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| - Oferta Académica

Materia Carrera Plan Afo Periodo
ENFERMERIA DEL NINO Y ADOLESCENTE LIC. EN ENFERMERIA 2(;’?8 2024 2° cuatrimestre

Il - Equipo Docente

Docente Funcién Cargo Dedicacién
PAEZ, RAUL RAFAEL Prof. Responsable P.Adj Exc 40 Hs
MANSANARES, ROBERTO JAVIER Prof. Co-Responsable P.Adj Semi 20 Hs
PALACIO DIAZ, MARIA ISABEL Prof. Co-Responsable P.Adj Semi 20 Hs
GIOVANA, JUAN PABLO Responsable de Préctico JTP Semi 20 Hs
AGUERO ROBLES, MAYRA YANIRA Auxiliar de Préctico A.lra Semi 20 Hs

1l - Caracteristicasdel Curso

Credito Horario Semanal

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

2Hs 2Hs 1Hs 3Hs 8Hs
Tipificacion | Periodo
E - Teoria con précticas de aula, laboratorio y campo 2° Cuatrimestre
Duracion
Desde Hasta | Cantidad de Semanas | Cantidad de Horas
05/08/2024 22/11/2024 15 120

IV - Fundamentacion

Curso seinsertaen el Curriculum General de la Carrera de Licenciatura en Enfermeriay responde alaformacion de
Enfermeros y Licenciados en Enfermeria capacitados en la Atencion del Nifio y del Adolescente, satisfaciendo las
necesidades de salud que demande cada grupo en el marco familiar, institucional y social.

V - Objetivos/ Resultados de Aprendizaje

Objetivos Generales:

- Adquirir los conocimientos referidos ala atencion de salud del nifio y del adolescente

-Promocionar lasalud del Nifio y del Adolescentey concientizar sobre la prevencién de enfermedades estableciendo € Rol
de Enfermeria en |a satisfaccion de las necesidades en |a atencién del Nifio sano y enfermo

- Orientar a reconocimiento de los factores econdmicos, socialesy educativos que influyen en la calidad de vida como
contexto para el cuidado integral de la salud de los nifios y adolescentes.

VI - Contenidos

Unidad 1: Anadlisis Situacional del Nifio y del Adolescente en el Pais
Panoramade la Nifiez, Adolescenciay Familiaen la Argentina. Problemas identificados. Salud de la poblacion adolescente.
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Determinacion de las primeras causas de morbimortalidad. Perfil de salud. Politicas nacionales, regionalesy locales que
promocionan la Salud Integral de la Nifiez y Adolescencia. Enfermedades transmisibles de lainfanciay laregion. Los
derechos de los Nifios y la proteccion de lafamilia (aprendizaje de desarrollo de competencias parala crianza).

Unidad 2: Promocion dela Salud del Lactantey del Nifio en la 12 I nfancia

Influencias sociales, culturalesy religiosas en la promocion de lasalud infantil. Bases del crecimiento y desarrollo.
Vaoracion integral de las necesidades del nifio. Periodos del desarrollo por edades. Comunicacién, Importancia del juego en
el desarrollo.

Factores que influyen en el desarrollo. Vaoracion fisicay del desarrollo del nifio; examen fisico. Medidas del crecimiento.
Aspecto general. Secuencia del examen por sistemas. Valoracion del desarrollo. Promocién de la salud 6ptima. Nutricion,
suefio, actividad, salud dental, inmunizaciones. Prevencién de accidentesy lesiones. Maltrato infantil. Planificacion,
gjecuciony evaluacion de las intervenciones de Enfermeria en cada una de | as situaciones nombradas. Vigilanciay control de
las terapéuticasy registros.

Unidad 3: Promocién dela Salud del Nifio en Edad Escolar

Promocion del crecimiento y desarrollo éptimos. Valoracion integral de las necesidades del nifio. Comunicacion, Promocion
de la salud Gptima durante los afios escolares: nutricion, suefio, descanso, gjercicio y actividad fisica. Salud dental. Educacion
sexudl.

Prevencion de accidentesy lesiones. Planificacion, gjecucion y evaluacion de |as intervenciones de Enfermeria en cada una
de las situaciones nombradas. Vigilanciay control de las terapéuticasy registros.

