پرستاران هنگام کمک به بیمار در موقعیت اضطراری یا هر شرایط دیگر، افدام به استفاده از دانش آموخته شده و تجربه شده مهارتهای مشخصی مانند شهود و اصول علمی ناشی از تحقیق می کنند. آنها این امر را با توجه شخص موقعیت و زمینه با توجه به بهترین راه برای انجام این کار و احتمال اجرا در یک دیدگاه اخلاقی انجام می دهند. هنگامیکه این پرستاران راه حل هایی برای مشکلات پیدا می کنند که در فرآیند بازتاب در عمل، و بازتاب و بازخورد عمل مطرح می شود. دانش پرستاری خود را بدست می آورند که زمانی در فرایند بازتاب در بازتاب عمل نظام مند به اشتراک گذاشته شده و معتبر شده توسط همکاران خود به علم پرستاری تبدیل می شود.
پرستاری علمی انسانی است. رشته ای با گرایش به تمرین که بر توسعه ارتباط مراقبتی بین پرستاران و کاربران در چشم انداز سلامت و بهداشت و سلامتی ایجاد شد. علم عملی انسانی با عقلانیت عملی بازتابنده (متمایز از عقلانیت فنی) در معرفت شناسی تمرین (به عنوان تمایز از معرفت شناسی کلاسیک) دانش خاص آن به فرایند دور هرمنوتیک تبدیل می کند. فرآیندهای بازگشتی بین تئوری و عمل که در زمینه پیچیدگی بالا توسعه یافته است. محیطهایی که در آن عمل پرستاری اتفاق می افتد. رابطه بین مراقبین و کاربران و خصوصیات این مداخلات ایجاد شد.
آنچه پرستاران در عمل خود انجام می دهند استفاده از بسته دانشی است که بازسازی می شود. درحالیکه کار می کنند و تفریح می کنند می توانند راه حل های جدید فرآیندهای جدید پیدا کنند یا دانش جدیدی را ایجاد کنند.
این دانش از انواع مختلف در الگوهایی که عبارتند از دانش تجربی دانش واقعی، توصیفی، قابل رسیدگی (شواهد علمی) اخلاقی گروه بندی می شوند. از جمله ارزشها، هنجارها و اصول: زیبایی شناسی هنر است که از طریق شهود، حساسیت و تکنیک کارکنان بیان می شود.
اصالت روابط متقابل با یکدیگر 3: بازتابنده در عمل، بازتاب در مورد عمل، بازتاب در مورد بازخورد عمل 4: اجتماعی- سیاسی و رهایی بخش دانش تنوع زمینه ها و محیط ایجاد شد. این دانش در پرستاری سازمان یافته در الگوها به دانش عمومی و دانش خصوصی می تواند تقسیم شود. 
اولین آنها در ارتباط با دانش سیستماتیک توسعه جامعه علمی تنفیذ شده و دوم مربوط به دانش شخصی ما در عمل است. این آخرین زمانی که دانش نظام مند توسط همکاران می تواند ارزیابی شود و دانش عمومی شود.
همانطور که علوم عملی، عمل حرفه پرستاری خود را با اعضای متمایز می کند. به عنوان تسهیل کنندها فرایند انتقال برای سلامتی و رفاه علاقه مند می شود پرستاران فرایند انتقال، مداخله، مراقبت از مردم، خانواده ها و جوامع را تسهیل می کنند و با ارتقاء و بهبود توانایی خود مراقبتی زمانیکه کمک می کنند نیازهای انسانی اساسی در مردم را رفع می کنند. اگر قدرت داشتند ارتقاء فرآیندهای سازکاری موثر، باتوجه به زمینه ها و تنوع فرهنگی آنها، ارزش عمل مراقبت و روابط درمانی و مراقبت بین فردی که در آن مراقبت به عنوان شرط جوهری انسان مطرح می شود. فرآیند وسیعی از نظریه های پرستاری در زمینه انضباطی توسعه یافته سود می برد.
اثر بخشی در تسهیل فرآیندهای انتقال توسط پرستاران از طریق مراقبت انجام می شود. مراقبت از ویژگی و ذات شرط انسان است. همه انسانها به مراقبت نیاز دارند. و مراقبین هستند که باید مراقبت عمومی، مراقبت حرفه ای، و مراقبت پرستاری را متمایز کنند.
این مورد آخری شامل عمل و نگرش و فراتر از ارائه مراقبت می رود. در ترکیب بین عمل، نگرانی، در دسترس بودن، مهربانی به عنوان مراقبت در نظر گرفته می شود. هنگامیکه با دیگران ملاقات می کنید متقاعد می شوید که دیگران تمایل به کمک دارند.
مراقبت در پرستاری زمانیکه با ویژگی های مراقبت کلی (ماهیت شرایط انسانی) تشکیل شده باشد. اما مراقبت حرفه ای منظم، تحقیق، تدریس، سازمان یافته و عمداً هدایت شده، به یک مراقبت کامل و جامع تبدیل می شود. بنابراین متوجه می شویم هنگامیکه پرستاران مراقبت ارائه می کنند این کار را به عنوان حرفه و شغل انجام می دهند.
مراقبت کامل یک تعهد اخلاقی است که در آن مراقبت از مردم در کلیت خود نیز به طور ذاتی به شیوه غیر مجزا زمانیکه از محیط زیست مراقبت می کنیم. مراقبت از خودشان مراقبت از دیگران و مراقبت از طبیعت مرتبط است. پرستاری تحت این درک و فهم می تواند به عنوان علوم مراقبت، همزیستی مجموعه ای از دانش شناخته شود از نظر حرفه ای و عمل حرفه ای توجیه می شود. دانش هایی که در الگوهای دانش به یک کثرت سازماندهی شدند که همه با هم علوم انسانی، اجتماعی و طبیعی دنبال می کنند. امکان معرفت شناسی باز در زمینه علوم پست مدرنیسم است. بلکه ترکیبی از دانش علمی با دانشی از مقدار دیگر (زیبایی شناسی، تکنیک، فلسفه، اخلاق، شهود، سنت و دانش مردمی، تجربه شخصی) محیط زیست واقعی دانش را نیز دنبال می کند. به عبارت دیگر، آنچه در معرفت شناسی به تفکر پس از فروپاشی مربوط می شود به فاصله خفیفی ناشی از شکاف معرفت شناسی دوگانه، در درجه نخست بین علوم اجتماعی و علوم طبیعی و بزودی بین دانش علمی و اشکال دیگر دانش غلبه می کند.
تفکر در مورد دانش در پرستاری به عنوان اکولژی دانش چارچوب جامع پرستاری را امکان پذیر می سازد و عمل پرستاری- مراقبت به عنوان علم ممکن است. دیگر در پارادایم مثبت گرایی دقیقا روی عقلانیت فنی که فقط شواهد علمی را ارزشمند می کند. 
دیگر در پارادایم پوزیستیوسیتی (دقیقا روی عقلانیت فنی که شواهد علمی را ارزشمند نمی کند) اما در معرفت شناسی عمل و عقلانیت علمی بازتابی است که اشکال مختلف دانش را در نظر می گیرد. که در آن همه دانش ها بدون رتبه بندی برای شروع مادامیکه به طور قابل توجهی به اقدام و عمل محکم کمک می کنند: به عبارت دیگر در زمینه پرستاری برای مراقبت کامل حرفه ای مهم هستند.
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