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Ministerio de Culturay Educacion (Programa del afio 2015)
Universidad Nacional de San L uis (Programa en tramite de aprobacion)
Facultad de Cienciasdela Salud (Presentado & 17/06/2015 11:31:15)

Departamento: Enfermeria
Area: Area 2 Profesional de Enfermeria

| - Oferta Académica

Materia Carrera Plan Afo Periodo

ENFERMERIA EN CUIDADOS CRITICOS LIC. EN ENFERMERIA 13/08 2015 1° cuatrimestre

Il - Equipo Docente

Docente Funcion Cargo Dedicacion

ORELLANO, IVANA SOLEDAD Prof. Responsable CONTRATO 40 Hs

[l - Caracteristicasdel Curso

Credito Horario Semanal

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

2Hs 7Hs 2Hs 1Hs 12 Hs
Tipificacion | Periodo
E - Teoria con précticas de aula, laboratorio y campo 1° Cuatrimestre
Duracion
Desde Hasta | Cantidad de Semanas | Cantidad de Horas
16/03/2015 26/06/2015 15 180

IV - Fundamentacion

El curso Enfermeria en Cuidados Criticos corresponde a segundo ciclo de licenciatura del plan de estudios (Ord.13/08) y se
dictaen el AREA PROFESIONAL.

El periodo de cursada es el primer cuatrimestre de 4° afio (Ord. CD 13/08, Anexo I1). Segun lamalla curricular corresponde
al curso N° 24 y en SIU Guarani de UNSL corresponde a curso N° 789. Crédito horario total: 180 hs.

El objetivo fundamental de la asignatura es €l cuidado especial a individuo hospitalizado en el area critica, su familiay €l
entorno, los que constituyen un todo integrado e inseparable; y utiliza como metodol ogia parala planificacién y g ecucion de
los cuidados de enfermeria el Proceso de Atencién de Enfermeria con €l objeto de desarrollar en el dlumno el pensamiento
critico-reflexivo retomando y profundizando |os conocimientos devenidos del ciclo basico de la carrera.

Asi, se apoya en conceptos de los cursos Enfermeriadel Adultoy Anciano | y II, Enfermeriade laMujer y del Recién
Nacido, Enfermeriadel Nifio y del Adolescente, Farmacologia, Eticay Legislacion y Enfermeria en Salud Mental que
contribuyen ala construccién del conocimiento enfermero en el area de cuidados criticos privilegiando la metodologia de la
problematizacion.

La asignatura estructura |as respuestas humanas y |os problemas que requieren cuidados enfermeros especiales en € paciente
adulto y en € nifio, através del enfoque de los Patrones Funcionales de Salud de Gordon y aborda el Diagnéstico de
Enfermeria desde la Taxonomia Diagndsticade NANDA. Se estudian |os procesos patol 6gicos mas comunes y la prevencion
de complicaciones en las unidades de cuidados criticos, y a mismo tiempo se toman aspectos rel acionados con los
determinantes de salud de los individuos que inciden en € proceso salud-enfermedad.

El rol docente seré de orientador y mediador entre €l estudiante, el conocimiento y larealidad. Asi también, serd el de
facilitador del aprendizaje, disefiando experiencias de aprendizaje para los estudiantes, ofreciendo una estructurainicial para
gue los alumnos interaccionen, animando hacia el autoaprendizaje, haciendo énfasis en el propio proceso intelectual del
alumno y en el aprendizaje en colaboracion.
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Ejesintegradores:

1. Enfermeria como cuidado.

2. Individuo en estado critico, experiencia de salud- enfermedad y entorno.

3. Proceso de atencidn de enfermeria.

4. Respuestas humanas.

En esta asignatura, el alumno es considerado un ser con capacidad de auto-formacion por lo cual, las actividades aulicas se
complementan con extra-aulicas:

Clases presenciales: 140 hs.

Clases extra-aulicas en espacio virtual de aprendizaje, plataforma moodle evirtual @unsl.edu.ar con acompafiamiento y
orientacién del equipo docente: 40 hs.

V - Objetivos/ Resultados de Aprendizaje

Objetivo General:

Adquirir conocimientos, capacidadesy actitudes para el cuidado integral y de calidad del individuo hospitalizado en el érea
critica, su familiay el entorno, en cualquier etapade su ciclo vital, desde una perspectiva humanistay de respeto por la
autonomia, creencias, valoresy derechos del individuo.

