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RESUMEN

Introduccion: En el siglo pasado surgen las teorias de enfermeria de Patricia
Benner y Dorothea Orem, que han tenido su accionar en el campo de la Salud
Plblica, donde se han perfeccionado procederes quirdrgicos, en que los
enfermeros juegan un papel primordial dentro del equipo, donde se impone la

competencia de estos profesionales.

Objetivo: Definir la aplicacién de las teorias de Patricia Berner y Dorothea Orem en

la preparacion y cuidado en queratectomia foto refractiva.

Métodos: Se realizd una revision bibliografica, en la cual las unidades de analisis
fueron articulos cientificos publicados entre el 2015y 2020 en espafiol e inglés en
las bases de datos Scielo, Pubmed, Medline y Elsevier. Se utilizaron los términos
Patricia Benner, Dorothea Orem y cuidado de enfermeria en area de Oftalmologia,

seleccionandose 20 articulos que se relacionaron con el objetivo planteado.



Conclusiones: Los modelos de Patricia Benner y de Dorothea Orem, se han
considerado entre las teorias cientificas de la Enfermeria mas completas. Se
encontré que estas teorias tienen aplicacion en la preparacion y cuidado en

gueratectomia foto refractiva en Oftalmologia.

Palabras clave: Patricia Benner; Dorothea Orem; cuidado de enfermeria;

aprendizaje.
SUMMARY

Introduction: In the last century the theories of infirmary of Patricia Benner and
Dorothea Orem have had to work in the field of the Public Health, where surgical
procedures have been perfected where the male nurses play a primordial role

inside the team, where the competition of these professionals is imposed.

Objective: To define the application of Patricia Berner and Dorothea Orem’s

theories in the preparation and care in photorefractive keratectomy.

Methods: It was carried out a bibliographical revision, in which the analysis units
were scientific articles published among the 2015 and 2020 in Spanish and English
in the data bases Scielo, Pubmed, Medline and Elsevier. The terms Patricia
Benner, Dorothea Orem and infirmary care were used in area of Ophthalmology,

being selected 20 articles that were related with the brought-up objective.

Conclusions: Patricia Benner and of Dorothea Orem’s models, have been
considered among the scientific theories of the most complete Infirmary. It was
found that these theories have application in the preparation and care in
photorefractive keratectomy.in Ophthalmology.

Keywords: Patricia Benner; Dorothea Orem; infirmary care; learning.
INTRODUCCION

La enfermeria moderna comenz6 a mediados del siglo XIX. Uno de los primeros
programas oficiales de formacion para las enfermeras se inauguré en 1836 en
Kaiserswerth, Alemania, a cargo del pastor Theodor Fliedner para la Orden de

Dianonisas Protestantes. Por aquel tiempo, otras ordenes religiosas fueron
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ofreciendo también formacion de enfermeria de manera reglada en Europa, pero
la escuela de Fliedner es digna de mencién por haberse formado en ella la

reformadora de la enfermerfa britanica Florece Nightingale.®!

A partir de las hipotesis preconizadas por la enfermera Florence Nightingale,
surgen nuevas perspectivas a la profesion y al cuidado de la salud, apareciendo
asi la formacion profesional. En 1850 se cre0 la Escuela Nightingale en el St.
Thoma’s Hospital, con el objetivo de preparar las enfermeras para que actuaran
como tal. @ Luego surgen varias estudiosas de la practica de enfermeria,
destacandose en el siglo pasado las teorias de Patricia Benner y Dorothea Orem.
La aplicacion de esas teorias cientificas de enfermeria tienen su accionar en el
campo de la Salud Publica, donde se han perfeccionado procederes quirdrgicos,
entre los cuales se encuentran los relacionados con al cirugias oftalmoldgicas
refractivas, donde los enfermeros juegan un papel primordial dentro del equipo, en

el que se impone la competencia de estos profesionales.