Unidad 4: Promocion dela Salud optima del Adolescente. Problemas de salud habituales

Influencias sociales, culturaesy religiosas en lapromocién de la salud del adolescente: factores de riesgo y protectores.
Vaoracion integral de las necesidades del Adolescente. Desarrollo biol6gico, sicosocial, cognitivo, moral, espiritual, social,
del autoconcepto y de laimagen corporal. Promocion de la salud éptima durante la adolescencia: nutricién, suefio, descanso,
gercicioy actividad. Salud dental, cuidado personal, reduccion del estrés, educacion y orientaci dn sexuales. Prevencion de
accidentesy lesiones. Problemas de salud del Adolescente: problemas habituales: tabagquismo. Problemas de salud
relacionados con la Sexualidad: Embarazo Adolescente, Enfermedades de Transmision Sexual, Enfermedad Inflamatoria
Pélvica, Violacion. Trastornos de la conducta. Abuso de sustancias adictivas. Planificacion, gecuciény evaluacion de las
intervenciones de Enfermeria en cada una de las situaciones nombradas. Vigilanciay control de lasterapéuticasy registros.
El adolescente, sus vinculosy su insercion en la comunidad. El consultorio de Enfermeria como espacio de escuchay
asesoramiento para adolescentes.

UNIDAD 5. PATRON ACTIVIDAD EJERCICIO. DOMINIO: ACTIVIDAD/REPOSO. CLASE: RESPUESTAS
PULMONARES. Valoracion de las respuestas humanas a las alteraciones de la funcidn respiratoria. Prevencion delas
afecciones respiratorias. Plan de atencion de Enfermeria en €l nifio con alteraciones de la ventilacion: Infecciones
Agudas de las Vias Respiratorias Superiores: Gripe, Otitis Media. Sindrome de Crup: Laringitis Aguda. Infecciones
delas Vias Respiratorias I nferiores: Bronquiolitis, Neumonias. Aspiracion de Cuerpos extrafios. Plan de atencion de
Enfermeria alas personas con ateraciones en €l intercambio gaseoso: asma. Intervenciones de enfermeria asociadas:
Cuidados de Enfermeriaa administrar medicamentos como broncodilatadores. Registros.

UNIDAD 6. PATRON NUTRICIONAL METABOLICO. DOMINIO: NUTRICION. CLASES:
INGESTION-DIGESTION-ABSORCION-METABOLISMO-HIDRATACION. Valoracion de |as respuestas del nifio
en situaciones de salud donde se ve comprometida la motilidad: Diarrea aguda, Gastroenteritis, estrefiimiento.
Cuidados de Enfermeriaen el Equilibrio y desequilibrio hidroelectrolitico. Proceso de atencion de enfermeriaen el
nifio con apendicitis. Reposicion de liquidos: soluciones parenteral es. | ntervenciones de enfermeria asociadas. Balance
hidroel ectrolitico.

Unidad 7: Proceso Enfermero en Procedimientos Pediétricos.

Conceptos general es relacionados con |os procedimientos pediatricos: El nifio sometido a cirugia. Higiene general.
Alimentacion del nifio enfermo. Medidas para reducir latemperatura. Seguridad: control de las infecciones, establecimiento
delimites, traslado y sujeciones. Recogida de muestras. Administracion de las medicaciones. Procedimientos relacionados
con el mantenimiento del equilibrio hidrico. Procedimientos para mantener la funcion respiratoria. Procedimientos
relacionados con las técnicas alimentarias alternativas. Procedi mientos relacionados con la defecacion.
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Unidad 8: Proceso Enfermer o en otras situaciones de salud.

Enfermedades de la piel: Dermatitis del Pafial. Traumatismo Cerebral: convulsiones. Valoracion neurolégica. Infecciones
intracraneales. Meningitis Bacteriana, manifestaciones clinicas. Lesiones trauméticas. Planificacidn, ejecucién y evaluacion
de las intervenciones de Enfermeria en cada una de las situaciones nombradas. Vigilanciay control de las terapéuticasy
registros.

