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Objetivos de aprendizaje

Transmitir una definicion practica de los elementos fundamentales

del Modelo de Henderson
Explicar los conceptos de Conducta e Indicador de Conducta
Relacionar el Proceso Enfermero con el Modelo de Henderson

Clarificar a los estudiantes de practicas las diferencias entre los
Problemas de Colaboracion y los diferentes tipos de Diagndsticos

Enfermeros

Transmitir la adecuada formulacion de problemas identificados

objetivos, intervenciones y actividades
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Elementos fundamentales y
definiciones operativas del
Modelo de Virginia Henderson y
su aplicacion al Proceso

Enfermero
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Componentes del Modelo de

Henderson

1. Asunciones filosoficas:¢ Porque?
2. Proposiciones:¢;,Como?
3. Elementos fundamentales:¢ Que?
3.1. Meta de los cuidados
3.2. Usuario del servicio
3.3. Rol profesional
3.4. Fuente de dificultad

3.5. Intervencion enfermera
3.6. Consecuencias de la intervencioén

—~—
s
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Elementos fundamentales

3.1. Meta de los cuidados

= El objetivo de la profesion: Ayudar a la persona a
satisfacer sus necesidades basicas

3.2. Usuario del servicio

= |La persona que presenta un déficit real o potencial en la
satisfaccion de sus Necesidades Basicas o que aun sin
presentarlo, tiene potencial que desarrollar para mejorar
su satisfaccion
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Elementos fundamentales

3.3. Rol profesional

= Suplir la autonomia de la persona (hacer por ella) o
ayudarle a desarrollar su fuerza, conocimientos y
voluntad para que utilice de forma éptima sus recursos
Internos y externos (hacer con ella, acompanarla) y
alcance asi la independencia
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Elementos fundamentales

3.4. Fuentes de dificultad

" Indica el origen probable de los problemas sufridos
por la persona. Aguellas gue reclaman la actuacion
enfermera, de las que puede y debe ocuparse.

= Las fuentes de dificultad o areas de dependencia
son la falta de fuerza, de conocimientos o de
voluntad.
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Fuentes de dificultad: Conocimientos

Saber qué acciones son las indicadas para manejar
una situacion de salud y como llevarlas a la practica

«que hacer»  «como hacerlo»

" Falta de conocimientos

= Cuando la persona teniendo la capacidad para
percibir, procesar y recordar la informacion carece
de los conocimientos necesarios para manejar
sus cuidados de salud o ignora como utilizarlos
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Fuentes de dificultad: Fuerza Fisica

Se reflere a la fuerza y tono muscular y la
capacidad psicomotriz.

«poder hacer»

= Falta de Fuerza fisica

® Indica que la persona carece de la habilidad
psicomotriz, la fuerza y el tono muscular para
realizar las acciones requeridas
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Fuentes de dificultad: Fuerza psiquica

Capacidad de la persona para interrelacionar los
conocimientos con su situacion de salud, de extraer
conclusiones y de tomar decisiones que implican un
cambio de habitos y actitudes

«por qué hacer» «para que hacer»

= Falta de fuerza psigquica

= La persona ignora los beneficios de las acciones
gue debe de llevar a cabo, no las relaciona con su
situacion de salud, duda en tomar una decision o la
gue toma no es la adecuada
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Fuentes de dificultad: Voluntad

Realizar las acciones adecuadas para satisfacer las
Necesidades Basicas y mantener el compromiso de
hacerlas durante el tiempo necesario y con la
frecuencia e intensidad requeridas

«querer hacer»

" Falta de voluntad

= La persona ha tomado la decision adecuada y la

ha puesto en practica pero no persiste en la
conducta con suficiente intensidad o durante el

tiempo necesario
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Elementos fundamentales

3.5. Centro y Modo de Intervencion

= Centro de intervencion

o Son las areas de dependencia de la persona: la
falta de conocimientos, de fuerza o de voluntad

= Modos de intervencion

o Dirigidos a aumentar, completar, reforzar o
sustituir la fuerza, el conocimiento o0 la

voluntad
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Elementos fundamentales

3.6. Consecuencias de la intervencion

= Son los resultados que se espera que alcance la
persona

= La satisfaccion de las 14 Necesidades Basicas de
a persona, en funcion de su situacion especifica
(edad, sexo, etapa del desarrollo y experiencia o
situacion de salud)
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Definiciones operativas

= De la conceptualizacion de los elementos
fundamentales derivan las definiciones operativas
de los diferentes conceptos:

1. Cuidados basicos
Necesidades basicas
Independencia

Dependencia

Autonomia

Agente de Autonomia asistida

o 0k WD
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Definiciones operativas

3. Independencia: Nivel 6ptimo de desarrollo del
potencial de la persona para llevar a cabo las
acciones adecuadas y suficientes para satisfacer
las Necesidades Basicas.

