Ministerio de Culturay Educacion (Programa del afo 2014)
Universidad Nacional de San Luis
Facultad de Cienciasdela Salud
Departamento: Enfermeria
Area: Area 1 Propedéutica de Enfermeria

| - Oferta Académica

Materia Carrera Plan Afo Periodo
13/08

FUNDAMENTOS DE ENFERMERIA LIC. EN ENFERMERIA -RM5 2014 1° cuatrimestre
67/10

Il - Equipo Docente

Docente Funcion Cargo Dedicacion
BELOTTI, MARIA DE LOSANGELES Prof. Responsable P.Adj Exc 40 Hs
FERNANDEZ, SILVIA SUSANA Responsable de Préctico JTPExc 40 Hs
OJEDA, MARIA ALEJANDRA Responsable de Préctico JTPExXc 40 Hs
GARCIA, RITA LORENA Auxiliar de Préctico A.1ra Semi 20 Hs
VARGAS, CINTHIA LORENA Auxiliar de Préctico A.1ra Semi 20 Hs

1l - Caracteristicasdel Curso

Credito Horario Semanal

Teorico/Préactico | Tedricas| Practicasde Aula | Pract. delab/ camp/ Resid/ PIP, etc. | Total

Hs 3Hs Hs 3Hs 6 Hs
Tipificacion | Periodo
E - Teoria con précticas de aula, laboratorio y campo 1° Cuatrimestre
Duracion
Desde Hasta | Cantidad de Semanas | Cantidad de Horas
12/03/2014 19/06/2014 15 90

IV - Fundamentacion

El curso se desarrollaen € 1° cuatrimestre del 1° Afio de la Carrera Licenciatura en Enfermeria. Esla primera materia
profesional del Plan de Estudios (Ord. CD.13/08).

Su regularizacion es condicion necesaria para cursar lamateria profesional de 2° afio 1° cuatrimestre; y su aprobacion para
cursar e 2° cuatrimestre y de 2° afio.

Dado que la DISCIPLINA ENFERMERIA se dedicaal estudio y al Cuidado de |os comportamientos de | as personas que
experimentan una situacion de salud en un contexto dado en situaciones reales o potenciales.

Este curso brinda fundamentos propedéuticos parala construccion del concepto Enfermeria e introduce al alumno en los
conceptos troncales que lo componen y forman los gjes del curriculo ( ord. CS 13/03.) CUIDADO —PERSONA- SALUD-
CONTEXTOy rol profesional.

V - Objetivos/ Resultados de Aprendizaje

GENERAL
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-Capacitar al estudiante para conocer €l origen y desarrollo de la enfermeria como profesién en relacion a contextos historicos
sociales, reconocer las dimensiones de la profesion enfermera como punto de partida parala praxis.

-Analizar |os elementos que componen las teorias y model os conceptuales de la disciplina enfermera.

-Aplicar conocimientos, actitudesy procesos basicos relacionados con € rol profesional.

-Enfatizar los conocimientos tedricos fundamental es, necesarios para la constitucién del rol profesional.

ESPECIFICOS

-Conocer €l proceso histérico de profesionalizacion, niveles de formaci én, marcos conceptual es, normas ético legales,
servicio, equipo intradisciplinario e interdisciplinario.

-Entender enfoques tedricos contemporaneos del cuidado enfermero como procesos basicos para la practica profesional.
-Introducir al estudiante en laincorporacién del Proceso de Atencion de Enfermeria en lo que respecta ala etapa de
valoracion de necesidades insatisfechas y técnicas de recoleccion de datos.

VI - Contenidos

Unidad 1:

1. HISTORIA DE LA ENFERMERIA

1.1 Precursores de la enfermeria Profesional. Plan revolucionario de Nightingale en la formacion de enfermeras

1.2. ENFERMERIA COMO ARTE BASADO EN LA COMUNICACION

1.3 Comunicacion: Concepto. Elementos. Niveles. Etapas

1.4 Proceso de comunicacién interpersonal: Factores que influyen. Formas de comunicacion. Funciones de la comunicacion.
1.5 Comunicacion Terapéutica verbal y no verbal: Empatia. Técnicas de didlogo terapéutico. Entorpecimiento del didlogo.
Barreras de la comunicacion. Actitudes que perjudican el dialogo. Comunicacién en casos especiales

1.6 Comunicacion profesional escrita: Registro e informes: Normas legales, tipos y métodos de registro. Validacion de
informaci 6n mediante critica de la técnica, normas de registro y otras fuentes secundarias.