El nifio y el adolescente hospitalizado; el impacto de la hospitalizacién en el nifio y adolescente y en su familia. Programas de
juego y escolarizacién en el Hospital. La estructuracion del tiempo en el nifio. El proceso de comunicacion de enfermeria con
€l nifo, el adolescentey lafamilia.

VI1I - Plan de Trabajos Practicos

Durante el desarrollo del Curso se realizaran 2 Trabajos Préacticos grupales y/o individuales; 4 Précticos de Laboratorioy 3
semanas de Experiencias Clinicas (de 25 horas semanales cada una) en Instituciones Sanitarias del medio (Hospitalesy
Centros de Salud), Escuelasy Comunidad.

L os Préacticos de Laboratorios son |os siguientes:

Laboratorio N°1: Simulacién 1 “Crecimientoy desarrollo, Anamnesisy exploracion fisicadel nifio”

Laboratorio N°2: Simulacién 2 “ Cuidados de enfermeria en procedimientos rel acionados con la administracion de farmacos,
la necesidad de oxigenacion y alimentacién ”

Laboratorio N°3: Simulacion 3 “Cuidados de enfermeria en procedimientos relacionados con la necesidad de eliminacion,
higiene corporal y seguridad”

Laboratorio "Integrador”

VIl - Regimen de Aprobacion

El Curso tiene caracteristicas de Asignatura, con Clases tedricas de asistencia obligatoria el 50%. Pararegularizar el Curso, €l
alumno debera aprobar el 100% de los Trabajos Précticos, el 100% de los Laboratorios, €l 100% de |as Evaluaciones
Parcialesy la Experiencia Clinica ( Précticas Preprofesionales Especificas, Préacticas Hospitalarias o de Terreno). La
Aprobacion del Curso sera mediante Examen Final, y por su cardcter de Curso Tedrico-Préactico y estar insertado en € plan
de estudios de la Carrera de Licenciatura en Enfermeria, no existe la condicion de estudiante libre.

Dela Aprobacién de los Trabajos Practicos. se deberan aprobar en primerainstancia, el 50% de ellos, teniendo |la posibilidad
de recuperar el 50% restante. Esto es, € estudiante debera aprobar 1 Trabajos Préctico en primerainstancia, teniendo opcion
a1 recuperatorio. En caso de que € estudiante deba hacer correcciones para aprobar un TP, debera presentar dichas
correcciones en lafecha establecida por €l docente. Pasada |la fecha estimada, el TP quedara desaprobado.

De la aprobacién de los Laboratorios: Se deberan aprobar en su totalidad. Ellos tienen una evaluacion tedricay otra practica.
Se debe aprobar en primerainstancia 2 de los 3 Laboratorios, y contando con un recuperatorio para el practico de laboratorio
reprobado. Al finalizar el Cuatrimestre €l estudiante debera rendir un Laboratorio Integrador con los contenidos
desarrollados. Si no se aprueba, quedaralibre en el Curso.

Dela Aprobacién de las Evaluaciones Parciales: Se tomarén 2 Evaluaciones Parciales, teniendo el estudiante la posibilidad de
2 recuperatorios por cada Parcial segin Ord. C.S 32/14

Dela Aprobacion de la Experiencia Clinica: €l estudiante estara en condiciones de realizar la Experiencia Clinica o Préctica
de Campo unavez que haya aprobado la totalidad de |os Parciales, el Parcial Integrador de Laboratoriosy los Trabajos
Précticos. El Docente Guia de la Experiencia Clinica debera evaluar el dominio del estudiante de los procedimientos
especificados alograr durante la experiencia clinica (examen de actuacion), asi como |os aspectos cognitivos y actitudinales
demostrados en la Practica Profesional. Se confeccionara una planilla de evaluacion de desempefio diaria que sera firmada
por € docentey € estudiante en cada informe. La aprobacion de la experiencia clinica es indispensable paralaregularizacion
delaAsignatura. Los profesionales Instructores que acomparien esta instancia de Préctica de Campo o experiencia Clinica,
seran autorizados por lainstitucion en que se desempefie la précticaa inicio de laactividad y recibirén la certificacion
correspondiente de la Unidad Académica, es decir de la Facultad de Ciencias de la Salud de dicha actividad.
DelaAprobacion del Examen Final: se gjustard alo establecido por Ord.13/03

REGLAMENTO DE LABORATORIOS, INTEGRADORES Y TRABAJOS PRACTICOS.