Manifestaciones de Independencia: Conductas o
Indicadores de conductas de la persona adecuadas y
suficientes para satisfacer las Necesidades Basicas.

Z UNIVERSITAToe Departament d'Infermeria Fonamental i Medicoquinag 12 , .
T_Hl BARCELONA Professores: Laura de la Cueva, Marta Romero, Péagado 1 ) EU d'Infermeria

a
==



Definiciones operativas

4. Dependencia: Desarrollo insuficiente del potencial
de la persona, debido a una falta de fuerza, de
conocimientos o de voluntad, que le impide o dificulta
la realizacion de las actividades adecuadas vy
suficientes para satisfacer sus NB

Manifestaciones de Dependencia: Conductas o
Indicadores de conductas de la persona gque resultan
Incorrectas, Inadecuadas o0 Insuficientes para
satisfacer las NB

gz
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Datos a considerar

= Conductas erroneas, inadecuadas o insuficientes
gue no estan relacionadas con un area de
dependenciay, por tanto, no son de competencia
enfermera

= Datos gque sin ser conductas o indicadores de
conductas, son relevantes y necesarios para
planificar cuidados. Ej.: gustos y preferencias,
recursos, limitaciones...
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¢,Conducta o Indicador de Conducta?

NO

Ad r Inadecuada ‘1' ‘1'
ecuada
Errénea Relevante Irrelevante
Insuficiente

Mamfestamon No r/ic A.D
. Dato a
(competencia . Rechazar
considerar
Independenma enfermera)
Manifestacion
de Dato a
, considerar
Dependencia \ 2
Problema autonomia,
Problema interdisciplinar
Problema interdisciplinar: recursos, gustos,
Social, psicolégico, médico... ' Fuente: Adaptada de
p g preferencias, Luis et al. (2005)
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Definiciones operativas

5. Autonomia

= Capacidades fisicas y psiquicas de la persona
(capacidad funcional) que le permiten satisfacer las
Necesidades Basicas mediante acciones realizadas

por si mismo

6. Agente de Autonomia asistida

= Persona (familiar o allegado) que, cuando el usuario
carece de autonomia, hace por él ciertas acciones
encaminadas a satisfacer aquellas Necesidades
Basicas susceptibles de cierto grado de suplencia
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Autonomia # Independencia

= Por su edad no ha desarrollado las facultades para
realizar por si misma las actividades necesarias

= Ha perdido temporalmente o definitivamente, en su
totalidad o parcialmente, la capacidad de realizar las
acciones necesarias para satisfacer sus
necesidades
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Aplicacion practica del Proceso
Enfermero segun Henderson
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El Proceso Enfermero

'1) EU d'Infermeria
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Relacion del Modelo conceptual con las

etapas del Proceso enfermero

Etapas del Proceso
Elementos del Modelo P
Enfermero
Receptor de cuidados Valoracion
Fuente de dificultad Diagndstico
Foco y modos intervencion Planificacion
Rol profesional Ejecucion
Consecuencias esperadas Evaluacion
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12 Etapa: Valoracion

= Recogida sistematica de datos que
proporcionen informacion sobre la
experiencia de salud de la persona,
buscando evidencias de funcionamiento
anormal o factores de riesgo que pueden
generar problemas de salud y de los
recursos internos y externos con que cuenta
el cliente para hacerle frente
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Actividades de la valoracion

1. Recogida de datos

Datos mas relevantes que deben valorarse en las necesidades
béasicas:

De la Teoria a la Practica, Pag. 141-144 .
Guia de valoracion de las 14 NB

Validacion de los datos

Organizacion de los datos

Comprobacion de las primeras impresiones
Informe y anotacion de los datos

bk W
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Organizacion de datos

Agrupacion de los Agrupacion de los
datos segun un datos segun un modelo
modelo enfermero biomédico

