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RESUMEN 
 
 
 

Objetivo: Aplicar el Proceso de Atención de Enfermería para brindar cuidados individualizados 

al paciente con obstrucción intestinal, priorizando las necesidades alteradas y previniendo 

posibles complicaciones. 

Metodología: Se desarrolló un proceso de atención de enfermería organizado en las etapas de 

valoración, diagnóstico, planificación, ejecución y evaluación. La valoración se estructuró según 

dominios de enfermería y permitió identificar seis diagnósticos priorizados: motilidad 

gastrointestinal disfuncional, dolor agudo, náuseas, deterioro de la movilidad física, riesgo de 

infección y afrontamiento ineficaz. Para la planificación se emplearon resultados NOC e 

intervenciones NIC relacionadas con el manejo gastrointestinal, control del dolor, manejo de 

líquidos, administración de medicación, prevención de infecciones y afrontamiento. 

Resultados: La aplicación de las intervenciones permitió orientar los cuidados hacia el control de 

las manifestaciones clínicas, vigilancia del estado gastrointestinal, mantenimiento del equilibrio 

hídrico, disminución del dolor y las náuseas, prevención de complicaciones y fortalecimiento del 

afrontamiento. La evaluación permitió determinar los objetivos logrados y aquellos que 

permanecieron en proceso. 

Conclusión: El Proceso de Atención de Enfermería permitió organizar y priorizar los cuidados 

de manera integral, favoreciendo una atención sistematizada, individualizada y orientada a la 

seguridad del paciente con obstrucción intestinal. 

 

Palabras clave: Obstrucción intestinal, Proceso de Atención de Enfermería, NANDA, NIC, 

NOC. 
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ABSTRACT 
 
 

Objective: To apply the Nursing Care Process to provide individualized care to patients with 

intestinal obstruction, prioritizing altered needs and preventing potential complications. 

Methodology: A nursing care process was developed, organized into the stages of assessment, 

diagnosis, planning, implementation, and evaluation. The assessment was structured according 

to nursing domains and allowed for the identification of six prioritized diagnoses: dysfunctional 

gastrointestinal motility, acute pain, nausea, impaired physical mobility, risk of infection, and 

ineffective coping. For planning, NOC outcomes and NIC interventions related to gastrointestinal 

management, pain control, fluid management, medication administration, infection prevention, 

and coping were used. 

Results: The application of the interventions focused care on controlling clinical manifestations, 

monitoring gastrointestinal status, maintaining fluid balance, reducing pain and nausea, 

preventing complications, and strengthening coping skills. The evaluation determined which 

objectives were achieved and which remained in progress. 

Conclusion: The Nursing Care Process enabled the organization and prioritization of care in a 

comprehensive manner, promoting systematic, individualized, and safety-oriented care for 

patients with intestinal obstruction. 

Keywords: Intestinal obstruction, Nursing, Nursing Care Process, NANDA-I, NIC, NOC. 