DE LOSLABORATORIOS

* Cada laboratorio consta de unainstancia tedricay unainstancia practica. La evaluacion tedrica se realizard antes de
comenzar con lainstancia préctica asigndndose 30 minutos paralarealizacién y correccion de la evaluacion.

* Lacalificacion tedrica es cuantitativa: se deberd aprobar con 7 6 més.
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* En caso de desaprobar lainstanciatedrica, Sl podrarealizar lainstancia practica.

* Respecto al cambio de comisiones. se deberaredlizar através de una nota dirigida alos Profesores Responsables de la
materia. Deberan firmar |as personasinvolucradasy el cambio no deberd afectar €l nimero de integrantes de las comisiones
yaestablecidas.

* Esobligatorio asistir con la vestimenta adecuada y elementos de equipo de bolsillo completo: calculadora, tijera, pinza
kocher (opcional), termémetro digital, reloj, linterna pequefia, brazalete de goma, lapiceras. Prohibido reemplazar la
calculadora por teléfonos celulares. Por razones de higiene y para dar cumplimiento alas normas de Bioseguridad, €l
uniforme (chaqueta blancay pantaldn blanco o azul marino) y el calzado, deberan estar en perfectas condiciones de higiene.
El estudiante que no cumplimente el reglamento de Laboratorios

NO estara en condiciones de ingresar al mismo.

* Se debera respetar €l horario establecido para€l laboratorio (el alumno llegard 10 minutos antes).

DE LOS INTEGRADORES

* Las evaluaciones de los integradores serealizaran a finalizar €l cursado de lamateria. (antes de iniciar las Précticas de
Campo).

* Lacdificacion es Aprobado o Desaprobado. No hay recuperatorio, quien no apruebe esta instancia, quedara en condicion
de estudiante libre.

* El integrador incluye los 3 laboratorios dictados durante la cursada de la materia.

* Lamodalidad es la presentacion de un caso que €l estudiante debera resolver, integrando los conocimientos adquiridos,
expresandose con la terminol ogia adecuada.

REGLAMENTO DE LA EXPERIENCIA CLINICA (PRACTICA DE CAMPO)

DE LA VESTIMENTA Y EL EQUIPO:

* El estudiante vestira el uniforme (chaqueta blancay pantaln blanco o azul marino)indicado parala préctica profesiona con
la correspondiente identificacion.

* Zapatos/ zapatillas color blanco, negro o marrén.

* Por razones de higiene y para dar cumplimiento alas normas de Bioseguridad, €l uniformey € calzado, deberan estar en
perfectas condiciones de higiene.

* El cabello arreglado, si eslargo llevarlo recogido.

* Las ufias de las manos cortas y arregladas, sin esmalte.

* No se permite el uso de alhgjas.

* Cuando € estudiante rota a otro Servicio sefialado en la préactica, debera presentarse con el uniforme limpio.

* En e cumplimiento de las Normas de Bioseguridad, no se permitira usar el uniforme fuera del &mbito sefialado parala
préctica (no trasladarse con el uniforme desde y hacia el domicilio).

* No esta permitido vestir el uniforme que usa en otro sitio.

* Equipo de bolsillo:

* Tensiémetro y estetoscopio.

* Calculadora.

* Tijera.

* Libreta para anotaciones.

» Pinza Kocher.(opcional)

» Termémetro.

* Reloj (con crondmetro)

* Linterna peguefia.

* Brazalete de goma (de ligar).

* Lapiceras.

 Cgja de transporte de elementos.

» Bandgjade material resistente y bordes altos para usar como rifionera.

* Recipiente pequefio para utilizar como descartador de material no cortopunzante (algodédn, guantes, papel, tapas, etc).

» Cuaderno de Registros de Enfermeria, tapa dura, forrado con color verde, rotulado, con cardtulay en 6ptimas condiciones.
El Consentimiento Informado debera ser firmado por el estudiante y pegado en el cuaderno de informes. Es obligatorio.