1.7 CONCEPTOS BASICOSDE MICROBIOLOGIA QUE INFLUYEN EN LA TRANSMISION DE GERMENES.
1.8 Cadena de trasmision de infecciones, Caracteristicas o criterios para clasificar alos agentes infecciosos, Vias de
trasmision de infecciones seguin tipo de contacto y larelacion con su control y prevencion.

1.9 Valoracién de la susceptibilidad del Huésped segiin Factores Protectores y de Riesgo.

1.10 Tipos de lavado de manos, recursos, procedimientos, Piel, funciones de lapid, floratransitoria, floraresidente, uso de
barreras, desinfectantes, antisépticos, tipos, caracteristicas, almacenamiento, precauciones.

Unidad 2: CUIDADOS DE ENFERMERIA

2.1 Higiene concepto, limpiezay desinfeccion de sectores, , esterilizacion, utilizacion del cloro como desinfectante,
beneficiosy consideraciones a tener en cuenta, diluciones, almacenamiento, precauciones.

2.2 Limpiezay desinfeccion concurrente y terminal, normas de bioseguridad, principios de la bioseguridad, manejo de
residuos patol 6gicos y no patol égicos, disposicion terminal.

2.4 Ergonomia, mecanica corporal, coordinacion del sistema musculo esquelético y nervioso, planos corporales, linea media,
centro de gravedad, base de sustentacion, principios de la mecanica corporal, objetivos de la mecanica corporal en relacion a
las personas, modo ayudado, modo controlado, modo pasivo, efecto palanca, técnicas de levantamiento, deslizamiento,
movilizacion y traslado de personas.

2.5 Vaoracion de enfermeria en relacion ala mecénica corporal, posiciones de la persona en la cama o camilla

2.6 Tipos de gercicios: pasivos, activos (isométricos e isotonicos)

2.8, Cuidados higiénicos, valoracién y consideraciones de enfermeria
2.9 Higiene parcia: Cuidado dela piel, cabello, ojos, oidos, boca, higiene de prétesis o dispositivos, rasurado de la barba,
higiene de manos, cuidado de las ufias, pies, genitales.

2.10 Higienetotal, bafio en cama, tendido de cama, cambio de ropa de cama ocupada y desocupada.

Unidad 3:
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3 ENFERMERIA COMO PROFESION

3.1 Profesion. Concepto. Diferencia con oficio. Proceso de la profesionalizacion .Etapas.

3.2 Profesionalismo. Concepto. Actitud profesional: identidad, Humanismo, Responsabilidad.

3.3 Dimensiones de la Profesion enfermera.

3.3.1 Servicio: &mbitos, competencias, funciones, actividades de enfermeria. Equipo intra e interdisciplinario.

3.3.2 Formacién en Argentina. Niveles. Requisitos y caracteristicas.

3.3.3 Asociacion. CIE, FEPPEN, CREMS, FAE, APESL, ASPPE: Miembros, Objetivos.

3.3.4 Teoria. Modelos de Nightingale, Henderson, Orem, Leininger.

3.3.5 Deontologia.

3.3.3.51 Etica. Concepto. Valor. Principios éticos. Codigos éticos.

3.3.5.2 Legidacion. Definicion en términos rel acionados y aspectos legal es. Consentimiento informado, Secreto profesional.
Responsabilidad legal.

Ley Nac. N° 24004/91, Decreto reglamentario N° 2497/93 y su adhesion provincial 5153/98 y 5683/04. | ntrusismo
profesional. Delitos. Por inobservancia de derechos del paciente: Asalto, agresion, difamacion, libelo y por inobservancia de
responsabilidades profesionales: Mala praxis, negligencia, imprudenciaimpericia.

Unidad 4

4 ENFERMERIA COMO CIENCIA

4.1 Método Cientifico de resolucién de problemas (M CRP). Concepto. Etapas.

4.2 Proceso de Atencién de Enfermeria (PAE): Concepto. Etapas. Sub — etapas. Concepto de cada una.

4.3 Vaoracion: Concepto. Etapas. Técnicas de recoleccidn de datos, criterios de clasificacion de datos, validacion de datos,
registro de datos.

4.4 Examen Fisico. General y por aparatos o sistemas, Técnicas comprendidas: |nspeccidn, pal pacion, percusion,
auscultacion. Criterios de organizacion de lainformacion, técnicas de validacidn de fuente de datos, formulariosy técnicas
legales de registro de datos e informes.

Unidad 5
5 ENFERMERIA COMO DISCIPLINA PROFESIONAL
5.1 Disciplina Enfermera. Concepto. Paradigma concepto.

5.2 Conceptos de ladisciplina Enfermeria CUIDADO-PERSONA-SALUD-CONTEXTO
5.2.1. Cuidado Enfermero: Paradigmas que coexisten en Enfermeria: Categorizacion, Integracion, Transformacion.
5.2.2 Persona: Concepto. Atributos. Necesidades Humanas seglin Maslow., concepto.

