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RESUMEN

Referencia del documento de práctica clínica basada en la evidencia:

Tiantian Z, Xiaohong W, Gangyi P, Qian Z, Lianhua C, Zehua C, Huanzhen O. 
Effectiveness of Standardized Nursing Terminologies for Nursing Practice and Health-
care Outcomes: A Systematic Review. International Journal of Nursing Knowledge. Int 
J Nurs Knowl. 2021; (1): 1-9.
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Introducción

Las terminologías normalizadas, o estandarizadas, en Enfermería representan un len-
guaje basado en la práctica y la ciencia de la Enfermería. Son la base para el desarro-
llo de la expresión coherente del conocimiento enfermero aplicado al ámbito asisten-
cial. Es necesario evaluar el impacto de esta aplicabilidad de los lenguajes de cuida-
dos a la praxis clínica, así como de los resultados en salud a lograr en los pacientes, 
para acumular suficiente evidencia sobre la necesidad de su uso y contribuir a la mejo-
ra en la calidad de su progreso. A lo largo de todo el mundo se utilizan muchas termi-
nologías estandarizadas en Enfermería. Hasta la fecha, se han identificado doce tipos 
de registros de lenguaje de cuidados estandarizado. Entre ellos, siete son los que 
aportan elementos para el diagnóstico, las intervenciones y la evaluación. Son varias 
las clasificaciones aceptadas y de uso habitual, destacando entre ellas la de diagnósti-
cos enfermeros de NANDA-I, la Clasificación de Resultados en Salud (NOC), y la Cla-
sificación de Intervenciones de Enfermería (NIC). Por otro lado, se cuenta, además, 
con la Clasificación de Atención Clínica (CCC); la Clasificación Internacional para la 
Práctica de Enfermería (ICNP) y el Conjunto de Datos de Enfermería Perioperatoria 
(PNDS).

Los centros de atención sanitaria cuentan con aplicaciones informáticas que integran 
este procedimiento de clasificación estandarizada para registrar la entrada de datos y 
así, evaluar el trabajo de las enfermeras y los resultados de mejora alcanzados en re-
lación con la calidad de vida de los pacientes. 
La bibliografía analizada en la revisión sistemática que se comenta en este documen-
to, evidencia la mejora significativa en los cuidados prestados a los pacientes, sujetos 
a tal nomenclatura. 

Cabe destacar la importancia de la clasificación NOC, con resultados en salud que 
cuentan con una serie de indicadores precisos y sensibles para monitorizar y evaluar 
criterios en salud.
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Así mismo, el uso de determinadas intervenciones de la clasificación NIC ha generado 
una mejora en el conocimiento acerca de los cuidados de los pacientes, su adquisi-
ción, e incluso sobre el cambio en su comportamiento para lograr un mejor estado de 
salud.

Son varios los estudios que han evaluado los efectos del uso de los lenguajes enfer-
meros sobre el personal propio de la disciplina, identificándose una actitud más positi-
va hacia la documentación y el propio proceso metodológico de gestión de la informa-
ción.

Todos estos aspectos muestran que hay que seguir estudiando la temática, evaluar 
nuevas publicaciones al respecto e invertir esfuerzos en la aplicación de los lenguajes 
estandarizados al objeto de favorecer su conocimiento y aplicación por parte del per-
sonal sanitario.

Objetivo

El objetivo de esta revisión exploratoria fue evaluar la evidencia disponible sobre el 
uso de las terminologías enfermeras en la práctica clínica y demostrar la necesidad de 
su aplicabilidad a través de un lenguaje estandarizado que favorece la toma de deci-
siones de forma eficiente y la construcción del pensamiento crítico en la profesión en-
fermera, así como analizar el impacto de su utilidad a través de los resultados en la 
atención en salud.

Métodos, fuentes de datos  

Se realizó una revisión sistemática de la literatura a través de PubMed, páginas web 
de naturaleza científica y otras bases de datos o repositorios como CINAHL y OVID. 

Se seleccionó una amplia variedad de términos y se aplicó una estrategia específica 
de búsqueda en PubMed a través de criterios de inclusión y exclusión. 

Los estudios analizados se clasificaron en dos bloques fundamentales:

1. Proceso de identificación de resultados e intervenciones comunes.

2. Validación o evaluación de la eficacia de los lenguajes estandarizados enfermeros.

Los resultados de la búsqueda se gestionaron con el software de referencias EndNote 
(v.X9) y la calidad de los estudios se evaluó mediante el instrumento para analizar es-
tudios cualitativos de Armijo et al (2012).
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RESULTADOS

Se obtuvieron un total de 755 artículos de las bases de datos, a través de una 
búsqueda sistemática de la literatura. Además, se identificaron 12 artículos de otras 
fuentes. Fueron eliminados 86 artículos duplicados y, se excluyeron, al no cumplir los 
criterios establecidos, 647 publicaciones. Tras el análisis del material de investigación 
se seleccionaron 14 artículos para la extracción de información.  El tiempo de segui-
miento de estos estudios fue de un mes y medio a veinticuatro meses. La mayoría de 
los estudios emplearon la terminología de NANDA-I, NOC y NIC (NNN) como fuente 
de clasificación.