Dentro de la cirugia refractiva laser se encuentra la queratectomia foto refractiva
(PRK), @4 la cual desde que fue aprobada en el afio 1995, millones de ojos han
sido intervenidos con éxito mediante su uso.®® Los resultados alcanzados a nivel
mundial son extraordinariamente alentadores, pues liberan de la dependencia a

los usuarios de lentes o gafas graduadas, y han mejorado asi su calidad de vida.®

En el Instituto Cubano de Oftalmologia (ICO) "Ramén Pando Ferrer" se llegan a
realizar cirugias refractivas alrededor de 1500 procedimientos cada afio.®) En
Cuba, se reporta que durante el 2009 al 2014, en el Centro oftalmologico de Las
Tunas se realizaron 744 cirugias refractivas, la técnica mas utilizada fue el LASEK,

con 619 intervenciones quirtrgicas.®

Entre las técnicas mas utilizadas se encuentra la queratectomia fotorefractiva
(PRK).(” y es la que se aplica en el Centro de Investigaciones Médico- Quirlirgica
(CIMEQ). De ahi que se establecié como el problema de la revision el siguiente:
¢,Cuales podrian ser las aplicaciones de las Teorias de Patricia Berner y Dorothea

Orem en la preparacion y cuidado en queratectomia foto refractiva?



La presente investigacion se ejecutd con el objetivo de describir reportes de la
literatura cientifica sobre las teorias de Patricia Berner y Dorothea Orem vy
reflexionar sobre su aplicacion en la preparacion y cuidado en queratectomia foto

refractiva.
METODOS:

Se realizé una revision bibliografica sistemética ejecutada desde julio del 2019
hasta abril del 2020, en la cual las unidades de analisis fueron articulos cientificos
publicados en los ultimos 5 afios en espafiol e inglés en las bases de datos Scielo,
Pubmed, Medline y Elsevier. Se utilizaron los términos Patricia Benner, Dorothea
Orem y cuidado de enfermeria en area de Oftalmologia, seleccionandose 21
articulos que se relacionaron con los objetivos planteados.

DESARROLLO

Patricia Benner: cuidado, sabiduria clinica y ética en la préctica de la

enfermeria.

Nacié en Hampton Virginia. En 1964 se recibié como licenciada en enfermeria, en
1970 realiz6 una maestria especializada en enfermeria medico quirtrgica y en el
1982 obtuvo el doctorado en estrés afrontamiento y salud en la universidad de
Berkeley. Luego publica su tesis con una amplia experiencia clinica en cuidados

médicos quirtirgicos, en cuidados de criticos y el cuidado de salud domiciliario.

En el 2002 se trasladé al departamento de ciencias sociales y conductuales de la
misma universidad. Esta investigadora ha publicado muchas obras, también, ha
recibido numerosos premios y honores como los premios al mejor libro del afio del
American journal of Nursing en 1984, 1989, 1996 y 1999 2004 fue nombrada

Nursing Education Study Director para el Preparation for Profesions. ©

Patricia Benner plantea que la enfermeria abarca el cuidado, el estudio de las
experiencias vividas con relacion a la salud, la enfermedad y las relaciones con el
entorno, y describe la practica desde un planteamiento fenomenolégico
interpretativo."? El cuidado es basico ya que establece la posibilidad de ayudar y

ser ayudado.® Esta autora hace aportes relevantes desde sus estudios sobre la
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practica de enfermeria clinica, basados en el "modelo de adquisicion y desarrollo
de habilidades y competencias" de los hermanos Dreyfus, segun el cual el
estudiante inicia como aprendiz y va adquiriendo progresivamente experiencia y

habilidades para afrontar diferentes situaciones, hasta convertirse en experto. %

Este modelo postula que los cambios en los cuatro aspectos de la ejecucion tienen
lugar en la transicion a través de los niveles de adquisicion de habilidades: a) se
transita de confiar en los principios y normas abstractas a emplear la experiencia
especifica y pasada; b) se transforma la confianza en el pensamiento analitico
basado en normas por la intuicién; c) se pasa de percibir que toda la informacion
de una situacion es igual de importante a pesar que algunos datos son mas
importantes que otros; y d) se transcurre de ser un observador individual externo a

la situacion, a tener una participacioén activa en la misma.

Brykczynski (2015), hace referencia a que, con la aplicaciéon de este modelo a la
enfermeria, Patricia Benner observé que «la adquisicion de habilidades basada en
la experiencia es mas segura y mas rapida cuando tiene lugar a partir de una base
educativa sélida».®

Moreno (2018), sefiala que de la teoria de Patricia Benner del principiante al
experto, surgieron 31 competencias de las cuales, por identificacion en situaciones
practicas reales, se dedujeron inductivamente siete dominios clasificados por

semejanzas entre su funcién y su objetivo:®?

1. El rol de ayuda.
2. La funcion de ensefianza- preparacion.

3. La funcién de diagndéstico y seguimiento del paciente.

N

. El manejo eficaz de situaciones rapidamente cambiantes.