5.2.3 Salud: Concepto. Model os conceptuales de salud- Enfermedad: Opinion de Salud, Continuo Salud Enfermedad,
Epidemioldgico, Resiliencia, de Sistemas, de Bienestar de Alto Nivel. Conceptos derivados de estos modelos: Historia
natural de laenfermedad, Niveles de Prevencion y de Atencién de Salud. Rol de Enfermeria en cada modelo.

5.2.4 Contexto: Concepto. Caracteristicas del contexto que influyen sobre |os satisfactores de las necesidades humanas:
herencia, cultura, etnia, religion. Relacion entre la base socio-cultural, las creencias y las précticas de salud. Remedios
tradicionales, Curanderos.

VII - Plan de Trabaj os Practicos

1) Trabajos Practicos de Aula:

Resolucion de gercicios o problemas vinculados con los temas del Programa. Los mismos deberan ser presentados en
tiempo y forma de acuerdo alas normas establecidas por € docente.

Trabajo préctico N° 1: Glosario definicién en términos disciplinares.

Trabajo préctico N° 2: Desarrollar un mapa conceptual con los acontecimientos mas relevantes que marcaron ala enfermeria
en cada época histérica (Persona, Cuidado, Salud, Contexto)

Trabajo préctico N° 3: Guia de estudio sobre trasmisién de infecciones.

Trabajo practico N° 4: Enfermeria como profesion Poster

2) Trabajos Préacticos de Laboratorio:

-Trabajos Practicos de Laboratorio N°1: Enfermeria basado en el arte de la comunicacion: Entrevista.
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-Trabajos Précticos de Laboratorio N°2: Lavado de manos.

-Trabajos Préacticos de Laboratorio N°3: Limpiezay desinfeccion de sectores.
-Trabajos Préacticos de Laboratorio N°4: Mecénica corporal .

-Trabgjos Précticos de Laboratorio N°5: Higiene de persona.

-Trabajos Préacticos de Laboratorio N°6: Examen fisico.

VI1II - Regimen de Aprobacion

REGLAMENTO DE LA ASIGNATURA:

1)-Toda comunicacion oficial seredizaraatravés de la Cartelera ubicada en aula 5 del bloque I, edificio del rectoradoy en la
cartelera ubicada en Ejército de los Andes 1146, Carrera de Licenciatura en Enfermeria.

2)-El alumno conocera con suficiente antelacién los Trabajos Practicos 6 Trabajos de Aula que realizara en formaindividual
6 grupal.

3)-Antes de asistir aun Trabajo Préactico de Aula o de Laboratorio, el alumno debera conocer la fundamentacién tedrica
indispensabl e para una adecuada comprension de los mismos. A los efectos, el personal docente desarrollara las teméticas
correspondientes, tanto en las clases tedricas programadas como en |as explicaciones previas alos Trabajos Précticos.

4)-Se tendra como exigencia fundamental, que el alumno concurra a laboratorio arealizar un Trabajo Practico de
Laboratorio, con un minimo de conocimientos sobre el mismo, en ladoble faz: de gjecucion y fundamentacidn de lamisma,
lo que se comprobard mediante evaluaciones. Las mismas podran realizarse antes, durante o después de la gjecucion de los
mismos, y consistiran en cuestionarios (orales o escritos), exposiciones, cologuios, 0 cualquier otro recurso que se juzgue
académicamente conveniente. El objetivo de la evaluacién es verificar si € alumno posee los conocimientos minimosy se
gjustara alas normas académicas generales.

5) La Asignatura, como norma, requerira alos alumnos que lleven un cuaderno o legajo de informes, relativo alos Trabajos
Practicos de Laboratorio. Esta documentacion seré visada por €l Jefe de Trabagjos Précticos (JTP) y constituird un requisito
paralaaprobacion del Trabajo Préctico. Ademés, el alumno debera presentarse alos laboratorios 15 minutos antes de la hora
estipulada, de lo contrario, se considerara ausente a mismo. Ademas, debera presentarse con € correspondiente uniforme,
identificacion, equipo de bolsillo y maletin con los elementos necesarios pararealizar |as actividades. El cabello deberalucir
prolijamentey si eslargo debera estar recogido; y las ufias cortas y sin ningun tipo de esmalte. No se permitira el uso de
alhajas, ni de peircing visibles.

CONDICION DE ALUMNO REGULAR:

1- 80% Asistencia aclasestedricas.

2- 100% Parciales aprobados con 7 (escalade 1 a 10).