Si alguno de los items anteriores no se cumple, el estudiante no estara en condiciones deingresar alaPrécticay ese diaNO
SE RECUPERA. DE LA PUNTUALIDAD Y ASISTENCIA:

* El estudiante debe presentarse 15 minutos antes de la hora estipulada para el inicio de las actividades de |a Experiencia
Clinica.

* Dos llegadas tarde equivalen a unainasistencia.

* Debe cumplimentarse e 100 % de las practicas.
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* En caso de inasistencias por enfermedad, deberd enviar certificado médico dentro del horario de practicas. El mismo es
condicion fundamental para recuperar los dias no asistidos. Sin excepcién.

* No podré ausentarse de |la préctica (durante el transcurso de la misma) salvo por razones debidamente justificada, y siempre
con laautorizacion del profesor responsable.

* En caso de cambio de turno, deberan arreglar en forma particular con algin compafiero y presentar la solicitud del cambio
por escrito y con lafirmade losinvolucrados (no se deberan aterar |os dias de rotacién por cada servicio).

DE LA EVALUACION DE LA INSTANCIA PRACTICA:

* Se confeccionard una planilla de evaluacion de desempefio diaria. En la misma, no se admite la utilizacién de corrector. La
planilla deberair en folio y en carpetatipo A4.

* En caso de inasistencias injustificadas y préacticas de campo no aprobadas, € estudiante quedara en condicién libre.

DE LOS SERVICIOS:

Para el uso de los elementos, el estudiante pedira autorizacion al responsable del Servicio correspondiente, debiendo
devolverlos en perfectas condiciones de higieney uso a finalizar su tarea.

* |dem paralos elementos de la catedra que pertenecen ala facultad.

* En caso de pérdida o extravio, el alumno debera devolverlo.

HOJA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Universidad Nacional de San Luis

Facultad de Ciencias de la Salud

Carrera: Licenciatura en Enfermeria

Asignatura: Enfermeriadel Nifio y del Adolescente

Por la presente, declaro haber leido, consultado dudas relacionadas y comprendido €l Reglamento de la Experiencia Clinica
dela Asignatura Enfermeria del Nifio y del Adolescente, ciclo lectivo 2024 y me comprometo a cumplir con las condiciones
establecidas por el equipo docente.
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[1] Carpenito, L. (1994).Planes de Cuidados y Documentacién de Enfermeria. Editoria Interamericana. Mc
Graw-Hill.Espafia. Disponible en: http://biblioteca.unsl.edu.ar/baea/search2.html ?bool=-AU=Carpenito&tipo=2-

[2] Diaz G., Gomez G., Ruiz G. (2006). Tratado de Enfermeriade laInfanciay de la Adolescencia. Editorial
Interamericana.Mc Graw- Hill. Esparia. Disponible en: Biblioteca Antonio Esteban Aguiero. Universidad Nacional de San
Luis.
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X1 - Resumen de Objetivos

-Identificar los factores que influyen en la Salud de lainfanciay adolescencia.
-Establecer el Rol de Enfermeria en la satisfaccién de las necesidades en la atencion del infante sano y enfermo

X1l - Resumen del Programa

- El/lanifio/a en el contexto familiar y social.
- El Proceso de Atencion de Enfermeria en las distintas etapas del crecimiento y desarrollo del Nifio y del Adolescente Sano.
- El Proceso de Atencion de Enfermeriaen el Nifio y Adolescente Enfermo

X1l - Imprevistos

L as situaciones no previstas en esta programacion, se resolveran de acuerdo alas normativas vigentes en Facultad de
Ciencias delaSalud.- UNSL. Previa comunicacion con el equipo docente del curso.

e-mail asignatura: rrpaez@email.ungl.edu.ar; jrmansanares@email.ungl.edu.ar

Plataforma Virtual: Google Clasroom. Enfermeriadel Nifio y del adolescente 2024

X1V - Otros

ELEVACION y APROBACION DE ESTE PROGRAMA
Profesor Responsable

Firma:

Aclaracion:

Fecha:

ELEVACIONy APROBACION DE ESTE PROGRAMA

Profesor Responsable

Firma

Aclaracion:

Fecha:
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