5. La administracion y seguimiento de intervenciones y regimenes
terapéuticos.

6. El seguimiento y garantia de la calidad de las practicas de la atencion
sanitaria.

7. Las competencias relacionadas con la organizacion del trabajo. *?



Varios investigadores, aluden a los cinco niveles de competencia que describe
Patricia Benner que estan inherentes a la préctica de enfermeria. Estos son:
principiante, principiante avanzado, competente, eficaz y experto. (10121314
Ademas, se sefiala como enfermeras de un nivel de experiencia muy elevado en
determinados campos podrian en otras areas o situaciones que no les resulten

familiares clasificarse como principiantes. ¥

El Modelo de Patricia Benner se encuentra entre los sustentos tedricos de

Moreno,*?

quien concibe como realidad objetiva de la enfermeria, el cuidado al
paciente con afectacién visual y desarrollé los fundamentos teoricos para el disefio
de un modelo de atencion de Enfermeria para la gestibn de cuidado en

Oftalmologia.

Se evidencia que el conocimiento clinico por parte de la enfermera es sustancial
en la medida en que su expresion durante las actividades de enfermeria marca

una diferencia en la calidad de la asistencia y en la evolucion del paciente.

Patricia Benner plantea, “que la Enfermeria interactia con las personas a través
de la ayuda asistencial, siendo los enfermeros los expertos en el arte del cuidado y
a su vez el cuidado el elemento paradigmatico que hace la diferencia entre la
ciencia de la enfermeria y otras disciplinas del area de la salud”.®*? Segtin Moreno
la obra de esta cientifica resulta util en la medida en que ha definido un marco
para la descripcién del ejercicio de la enfermeria desde un punto de lo que es y
hace esta disciplina, y no desde una descripcion tedrica idealizada ajena a su
contexto. Sefiala que es una de las teorias mas completas del marco conceptual

de la Enfermeria como ciencia. *?

Su aplicabilidad y factibilidad para los servicios asistenciales de Oftalmologia
facilitaron en el Instituto Oftalmoloégico “Pando Ferrer” aplicar el modelo a la
gestion del cuidado y al desempefio de los servicios asistenciales, trasladando al
contexto cubano actual los siete dominios para en funcién de los niveles de
desempeiio de los profesionales elevar la calidad asistencial de los servicios de

Urgencia, consulta externa y de hospitalizacion. Favorecio el disefio de los



indicadores y estandares de calidad asistencial para evaluar los protocolos de
cuidados en la especialidad mediante la aplicacién del modelo propuesto.?

Se coincide con Moreno,™? en la aplicacion del modelo de Patricia Benner en los
servicios de Oftalmologia de la forma siguiente:
1. Rol de Ayuda - Principiante
Funcion: Ensefianza y Preparacion - Principiante avanzado
Diagnostico y Seguimiento - Competente

Manejo Eficaz del Cuidado - Eficaz

o~ 0N

Intervenciones y régimen Terapéutico - Experto
6. El Seguimiento y la garantia de la calidad: Estandares e indicadores para
evaluar la
calidad de la actividad asistencial de la gestion del cuidado en Oftalmologia.
7. Las competencias relacionadas con la organizacion del trabajo: mejor
desempefio y competencia, mejoramiento humano de los profesionales de
Enfermeria en la especialidad, superior calidad asistencial en la

especialidad.*?

Para Patricia Benner la enfermeria abarca el cuidado, el estudio de las
experiencias vividas con relacion a la salud, la enfermedad y las relaciones con el
entorno, y describe la practica desde un planteamiento fenomenolégico
interpretativo.'? Esta autora, destaca la importancia de la integracién de los
conocimientos tedricos y la practica a través de experiencias de aprendizaje que
propicien la adquisicion de habilidades, saberes y actitudes que desarrollen las

competencias necesarias para cuidar con mayor calidad.