Objetivos Especificos:

1) Adquirir conocimientos para el desarrollo de competencias necesarias para el cuidado del paciente con necesidades de
salud que amenazan lavida.

2) ldentificar y analizar las necesidades de salud de |os pacientes en estado critico en funcién de los Patrones Funcionales de
Salud con €l objeto de prevenir posibles complicaciones.

3) Aplicar €l Proceso de Atencion de Enfermeria para laidentificacién de patrones funcionales de salud alterados que
requieren cuidados enfermeros especiales, la planificacion de intervenciones y la evaluacion de los resultados desde una
perspectiva holistica.

4) Desarrollar capacidades, habilidades y actitudes necesarias para cuidar alos pacientes en estado critico en cualquier etapa
desu ciclo vital.

V1 - Contenidos

UNIDAD N° 1:

“El cuidado enfermero en la UCI (Unidad de Cuidados Intensivos)”.

-Caracteristicas de las unidades de cuidados intensivos.

-CyMAT (Condicionesy Medio Ambiente de Trabajo) en la Unidad de Cuidados Criticos.
-Proceso de hospitalizacion para el pacientey su familia.

-Monitoreo del paciente critico.

-Patrones Funcionales de Salud, intervenciones de Enfermeria.

UNIDAD N° 2

“Cuidados de Enfermeria en el paciente con alteraciones del medio interno”.

-Cuidado de Enfermeria a pacientes con alteraciones del medio interno. Vaoracién clinica. Acidosisy alcalosis
metabdlica.Acidosisy alcalosis respiratoria.

-Principal es desequilibrios relacionados con los electrolitos Sodio y Potasio: valoracion de Enfermeria.
-Balance hidroel ectrolitico. Proceso de Atencidn de Enfermeria. Patrén nutricional -metabdlico.

UNIDAD N° 3:

“Cuidados de Enfermeria en el paciente con alteraciones del patron Actividad-Ejercicio: trastornos respiratorios’.

-Proceso de Atencidn de Enfermeria a pacientes con alteraciones relacionadas a transporte de oxigeno. Factores de
riesgo,valoracién y cuidados de Enfermeria.

-Cuidados de Enfermeria en el paciente sometido a ARM (asistencia mecéanica respiratoria). Ventilacién mecanicainvasivay
no invasiva. Cuidados de Enfermeria en pacientes intubados y tragueostomizados.

-Proceso de Atencidn de Enfermeria. Patron Actividad- Ejercicio.

UNIDAD N° 4:

“Cuidados de Enfermeriaen el paciente con alteraciones del patron Actividad-Ejercicio: trastornos cardiovasculares’.
-Cuidados de Enfermeria en el paciente con Insuficiencia cardiaca congestiva e Infarto Agudo de Miocardio.
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-Intervenciones de Enfermeria en los procedi mientos diagnésticos cardiovasculares. ECG.
-Factores de riesgo cardiovascul ares.

-Aspectos psicosociales del paciente cardiovascular y su familia.

-Proceso de Atencidn de Enfermeria. Patron Actividad-Ejercicio.

UNIDAD N°5:;

“Cuidados de Enfermeria en el paciente con alteraciones del Patrén de Eliminacion.”

-Proceso de Atencion de Enfermeria a pacientes con Insuficiencia Renal Aguda e Insuficiencia Renal Crénica. Factores de
riesgo, valoracién clinica, cuidados de Enfermeria.

-Patrén Nutricional Metabdlico en el paciente con enfermedad renal.

-Cuidados de Enfermeria en el paciente sometido ahemodialisisy didlisis peritoneal. Complicaciones e intervenciones de
Enfermeria.

-Aspectos psicosociales del paciente renal y su familia.

-Patrén de Eliminacion.

UNIDAD N° 6;

“Cuidados de Enfermeria en €l paciente politraumatizado”.

-Manegjoinicial del paciente politraumatizado. Triage.

-Intervenciones de Enfermeria en la Reanimacién Cardiopulmonar bésicay avanzada.

-Cuidados de Enfermeria en €l paciente con traumatismo encefal ocraneal.

-Cuidados de Enfermeria en pacientes con traumatismo de térax, de abdomen y de estructuras Gsess.
-Accesos vasculares. Procedimientos, intervencionesy cuidados de Enfermeria.

