente el maximo bienestar fisico, mental, social y espiritual del ser
humano. (Ley Nium. 254 de 31 de diciembre de 2015).

Equipo Interprofesional — Grupo de profesionales de diferentes disciplinas de
salud que interactuan, aportan y comparten conocimientos, destrezas, valores,
actitudes y habilidades para fortalecer el logro de los resultados esperados de la
ejecutoria profesional con el cliente/paciente, familia, grupos y la comunidad.
Estandares — Guias que se utilizan para describir las acciones o condiciones que
regulan la practica profesional y la calidad del cuidado del cliente/paciente.
Health Insurance Portability and Accountability Act 1996 (Ley HIPAA por sus
siglas en inglés) — Ley para proteger la privacidad y confidencialidad de
informacién del cliente/paciente.

Inclusién — Toda actitud, politica o tendencia que busca integrar a las personas
dentro de la sociedad. Es necesaria para poder alcanzar un mundo equitativo y
respetuoso frente a las diferencias.

Junta Examinadora de Enfermeria de Puerto Rico (JEEPR) — Es el organismo
legalmente constituido para regular la practica de la Enfermeria en Puerto Rico.
Ley Num. 254 del 31 de diciembre de 2015 — Ley que regula la practica de la
Enfermeria en Puerto Rico.

Ley NUm. 246 de 16 de diciembre de 2011, segin enmendada - Ley para el
Bienestar y Proteccion Integral de la Nifiez.

Ley Num. 121 de 12 de julio de 1986, segtin enmendada - Ley de Derechos de
las Personas de Edad Avanzada.
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25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

Ley Num. 300 de 2 de septiembre de 1999, segin enmendada - Ley para
verificacién de Historial Delictivo de Proveedores de Servicios de Cuidado de
Nifos y Envejecientes.

Ley Num. 157 de 4 de agosto de 2008, segun enmendada - Ley de
Establecimientos para Personas de Edad Avanzada que establece las
competencias del personal que labora en los establecimientos y los requisitos
minimos necesarios para otorgarle o renovar la licencia de operacion.

Metas Nacionales de Seguridad — Son metas establecidas por la Comision
Conjunta de Acreditacion de Organizaciones de Cuidado de la Salud, para
seleccionar las mejores practicas de cuidado en el paciente. Incluye la
identificacion correcta del paciente, comunicacidén efectiva, seguridad en la
administracién de medicamentos, cirugias y procedimiento en el paciente
correcto, reducir el riesgo de infecciones y el riesgo de caidas.

Metas Nacionales de Salud (Healthly People) — Es un proyecto iniciado en el
1979 por el Cirujano General de los Estados Unidos. Su propdsito es elaborar
cada 10 afios las metas de salud para cada poblacidn en particular. Se deben
identificar los primeros diez indicadores de salud. Establecer prioridades,
seleccionar objetivos y metas de salud para cada década. Su componente basico
para el logro de las metas es la educacién.

Practica Basada en Evidencia — Un acercamiento para la toma de decisiones
clinicas y sistematicas que da lugar a la prestacidn de servicios de salud de alta
calidad. Es la practica en la que el Profesional de Enfermeria toma decisiones
basadas en la mejor evidencia de investigacion disponible. (Estandares de
Investigacion dentro de la Practica de Enfermeria Profesional 2016).

Practica de la Enfermeria — Es el conjunto de todas aquellas acciones, juicios y
destrezas basadas en un cuerpo sistematico de conocimientos de la Enfermeria,
de las ciencias bioldgicas, fisicas, sociales, tecnoldgicas y de la conducta humana,
necesarias para cuidar individuos, grupos, familia y comunidad. (Ley Nium. 254
del 31 de diciembre de 2015).

Proceso de Enfermeria — Es un modelo de pensamiento critico que utiliza el
profesional de Enfermeria para realizar la practica que incluye: estimado,
diagndstico de Enfermeria, resultados esperados (objetivos), planificacion,
intervencion y evaluacion.
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PARTE SEIS — APENDICES

A — PROCESO DE REVISION Y APROBACION

6 de febrero de 2016 — La Comision de Practica de Enfermeria se retne con Presidentes
de Secciones y Comisiones del CPEPR para establecer acuerdos sobre el proceso de
creacion y revision de estdndares de practica generales y por especialidades. Se
establece formato a utilizar como guia para elaborar el documento. El Dr. Juan C. Soto,
Presidente de la Junta de Gobierno asistié a la reunion.

2 de abril de 2016 — Reunién de la Comisién de Practica de Enfermeria, Presidentes de
Secciones y Comisiones con la Sra. Lydia Pérez, Presidenta de la Comision de
Reglamento y Primera Vice Presidenta del CPEPR en Honeywell, Moca. La Sra. Lydia
Pérez orienté sobre el reglamento del CPEPR y sobre el Articulo 4 letra k de los
Estandares. Se aprobd un flujograma con los pasos a seguir para crear o revisar los
estdndares.

Enero, febrero y marzo de 2017 — La Comisién de Practica de Enfermeria revisa
documentos, literatura y elabora el formato (modelo) para preparar la Propuesta de
Revision del Documento: Estandares de la Practica de Enfermeria a Puerto Rico 2017.

1 de abril de 2017 — La Comisidn de Practica de Enfermeria establece los Estandares de
Ejecucion Profesional (12) y los Estandares de Cuidado basados en el Proceso de
Enfermeria (6). Se elaboran también las premisas que definen cada estandar.

22 de abril de 2017 — La Comision de Practica de Enfermeria culmina el Primer Borrador
de los Estandares de la Practica de Enfermeria en Puerto Rico 2017.

9 de mayo de 2017 — Se envia el Primer Borrador de la Propuesta de Revision a la Sra.
Lydia Pérez, Presidenta de la Comision de Reglamento del CPEPR.

29y 30 de junio de 2017 — Se envia el Borrador Final de la Propuesta de Revision de los
Estandares de la Practica de Enfermeria en Puerto Rico 2017 a la Sra. Lydia Pérez,
Presidenta de la Comisidn de Reglamento del CPEPR.

15 de agosto de 2017 — La Sra. Lydia Pérez envia el documento con la Propuesta de

Enmiendas al Documento de Estdndares de la Practica de Enfermeria en Puerto Rico
2017, con sus recomendaciones.
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28 de agosto al 13 de septiembre de 2017 — La Comisidn de Practica de Enfermeria
incorpora recomendaciones y correcciones finales al Documento de la Propuesta de
Revision de Estandares.

15 de septiembre de 2017 — La Presidenta de la Comisidn de Practica envia copia del
documento final corregido a la Sra. Lydia Pérez para informar y accién final de la reunién
de Junta de Gobierno del 16 de septiembre de 2017.

16 de septiembre de 2017 — Aprobado por la Junta de Gobierno.

28 de abril de 2018 — Aprobado en Asamblea General del Colegio.
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