Patricia Benner centra la atencion en la socializacién de las enfermeras, asi como
en lo relacionado con la excelencia de los cuidados que se brindan en los
servicios. Razon por la se acoge a su amplia teoria del principiante al experto,
para dar sustento a su utilidad en la preparacién de enfermeros quirdrgicos en
procedimientos de enfermeria en el cuidado perioperatorio de la Cirugia PRK,

dado por las posibilidades de aprendizaje de los enfermeros y se eleve el



desempefio y competencias que se desarrollan en la préactica y se consolidan

durante los afios de experiencia en un servicio determinado.
Teoria de Dorothea Orem y el cuidado

Dorothea Elizabeth Orem, una de las enfermeras americanas mas destacadas,
nacio en Baltimore, Maryland, en 1914. Inici6 su carrera enfermera en la
Providence Hospital School of Nursing en Washington,DC, donde recibié un
diploma en enfermeria a principios de la década de 1930. Orem recibid un
Bachelor of Sciences en Nursing Education de la Catholic University of America
(CUA) en 1939 y en 1946, obtuvo un Master of Sciences in Nurse Education de la

misma universidad.®

Las primeras experiencias enfermeras de Orem incluyeron actividades de
enfermeria quirdrgica, asesora de programas de estudio. De 1958 a 1960 trabaj6
en un proyecto para mejorar la formacion practica de las enfermeras. Ese proyecto
desperté en ella la necesidad de responder a la pregunta: ¢Cual es el tema
principal de la enfermeria? Como respuesta a esta pregunta, en 1959 se publico
Guides for Developing Curricula for the Education of Practical Nurses (Orem,
1959). Mas tarde, ese mismo afio, Orem inici6 su labor como profesora
colaboradora de educacion enfermera en la CUA. Ademas, trabaj6é también como
decana en funciones de la Escuela de Enfermeria y como profesora asociada de
Educacion Enfermera. Continué desarrollando su concepto de enfermeria y

autocuidado en la CUA.®

Para Dorothea Orem el objetivo de la enfermeria es el de ayudar a las personas a
llevar a cabo y mantener por si mismas acciones de autocuidado para conservar la

salud y la vida, recuperarse de la enfermedad y/o afrontar sus consecuencias.*®

Orem en el afio 1980, sostiene en su Modelo de Enfermeria de autocuidado que la
Enfermeria se ocupa de la necesidad que tienen los individuos de tomar medidas
para cuidar su propia salud con el fin de ayudar al paciente a conservar la vida y la
salud, recuperarse de una enfermedad o lesion, y hacer frente a los efectos que

ocasionan las mismas, al tomar estas ideas en consideracion.*®



Vézquez Rodriguez (2017) hace referencia a que el autocuidado es el conjunto de
acciones intencionadas, calculadas y aprendidas condicionadas por el
conocimiento y repertorio de habilidades, que realiza la persona para controlar los
factores internos o externos, que pueden comprometer su vida y desarrollo
posterior.®  Dorothea Orem concibe a quienes reciben los cuidados de
enfermeria como personas racionales, pensantes, con la capacidad de reflexionar
sobre si mismos y su entorno, y también capaces de guiar sus esfuerzos para
hacer aquellas actividades que son beneficiosas para si mismos, es decir para
realizar el autocuidado. Desde ésta perspectiva, se educara a las personas que
sometidas a los procedimientos de la cirugia fotorrefractiva PRK para su

restablecimiento y mejorar su autocuidado.

Dorothea Orem, desarrolla a partir de su concepto de autocuidado, un modelo,
que se define como una teoria general de enfermeria que se compone de otras

tres relacionadas entre si: @

Teoria del Autocuidado: En la que explica el concepto de autocuidado como una
contribucion constante del individuo a su propia existencia: "El autocuidado es una
actividad aprendida por los individuos, orientada hacia un objetivo. Es una
conducta que existe en situaciones concretas de la vida, dirigida por las personas
sobre si mismas, hacia los demas o hacia el entorno, para regular los factores que
afectan a su propio desarrollo y funcionamiento en beneficio de su vida, salud o

bienestar".4

La Teoria del Autocuidado sirve de fundamento para las demas teorias, y expresa
el objetivo, el método y los resultados de cuidarse a uno mismo. El autocuidado es
un sistema de accion. La elaboracion de los conceptos de autocuidado, la
demanda de autocuidado y la actividad de autocuidado ofrecen la base para
entender los requisitos de la accion y las limitaciones de accién de personas que

podrian beneficiarse de la enfermeria. **

Se define por Dorohea Orem tres requisitos de autocuidado, entendiendo por tales

los objetivos o resultados que se quieren alcanzar con el autocuidado. 47



- Requisitos de autocuidado universal: son comunes a todos los individuos e
incluyen la conservacion del aire, agua, eliminacién, actividad y descanso,
soledad e interaccion social, prevencion de riesgos e interaccion de la actividad

humana.