-Proceso de Atencidn de Enfermeria.

UNIDAD N°7:

“Cuidados de Enfermeria del paciente pediétrico en estado critico”.

-Cuidados de Enfermeria a pacientes con alteraciones relacionadas con el transporte de oxigeno: Sindrome de distrés
respiratorio agudo, neumonia.

-Cuidados de Enfermeria a pacientes con alteraciones del patron de eliminacién: Insuficiencia Renal Aguda. Sindrome
nefrético. El nifio con didlisis peritoneal, cuidados de Enfermeria, complicaciones.

-Cuidados de Enfermeria en pacientes con Sindrome urémico hemolitico.

-Accesos vasculares, oxigenoterapiay principales procedimientos de enfermeria.

UNIDAD N° 8:

“Cuidados de Enfermeria del paciente neonatal en estado critico”.

-Cuidado integral de Enfermeriaal recién nacido pretérmino y su familia. Necesidades nutricionales. Alimentacion enteral y
parenteral. Accesos vasculares: cateterizacion umbilical y percutanea. Cuidados de Enfermeria.

-Cuidados de Enfermeria a neonatos con alteraciones rel acionadas al transporte de oxigeno. Valoracion de
Enfermeria.Oxigenoterapia. Rol de Enfermeria en la prevencion de ROP (Retinopatia del prematuro).

-Cuidados de Enfermeria a pacientes con procesos infecciosos.

-Cuidados de Enfermeria a neonatos con alteraciones en latermorregulacion.

VI1I - Plan de Trabajos Practicos

Durante el desarrollo del curso se realizaran los siguientes Trabajos Préacticos individuales y/o grupales:
a) Lamuerte.
b) Cuidado integral del prematuro extremo. Plan de cuidados de Enfermeria.

Durante el desarrollo del curso se realizara el siguiente Taller con modalidad grupal:
a) RCP basicay avanzada.

VI1II - Regimen de Aprobacion

Pararegularizar € curso a alumno deberd cumplimentar el 70 % de asistencia alas clases tedricas, €l 100% de las
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evaluaciones parciaes, € 100% de los trabajos practicos, el 100% del taller y el 100 % de las précticas hospitalarias.
Enfermeria en Cuidados Criticos forma parte de |as asignaturas del area profesional del plan de estudios de lacarreray su
natural eza tedrica préctica hace que no sea posible la condicion de alumno libre para la aprobacién de la misma. Por lo tanto,
la aprobacion del curso serd mediante examen final. Resolucién N° 13/08 CD.

Aprobacion de Trabajos Practicos:
Se debera aprobar el 100 % de los Trabajos Practicos, contando con un recuperatorio para cada uno de ellos. Se calificacomo
aprobado o desaprobado.

Aprobacion de Evaluaciones Parciales:
Las evaluaciones parciales son tres, las que se aprueban con 7 o mas de 7.
Los alumnos tendran opcion a dos recuperatorios por cada parcial (Ord. CS 32/14).

Aprobacion de Taller:
El taller se aprobara con laasistenciaa mismoy el desarrollo de las actividades propuestas. En caso de ausencia el diadel
taller se considerara DESAPROBADO.

Aprobacién de Experiencia Clinica:

La experienciaclinica quedara aprobada si € alumno cumplimenta con € 100 % de asistenciaalas practicas.

L os docentes realizaran una evaluacion de los conocimientos, de las habilidades y destrezas, como asi también de los
aspectos actitudinales demostrados por el alumno en la préactica profesional. La aprobacién de la préctica hospitalaria es
condicién fundamental paralaregularizacion del curso.

L as précticas de campo se realizardn en los servicios de:

- Unidad de Terapia Intensiva de Adultos.

- Unidad de Cuidados Intermedios.

- Unidad de Terapia Intensiva de Pediatria.

- Unidad de Terapia Intensiva de Neonatol ogia.

I X - Bibliografia Basica

[1] URDEN L., LOUGH M., STACY K., “Cuidados Intensivos en Enfermeria’ 2° Edicion. Editorial Harcourt. Madrid.
Espafia.

[2] SATI (Sociedad Argentina de Terapia Intensiva). Enfermeria en Cuidados Criticos. Manual de entrenamiento basico. 4°
Edicién. 2009. Buenos Aires. Argentina.