Tipos de informacion
y
problemas
Diagndsticos ‘Datos que pueden
enfermeros indicar un problema
medico

'1) EU d'Infermeria
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Organizacion de datos

= Segun el Modelo de Virginia Henderson:

= |dentificacion de las manifestaciones de
Independencia

= |dentificacion de las manifestaciones de
dependencia

= |dentificacion de las areas de dependencia
= |dentificacion de los datos a considerar

ES UNIVERSITATo: Departament d'Infermeria Fonamental i Medicoquinag 12 \ }
_L BARCELONA Professores: Laura de la Cueva, Marta Romero, Pdigado 1 ) EU d'Infermeria



" Proceso de analisis e interpretacion de los datos
(bioldgicos, manifestaciones de independencia y
de dependencia, datos a considerar) gue tiene
como objetivo la identificacion de los problemas
del usuario y de sus recursos
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Diagnadstica

= Actividades

= Analisis de los datos, seleccionar los datos relevantes
(claves)

= Agrupar las claves seleccionadas

= Elaboracion de inferencias e hipotesis  (identificar las
conexiones entre las claves)

= Formulacion de los problemas detectados
= Registro
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Diagnadstica

= Elaboracion de inferencias e hipdtesis:
o Agrupar los datos biologicos
o Datos a considerar
o Manifestaciones de dependencia
o Manifestaciones de independencia

Interpretacion e interrelacion

Formulacion de hipotesis
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Diagnadstica

Diagnosticos

Interdisciplinares
Enfermeros

lagnosticos de
Independencia

Problemas de
Colaboracion

lagnosticos de
Autonomia

Dx de Indep. Real

Dx de Indep. Riesgo

Dx de Promocion de la salud
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Problemas de Colaboracion

Problemas de salud potenciales en los que el
usuario requiere que la enfermera realice por él las

actividades de tratamiento y control prescritas por
otro profesional, generalmente el médico

Formulado con terminologia medica

Para identificar las complicaciones potenciales (CP):

= Determinar las complicaciones derivadas de la
patologia, de las pruebas diagndsticas o del tratamiento
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Problemas de Colaboracion: Formulacion

= Prevencion y control de la aparicion de una
complicacion:
= De la patologia:

CP: Necrosis distal secundaria a isquemia arterial
aguda

= De las pruebas diagnosticas:
CP: Hemorragia, trombosis secundaria a arteriografia
= Del tratamiento:

CP: Hemorragia secundaria a tratamiento con
fibrinoliticos
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Diagnosticos Enfermeros

= Rol propio (segun el Modelo de Henderson):

= E| papel de la enfermera es complementario/
suplementario

Rol suplementario Rol complementario

Diagndsticos
de
independencia

Diagndsticos
de
Autonomia
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Diagnosticos de Autonomia

" Refleja una falta total o parcial, temporal o
permanente, de capacidad fisica o psiquica
del usuario para hacer por si mismo las
acciones apropiadas con objeto de satisfacer
las necesidades basicas, y la carencia de un
agente de autonomia asistido capacitado
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Diagnosticos de Autonomia: Formulacion

Necesidades susceptibles de Tipos de suplencia
suplencia

Alimentacion Suplencia parcial/total

Eliminacion fecal-urinaria Suplencia parcial/total

Movilizacion y mantenimiento de  Suplencia parcial/total
una buena postura

Vestido y arreglo personal Suplencia parcial/total
Mantenimiento de la temperatura Suplencia parcial/total
corporal

Higiene y cuidado de la piel, Suplencia parcial/total

mucosas Yy faneras
Mantenimiento de la seguridad Suplencia parcial/total

del entorno
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Diagnosticos de Independencia

= Diagnostico de Independencia Real:

" Respuesta actual de la persona para satisfacer
sus NB gue resulta inapropiada y que tiene su
origen en, y se manifiesta por, conductas
erroneas, inadecuadas o insuficientes, generadas
porunafaltade C,FoV
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Dx Independencia Real: Formulacion

Problema de independencia (NANDA)
r/'c

Causa
m/p

Datos objetivos y subjetivos
(AD)

Estrenimiento r/c ingesta insuficiente de fibra m/p
heces duras que evacua cada 4 dias con esfuerzo y
dolor (C, Fps)
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Diagnosticos de Independencia

= Diagnostico de Independencia de Riesgo :

= Respuestas de la persona relacionadas con la
satisfaccion de las NB que son apropiadas en este
momento pero que pueden dejar de serlo en un futuro
proximo si no se modifican las conductas actuales.