- Requisitos de autocuidado del desarrollo: promover las condiciones necesarias
para la vida y la maduracion, prevenir la aparicion de condiciones adversas o
mitigar los efectos de dichas situaciones, en los distintos momentos del proceso

evolutivo o del desarrollo del ser humano: nifiez, adolescencia, adulto y vejez.

- Requisitos de autocuidado de desviacién de la salud, que surgen o estan

vinculados a los estados de salud.®**"

Teoria del déficit de autocuidado: En la que describe y explica las causas que
pueden provocar dicho déficit. Los individuos sometidos a limitaciones a causa de
su salud o relaciones con ella, no pueden asumir el autocuidado o el cuidado
dependiente. Determina cuadndo y por qué se necesita de la intervencion de la

enfermera.¥

Esta teoria es el elemento critico de la teoria general, tiene su origen en la
finalidad propia de saber como los seres humanos sometidos a limitaciones a
causa de su salud o relacionada con ella, pueden ocuparse de su autocuidado o
del cuidado dependiente. Desarrolla las razones por las que una persona requiere
de ayuda y apoyo de otra persona, lo que les hace total o parcialmente incapaces
de realizar acciones en beneficio del cuidado de su salud. La teoria del déficit del
autocuidado resulta de poner en una balanza por un lado la capacidad y por el otro

la demanda, donde el resultado sera el Déficit de Autocuidado.™®

Teoria de los sistemas de enfermeria: En la que se explican los modos en que las
enfermeras/os pueden atender a los individuos, identificando tres tipos de

sistemas:*¥

- Sistemas de enfermeria totalmente compensadores: La enfermera suple al

individuo.
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- Sistemas de enfermeria parcialmente compensadores: El personal de enfermeria

proporciona autocuidados.

- Sistemas de enfermeria de apoyo-educacion: la enfermera actia ayudando a los
individuos para que sean capaces de realizar las actividades de autocuidado,
pero que no podrian hacer sin esta ayuda. ¥

La Teoria de los sistemas de enfermeria es unificadora, concibe la enfermeria
como accién humana y en que los sistemas enfermeros son sistemas de accion
disefiados y producidos por enfermeras mediante el ejercicio de su actividad
enfermera, para personas con limitaciones derivadas o asociadas a su salud en el
autocuidado o en el cuidado dependiente. Las actividades de enfermeria incluyen
los conceptos de accion deliberada, que abarcan las intenciones y las actividades

de diagnéstico, la prescripcién y la regulacion.®®

En ella se explican los modos en que las/os enfermeras/os pueden atender a los
individuos, identificando tres tipos de sistemas:

1. Sistemas de enfermeria totalmente compensadora.
2. Sistemas de enfermeria parcialmente compensadores.
3. Sistemas de enfermeria de apoyo-educacién.™®

Navarro Pefa, explica que la teoria de los sistemas de enfermeria sefala la
manera como la enfermeria contribuird para superar el déficit y que el individuo
recupere el autocuidado. El profesional de enfermeria, al activar alguno de estos
sistemas, considera los componentes de poder que la persona, comunidad o
grupo posee. Los componentes de poder estan constituidos por la capacidad para
mantener la atencion; para razonar; para tomar decisiones; para adquirir
conocimiento y hacerlo operativo; para ordenar acciones de autocuidado
tendientes a conseguir objetivos; para realizar e integrar operaciones de
autocuidado en las actividades de la vida diaria; para utilizar habilidades en las

actividades de la vida diaria y el nivel de motivacién. ®
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Sistemas de enfermeria totalmente compensadores: La enfermera suple al
individuo en sus actividades de autocuidado. En los sistemas de enfermeria
parcialmente compensadores, el personal de enfermeria proporciona aquellas
actividades de autocuidado que el paciente no pude realizar, por limitaciones del
estado de salud u otras causas y la persona realizan las actividades de
autocuidado que estan al alcance de sus capacidades. En los sistemas de
enfermeria de apoyo-educacion: la enfermera actia ayudando a los individuos

para que sean capaces de realizar las actividades de autocuidado. 9

La Enfermeria como ciencia se ocupa en ayudar a las personas a satisfacer las
necesidades basicas cuando no pueden hacerlo solas, por estar enfermas o por
carecer del conocimiento, habilidad o motivacién necesaria.*® Para Orem el
objetivo de la enfermeria reside en ayudar a las personas a que puedan llevar
efectuar y conservar acciones de autocuidado para mantener o alcanzar la salud,

asi como darle el apoyo para enfrentar la enfermedad y sus consecuencias.
Si se lleva a la préactica la Teoria de Orem deben seguirse los pasos siguientes: ®©
Examinar los factores, los problemas de salud y el déficit de autocuidado.