[3] TERRY C.; WEAVER A.: “Enfermeria de Cuidados Intensivos’ Editorial El Manual Moderno. 2012. México.

[4] TAMEZ R. N.; PANTOJA SILVA, M.J.; “Enfermeriaen la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatal”. Asistencia del
recién nacido de alto riesgo. 32 edicion. 2008. Editorial M édica Panamericana. Argentina.

[5] FERNANDEZ, JB.; MINTEGI RASO, S.; SANCHEZ ETXANIZ, J.: “Urgencias Pediétricas’. 5* edicion. 2011. Editorial
M édica Panamericana. Argentina.

[6] SOLA A. “Cuidados Neonatales: descubriendo la vida de un recién nacido enfermo. 1° Edicion. Afio 2011. Editorial
Edimed. Tomo | y I1. Buenos Aires, Argentina.

[7] NEONATAL NETWORK. Revistas de Enfermeria Neonatal.

[8] ENFERMERIA NEONATAL. Revistas de Enfermeria Neonatal. Fundasamin. Ministerio de Salud. Presidenciade la
Nacion. Argentina.

X - Bibliografia Complementaria

[1] MARRINER TOMEY A.-ALLIGOOD R. M. “Modelosy Teorias en Enfermeria’ Editorial Harcourt. 4° Edicién.
Esparia.1999.

[2] Asociacion de Enfermeras en Control de Infecciones. www.adeci.org.ar

[3] Consgo Internacional de Enfermeras. www.icn.ch

[4] Hospital Reina Sofia. www.hospitalreinasofia.com

[5] Organizacion Mundial de la salud. www.who.int

[6] Organizacion Panamericana de la salud. www.paho.org

[7] Sociedad Argentina de Terapia Intensiva: www.sati.org.ar

[8] Sociedad Argentina de Pediatria.: www.sap.org.ar
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[9] www.msal .gov.ar

[10] www.bireme.org.br

[11] www.aladefe.org

[12] www.critical carenursing.org
[13] www.revistaglobal.com

[14] www.east.el sevier.com/acj/

XI - Resumen de Objetivos

Se esperaque d finalizar el desarrollo de la asignatura los alumnos sean capaces de:

-Adquirir conocimientos y desarrollar competencias necesarias para el cuidado del paciente con necesidades de salud que
amenazan lavida, en funcion de los Patrones Funcionales de Salud.

-Utilizar el Proceso de Atencidn de Enfermeria con un enfoque holistico para definir las intervenciones apropiadas en los
problemas de salud.

-Desarrollar capacidades, habilidades y actitudes necesarias para cuidar alos pacientes en situaciones de salud criticas.

X1l - Resumen del Programa

UNIDAD N° 1:

“El cuidado enfermero en la UCI (Unidad de Cuidados Intensivos)”.

UNIDAD N°2:

“Cuidados de Enfermeria en el paciente con alteraciones del medio interno”.

UNIDAD N° 3:

“Cuidados de Enfermeria en el paciente con alteraciones del patron Actividad-Ejercicio: trastornos respiratorios’.
UNIDAD N° 4:

“Cuidados de Enfermeria en €l paciente con alteraciones del patron Actividad-Ejercicio: trastornos cardiovasculares’.
UNIDAD N°5;

“Cuidados de Enfermeria en €l paciente con alteraciones del Patrén de Eliminacién.”

UNIDAD N°6:

“Cuidados de Enfermeria en €l paciente politraumatizado”.

UNIDAD N° 7:

“Cuidados de Enfermeria del paciente pediatrico en estado critico”.

UNIDAD N°8:

“Cuidados de Enfermeria del paciente neonatal en estado critico”.

X1l - Imprevistos

La comunicacién con el docente responsable se podra efectuar através de los siguientes canales:
1) En clases.

2) Por cartelera ubicado en Bloque | y en Cartelera Ej. De los Andes N° 1146.

3) Plataforma virtual de laasignatura: evirtual @undl.edu.ar.

4) Correo €electronico de la Profesora Responsable: iorellano@unsl.edu.ar

4) Viatelefonica: 4520300- Interno: 5130.

X1V - Otros
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ELEVACIONy APROBACION DE ESTE PROGRAMA

Profesor Responsable

Firma

Aclaracion:

Fecha
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