= No indicadores de la existencia del problema, pero
pueden aparecer en un futuro préoximo debido a la
presencia de factores de riesgo (MD) generados
por una o mas AD que hacen vulnerable a la persona.
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DX Independencia de Riesgo: Formulacion

Riesgo de problema de independencia (NANDA)

r/c

Causa

(AD)

Riesgo de Estrefiimiento r/c ingesta insuficiente de
fibra (C, Fps)
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Diagnosticos de Independencia

= Diagnosticos de promocion de la salud

" Respuestas de la persona relacionadas con la
satisfaccion de las NB que resultan apropiadas
pero mejorables vy sobre la que quiere y puede
iIncidir anadiendo o aumentando los
conocimientos o0 la fuerza fisica .

" No manifestaciones de dependencia ni factores
de riesgo.
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Dx Ind. de Promocion de la Salud: Formulacion

Disposicion para mejorar... (NANDA)

(AD)

Disposicion para mejorar el descanso (C)

Departament d'Infermeria Fonamental i Medicoquicag 12 .
' 1 ) EU d'Infermeria

S [UNIVERSITATo: r
Professores: Laura de la Cueva, Marta Romero, Péagado

L BARCELONA



Errores al formular Dxl

= Elaborar hipotesis basadas en datos insuficientes o
erroneos

Deterioro de la mucosa oral m/p lesiones de grado Il (C)

" Considerar la enfermedad o la intervencion
quirdrgica como la causa

Ansiedad r/c cancer m/p expresiones verbales y llanto
desconsolado (Fps)

= Formularlos utilizando terminologia médica
Riesgo de hemorragia r/c tratamiento con heparina (C)
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Errores al formular Dxl

" Identificar una causa vaga e imprecisa o algo no
modificable

Riesgo de alteracion de la integridad cutanea r/c
iInmovilidad en cama (Ff)

" Escribirlo de forma que pueda ser legalmente
Incriminatoria

Riesgo de desnutricion r/c falta de alimentos
proteicos (Ff)

= Basarse en un juicio de valor
Aislamiento social r/c soledad (Fps)
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Errores al formular Dxl

= |dentificar dos problemas al mismo tiempo
Estrefimiento y Fatiga r/c falta de alimentos de fibra
en su dieta y falta de ejercicio fisico m/p heces

duras y cansancio (C)

= |nvertir el orden de los componentes de la

formulacion diagnadstica.
Reduccion de la frecuencia de evacuacion intestinal
r/c estrenimiento m/p habitos de defecacion irregulares

(Fpsy V)
= Renombrar un problema medico para que parezca

un DxE.
Riesgo de pneumonia r/c bajo nivel de conciencia (Ff)

'1) EU d'Infermeria
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Planificacion

" Proceso de diseno de un plan de cuidados
personalizado, dirigido a ayudar a la persona a
eliminar o reducir los problemas identificados o
a minimizar sus efectos
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Planificacion

= Actividades de la planificacion:

1. Fijacion de prioridades
2. Formulacion de objetivos

3. ldentificaciéon de las intervenciones y
seleccion de las actividades

4. Registro del plan de cuidados
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Planificacion

= Objetivo: Proyeccion de una intencidon gque se
expresa con la descripcidon de un comportamiento
gue se espera de una persona, o de un resultado
gue se desea obtener después de haber puesto en
practica un conjunto de actividades
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Planificacion: Formulacion de objetivos de CP

= Siempre se referiran a:
= |nstaurar las medidas necesarias para prevenir las

complicaciones
= Detectar pronto los signos y sintomas indicadores de las

complicaciones
®= No reflejan conductas del usuario, sino de la enfermera

= Estan implicitos en el problema

CP: Riesgo de hemorragia 22 a tto. con fibrinoliticos
Objetivo: Instaurar medidas preventivas para evitar la hemorragia
Detectar precozmente los signos y sintomas indicadores de

hemorragia
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Planificacion: Formulacion de objetivos de DxA

= Se referiran siempre al mantenimiento o la mejora
de la satisfaccion de las necesidades donde
aparecian las manifestaciones de falta de
autonomia.

"= No son metas a alcanzar por el usuario, sino por la
enfermera o por el agente de autonomia asistida.