Realizar la recogida de datos acerca de los problemas y la valoracién del

conocimiento, habilidades motivacién y orientacién del cliente.

Analizar los datos para descubrir cualquier déficit de autocuidado, lo cual

supondra la base para el proceso de intervencion de enfermeria.

Disefiar y la planificar la forma de capacitar y animar al cliente para que

participe activamente en las decisiones del autocuidado de su salud.

Poner el sistema de enfermeria en accién y asumir un papel de cuidador u

orientador, contando con la participacion del cliente.®

Los métodos de asistencia de enfermeria que Orem propone, se basan en la
relacion de ayuda y/o suplencia de la enfermera hacia el paciente, y son: actuar en
lugar de la persona, ayudar u orientar a la persona asistida, apoyar fisica y

psicolégicamente a la persona ayudada, promover un entorno favorable al
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desarrollo personal. Orem, considera que la/el enfermera(o) es clave fundamental
para lograr el éxito de los objetivos planteados en la recuperacion del paciente o
en la aplicacion de su propio autocuidado. Asimismo, sefiala que el agente de
autocuidado o proveedor de autocuidado tiene que aprender a participar en el

autocuidado.®®

La teoria general de la Orem por sus caracteristicas propias puede utilizarse en
cualquier ambito social, con personas que puedan y quieran participar en su
propio autocuidado, independientemente de su condicién de salud; mas adn, no
necesariamente deben ser personas con algin problema de salud, ya que puede
ser explorada para facilitar acciones encaminadas a la educacion y promocion de
la salud, asimismo actuar en la disponibilidad de las personas para participar en
las acciones con la enfermera y lograr su independencia a través del autocuidado.
Se considera que la teoria del déficit de autocuidado de Orem tiene gran

aceptacion entre los profesionales de enfermeria.®

Existen notables investigaciones que exploran la teoria de Orem, segun Pereda
Acosta en su estudio, reporté que Brasil es el pais con mas publicaciones sobre
Orem, seguido de Estados Unidos, Cuba, Colombia y México, por otra parte, este
estudio reporta al respecto a Colombia como pais destacado y se afiadieron Chile
y México. En relacion con los conceptos mas explorados, se observé que tanto la
teoria del déficit de autocuidado como la teoria de autocuidado son las que mas

abordaron los investigadores. 619

Los pacientes sometidos a cirugia PRK mediante el Sistema de Apoyo Educativo
de Enfermeria del Modelo de Dorothea Elizabeth Orem pueden desarrollar sus
saberes sobre el autocuidado en los procedimientos cuando se aplica esta técnica

quirargica.

Se considera en este estudio que las teorias de Orem se integran de manera
armonica y permiten que sean utilizadas en conjunto para disefiar y orientar la
prestacion de cuidados. Se concuerda con las autoras referenciadas
anteriormente en la definicion que la teoria de los sistemas enfermeros es la

unificadora; la teoria del déficit de autocuidado desarrolla la razén por la cual una
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persona se puede beneficiar de la enfermeria y la teoria del autocuidado sirve de

fundamento para las demas.

Las teorias y modelos estan cada vez mas presentes en los programas formativos
de enfermeria, sobre todo a nivel de licenciatura, especialidad, maestrias y
doctorado, pues las teorias constituyen un conjunto organizado de conocimientos
abstractos, avalados por la investigacion cientifica y el analisis logico, que
proporcionan las bases para comprender la realidad en enfermeria, y capacitan al

enfermero para comprender el por qué un hecho ocurre. 2%
Conclusiones

A partir de la Teorias de enfermeria y del Cuidado, se han brindado enfoques
tedricos y metodoldgicos en los que se sustentan la practica y la investigacion en
el campo del cuidado de enfermeria. Los modelos de Patricia Benner y de
Dorothea Orem, se han considerado entre las teorias cientificas de la Enfermeria
mas completas. Se encontrd que estas teorias tienen aplicacion en la preparacion

y cuidado en queratectomia foto refractiva en Oftalmologia.
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