Se informó sobre la efectividad de los resultados de la atención sanitaria, com-
probándose que las escalas de la clasificación NOC son indicadores precisos y sensi-
bles para monitorizar y evaluar aspectos del cuidado que prestan las enfermeras. Se 
evaluó el seguimiento de enfermedades como el cáncer o la aparición de síntomas 
como el dolor agudo o el crónico. Los criterios de resultado NOC se aplicaron a muje-
res con ansiedad, para valorar la percepción y capacidad de éstas en la gestión de su 
problema de salud. Así mismo, en pacientes diabéticos tipo 2 su aplicabilidad en la 
práctica facilitó la mejoría en el control metabólico, de peso y de la presión arterial. Los 
pacientes con insuficiencia cardíaca, esclerosis múltiple y depresión cambiaron su ac-
titud ante la enfermedad y ampliaron su conocimiento, mejorando las habilidades para 
su manejo.

Otro interesante aspecto a mencionar es que la clasificación de diagnósticos de 
Enfermería debe ampliarse en la dimensión de salud mental.

RECOMENDACIONES

En la actualidad, es evidente la necesidad del uso de un lenguaje estandariza-
do y preciso para descubrir el alcance de las actividades de las enfermeras en los mo-
delos instaurados para la educación y la práctica asistencial. Se debe establecer un 
lenguaje internacional de Enfermería que describa el trabajo de todos los profesiona-
les del cuidado, los resultados de la asistencia individual e integral dirigida al paciente.

La adopción de programas informáticos que recopilen datos para identificar los 
problemas de los pacientes a nivel ambiental, psicosocial, fisiológico y de comporta-
miento, favorece el análisis y la medición de la adquisición de conocimiento en los pa-
cientes a través de intervenciones NIC.

El uso de la clasificación conjunta NNN mejora la calidad en la evaluación de 
los resultados sobre la atención enfermera.
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COMENTARIO

Queda claro a través de este estudio que la aplicabilidad de un lenguaje común 
y riguroso con una adecuada formación de las enfermeras mejora innumerables as-
pectos relacionados con el cuidado de los pacientes. Sin embargo, esta revisión tiene 
limitaciones. Se realizó una búsqueda en cuatro bases de datos únicamente, y se res-
tringió a artículos en inglés. Sería interesante analizar estudios experimentales que 
evaluaran la eficacia de las diferentes clasificaciones de lenguajes estandarizados en 
todo el mundo. Los artículos seleccionados no cumplían criterios de alta calidad y esta 
característica habría que mejorarla para posteriores revisiones relacionadas con los 
lenguajes estandarizados.

Respecto a la calidad, los estudios en la revisión se evaluaron mediante la he-
rramienta para investigaciones cualitativas de Armijo et al (2012) que analiza el riesgo 
de sesgo y la calidad de las evaluaciones con diferentes diseños de estudio. Los resul-
tados mostraron que la mayoría de los análisis puntuaron débilmente al ser estudios 
descriptivos. 

Esta revisión sistemática basada en la búsqueda de literatura utilizando Pub-
Med, páginas web científicas, CINAHL y OVID, data del año 1973 hasta el año 2020 y 
aún así, fueron sólo catorce los artículos incluidos en el análisis por presentar éstos la 
característica de incluir vínculos entre los lenguajes de NANDA-I, NOC y NIC. Se ha 
reflejado que la utilización de estos vínculos NNN mejora la forma de intervenir y obte-
ner resultados de calidad en el registro del trabajo de las enfermeras.

Son diversos los estudios analizados en la revisión sistemática comentada, 
destacando que se recogen datos de diferentes sectores de la asistencia, tanto de 
Atención Primaria como de Atención Especializada.

Los resultados se dividen en atención sanitaria y práctica enfermera. Estos da-
tos resultan del cumplimiento de diferentes criterios de inclusión y se obtienen de dife-
rentes países de origen, entre los que se encuentra España, con un número de tres 
publicaciones.

Se establece que el lenguaje estandarizado enfermero mejora la normalización 
en la toma de decisiones. Se aprecia en cada estudio que se puede evaluar el cuidado 
y el tratamiento dirigido al paciente en base a su patología y necesidades de cuidado, 
a través de la aplicabilidad de terminología enfermera.

Algunos aspectos clave a describir de los estudios seleccionados son:

- Se puede evaluar el nivel del dolor en enfermedades como el cáncer, 
siendo la NOC además una clasificación eficaz en la medición de resultados 
sobre el seguimiento de la ansiedad y mejora del estado de ánimo. Los pacien-
tes diabéticos tipo 2 mejoraron el autocontrol de su enfermedad a través de la 
mejora en los hábitos para el control de peso, cifras de glucemia y conocimien-
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tos acerca de la enfermedad, resultados obtenidos a través del análisis de indi-
cadores NOC.

- En pacientes con insuficiencia cardíaca, incontinencia urinaria o escle-
rosis múltiple, la asociación NNN favoreció la mejora en la calidad de vida.

- Se detectó que un programa estandarizado de seguimiento continuo 
con lenguajes enfermeros en pacientes con necesidades de cambio de estilo 
de vida mejora el estado nutricional, favorece la promoción de la salud e influye 
de forma directa en la adquisición de conocimiento.

- Las enfermeras mejoran su actitud ante el proceso de gestión, docu-
mentación y medición de la calidad de sus cuidados.

- Parece que este estudio abre las puertas a nuevas investigaciones en 
las que el lenguaje enfermero sea el objeto principal de interés.
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