3- 100% Trabajos Précticos de aula, los mismos tendran una evaluacion cudlitativa (aprobado — reprobado).
4- 100% Trabajos de Laboratorio aprobados con 7 (escalade 1 a 10).

De la aprobacién de los Trabajos Practicos de aula: deberan ser presentados en tiempo y forma segiin la consigna del docente.
Tendran opcidn a una recuperacion para cada Trabajo Préactico, ya seaindividual 6 grupal.

De la aprabacién de los laboratorios; Cada uno de los laboratorios se evaluara a través de dos instancias distintas: una
instanciateodricay otra préctica. Estara aprobado el laboratorio que cumplimente con ambas instancias aprobadas con siete. S
el alumno no logra aprobar lainstanciatedrica no podrarealizar lainstancia préctica.

Del total de laboratorios, seisen el cuatrimestre; deberan aprobarse el 50% de los mismos de primerainstancia, es decir tres
laboratorios. Si esto no se logra, quedalibre del curso. El alumno tendré la posibilidad de recuperar los tres laboratorios no
aprobados de primerainstancia. Si sale mal en la recuperacion de alguno de los tres laboratorios que se pueden recuperar,
guedalibre del curso.

De la aprobacion de las evaluaciones parciales. se tomaran 2 evaluaciones parciales, teniendo el alumno la posibilidad de un
recuperatorio para cada parcial. Si no aprueba lainstancia de recuperatorio, quedara libre del curso; excepto aquellos alumnos
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que estén comprendidos dentro delaOrd. C.S. Nros 13/03 y 43/13.

L os alumnos que trabajen, madres o padres con hijos de hasta 12 afios o incluidos en regimenes especial es, tendran la opcion
de un recuperatorio especial para un solo parcial; para ello deberén presentar ala cétedralas certificaciones correspondientes
gue acrediten tal situacion, durante el primer mes de clases.

La aprobacion del curso serd mediante examen final oral. Previo aello se sorteardn dos bolillas de acuerdo a Programade

Examen del Curso parainiciar la evauacion. Los temas sorteados no son excluyentes respecto del resto del Programade la
asignatura.

Por su carécter de curso tedrico practico y estar inserto en €l plan de la Carrera de Licenciatura en Enfermeria, no existe la

condicién de alumno libre ni promocional. La aprobacion del examen final: se ajustara alo establecido en la ordenanza CD
13/03.

I X - Bibliografia Basica

[1] -(*) En biblioteca UNSL.:

[2] -* SOTO VERCHER, M. M. .” Fundamentos de Enfermeria. Teselaciones en la

[3] formacion enfermera’ .CEU. FQBF. UNSL 2008.

[4] -KOSIER Y ERB “Fundamentos de enfermeria. Conceptos, Procesos y Practicas 82 ed. Ed. Pearson.
[5] -* POTTER, P.y PERRY, A. G. “Fundamentos de Enfermeria. Teoriay Practica’. 32 ed.

[6] Ed. Harcourt Brace. Madrid 1996.

[7] - Apuntes de la Asignatura

X - Bibliografia Complementaria

[1] -* SEIDEL, H. M. et. a. “Manua Mosby de Exploracion fisica’ 32 ed. Ed. Harcout-Brace. Madrid 1998.
[2] -* LEDDY, S.y PEPPER, J.M. “Bases conceptuales de la Enfermeria Profesional”. 1%ed. OPS-Paltex -1989
KEROUAC,M.N. et a. “El Pensamiento Enfermero”. Ed. Masson S.A. Barcelona. 1996.

X1 - Resumen de Objetivos

» Conocer € proceso histérico de profesionalizacion

« Entender enfoques tedricos del cuidado enfermero

« Introducir el Proceso de atencién de enfermeria en lo que respecta a la etapa de val oracion de necesidades insatisfechas y
técnicas de recoleccién de datos.

X1l - Resumen del Programa

* Evolucién histérica de ladisciplina Enfermera

» Comunicacion terapéutica verbal y no verbal

» (MCRP) Método Cientifico de Resolucién de Problemasy (PAE ) proceso de atencién de Enfermeria como base parala
practica profesional.

» Paradigmas, corrientes del pensamiento que coexisten en las orientaciones de la disciplina Enfermera.

X111 - Imprevistos

Lacomunicacion con € profesor responsable se podrarealizar através de los siguientes canales:
* Enclase.

» Por avisador ubicado en puertade ingreso aula’5 bloque 1y en Ejercito de los Andes 1146.

« Por notadirigida ala Prof. responsable de Asignatura Fundamentos de Enfermeria.

« Correo €l ectrénico mbelotti@unsl .edu.ar.

* Telefénica 4520300 int. 5130.

X1V - Otros
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