= Estan implicitos en el diagndstico.
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Planificacion: Formulacion de objetivos de DxA

1. Alimentacion (suplencia parcial/total)
= Objetivo: Mantener una correcta nutricion e hidratacion

2. Eliminacion fecal/urinaria (suplencia parcial/to  tal)
= QObjetivo: Facilitar la eliminacion fecal y urinaria

3. Movilizacion y mantenimiento de una buena postura

(suplencia parcial/total)
= QObjetivo: Facilitar la movilizacion corporal y conservar

en todo momento una postura corporal adecuada y la
fuerza y tono muscular
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Planificacion: Formulacion de objetivos de DxA

4. Vestido y arreglo personal (suplencia parcial/total )

= QObjetivo: Procurar el uso adecuado de las prendas de
vestir y de los objetos de arreglo personal

5. Mantenimiento de la temperatura corporal (suplencia
parcial/total)

= QObjetivo: Conservar la temperatura corporal dentro de
los limites normales y confortables

ES UNIVERSITATo: Departament d'Infermeria Fonamental i Medicoquiag

Zos (M .
ﬂlﬂl BARCELONA Professores: Laura de la Cueva, Marta Romero, Pétgado 1) EU d'Infermeria



Planificacion: Formulacion de objetivos de DxA

6. Higiene y cuidado de la piel, mucosas y faneras
(suplencia parcial/total)

= Objetivo: Mantener en todo momento la piel,
mucosas Yy faneras limpias y cuidadas

7. Mantenimiento de la seguridad del entorno
(suplencia parcial/total)

= Objetivo: Proteger de las lesiones accidentales
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Planificacion: Formulacion de objetivos de Dxl

= Caracteristicas de los objetivos:

o Especificar el sujeto

o Ser breves y claros

o Ser comprobables y medibles (estar
formulados como una conducta observable)

Marcar un tiempo para lograrlos
Ser realistas

Pactarse con el sujeto
Contemplar una sola conducta.
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Planificacion: Formulacion de objetivos de Dxl

= Componentes de los objetivos:
o Sujeto ¢ Quién debe lograrlos?

o Verbo  ¢Que accion o acciones deben hacerse
para evidenciar que se ha logrado?

o Tiempo ¢ Cuando debe medirse?
o Modo ¢Como debe el sujeto realizar la accion?
o Medida ¢ Hasta cuando? ¢Hasta donde?

= Juan adelgazara 5 kg en el plazo de 5 meses
siguiendo una dieta de 1800 calorias

=
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Planificacion: Formulacion de objetivos de Dxl

a2 Se refleren a conductas del usuario, no de la enfermera.
o No estan implicitos en el problema.

o Es necesario determinar en todos los casos:

un objetivo final : reflejan el resultado esperado de las
Intervenciones enfermeras y su formulacion puede
basarse en la taxonomia de resultados NOC

uno 0 mas objetivos intermedios : la formulacion no
basada NOC, relacionados con la desaparicion o
mejora de las areas de dependencia
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Relacion entre el diagnostico y la planificacion

Problema C—— Aleas de_
Dependencia
Objetivo final ——eeeeyy | ODjE1IVOS iNtermedios
Intervencion e Actividades
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Verbos para formular objetivos en los Dxl|

= Objetivo general:
"= Verbos MESURABLES

= Se pueden utilizar verbos no mesurable +
“evidenciado por...”

= Objetivos especificos:
= Siempre verbos mesurables
= Relacionados con las AD
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Objetivos especificos para los Dxl

Area de dependencia  Objetivo a adquirir

Conocimientos Conocimientos
“qué hacer” “como hacer ”
Fuerza fisica Habilidades

“poder hacer ”

Fuerza psiquica Comprension y cambio de actitudes
“por qué hacer” “para qué hacer”
Voluntad Mantenimiento de los cambios

“guerer hacer”
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Formulacion de objetivos de Dxl

o Diagnostico real:

Conflicto de decisiones : mantenimiento de la lactancia
materna r/c falta de informacion m/p expresiones de «no
saber que hacer» (Fps)

Objetivo final :

Desaparicion, reduccion o control del problema
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Formulacion de objetivos de Dxl

o Diagnaostico de riesgo:

Riesgo de afrontamiento inefectivo r/c percepcion de ser
una carga para su familia (V)

Objetivo final :

Mantenimiento de la respuesta actual de la persona,
es decir, que no aparezca el problema
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Formulacion de objetivos de Dxl

o Diagnostico de salud:
Disposicion para mejorar la nutricion: dieta monétona

(C)

Obijetivo final :

Aumento o mejora de la respuesta actual
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Formulacion de objetivos de Dxl

Diagndstico real:

Conflicto de decisiones : mantenimiento de la lactancia
materna r/c falta de informacion m/p expresiones de «no
saber que hacer» (Fps)

Objetivo especifico

Desaparicion o reduccion de las AD que han
originado los factores causales
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Formulacion de objetivos de Dxl

Diagnaostico de riesgo:

Riesgo de afrontamiento inefectivo r/c percepcion de
ser una carga para su familia (V)

Objetivo especifico

Desaparicion o reduccion de las AD que han dado
lugar a los factores de riesgo
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Formulacion de objetivos de Dxl

Diagndstico de promocion de la salud:

Disposicion para mejorar la nutricion: dieta
monotona (C)

Objetivo especifico

Desaparicion o reduccion de las AD susceptibles
de mejora
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Planificacion

= Actividades de la planificacion:

=

Fijacion de prioridades
Formulacion de objetivos

|dentificacion de las intervenciones y
seleccion de las actividades

4. Registro del plan de cuidados

w N
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Planificacion: Intervencion y actividades de

CP

o No hay intervencion

o Actividades:

o Cuidados derivados de la ejecucion de las
prescripciones medicas

o Control y vigilancia del estado del enfermo
respecto a.:
= La evolucion de su situacion patologica
= Los efectos de las pruebas diagnosticas
= Los efectos del tratamiento.
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Planificacion: Intervencion y actividades en

los Dx enfermeros

" |Intervencion:

Estrategia para tratar el Dx. es comun en todos los
casos

= Actividades:

Conjunto de operaciones o tareas necesarias para
cualquier intervencion y que variaran en funcion de
las condiciones del usuario, el entorno en gue se
encuentre, los recursos de que se dispongay, en
los DxI, del area de dependencia identificada
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Planificacion: Intervencion y actividades de

DXxA

= La intervencion es siempre la mismay esta
implicita en el problema

= Para determinar las actividades hemos de
conocer la capacidad fisica e intelectual de la
persona

= Conocer la persona que va a hacer la suplencia:
la enfermera o el agente de autonomia asistida
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Intervenciones para los Dx Autonomia

=  Alimentacion (suplencia parcial/total)

Intervencion: Ayuda para la toma de solidos y liquidos

=  Eliminacion fecal/urinaria (suplencia parcial/total )
Intervencion: Ayuda para la eliminacion

=  Movilizacion y mantenimiento de una buena postura
(suplencia parcial/total)

Intervencion: Ayuda para moverse, adoptar posturas
adecuadas y mantener el tono y la fuerza muscular

=  Vestido y arreglo personal (suplencia parcial/total )
Intervencion: Ayuda para vestirse y acicalarse
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Intervenciones para los Dx Autonomia

= Mantenimiento de la temperatura corporal (suplencia
parcial/total)

Intervencion: Ayuda para mantener la temperatura corporal

= Higiene y cuidado de la piel, mucosas y faneras
(suplencia parcial/total)

Intervencion: Ayuda para la higiene y cuidado de la piel,

mucosas y faneras
= Mantenimiento de la seguridad del entorno (suplenci a

parcial/total)
Intervencion: Ayuda para mantener un entorno seguro
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Intervenciones para los Dx Independencia

= Para determinar la intervencion:
1. Determinar el concepto diagnostico del problema

2. Decidir el modo de intervencion (Aumentar,
reforzar, mantener,...)

3. O... Buscar en la terminologia de la NIC la
Intervencion que se corresponda con nuestra
decision

Ejemplo:
Baja autoestima cronica R/C....
Intervencion: Aumentar la autoestima
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Planificacion: Registro de las actividades

en los Dx enfermeros

= Anotacion de las actividades (0rdenes enfermeras):

a Sujeto. Quién debe realizar la actividad

o Verbo. Que actividad o actividades hay gue llevar a
cabo

a Tiempo. Cuando hay que hacerla
o Modo. Como debe hacerse la actividad

o Medida. Hasta cuando o hasta donde debe persistir la
actividad

a Firma
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