PROGRAMA DE ENFERMERIA INTEGRAL DEL ADULTO

CODIGO: ME-EIA 510

CREDITOS ACADEMICOS 08

UBICACION: Quinto Semestre

HORAS TEORICAS SEMANALES: 04

HORAS PRACTICAS SEMANALES: 12

TOTAL HORAS SEMANALES: 16

TOTAL HORAS SEMESTRE 384

PRELACIONES: ME-EISR 410y ME-EINA 410.

Enfermeria Integral en Salud Reproductiva y Enfermeria Integral del nifio y
adolescente

JUSTIFICACION.

La asignatura Enfermeria Integral del Adulto se encuentra ubicada en el V
semestre de la carrera, considerdndose como una asignatura tedérico-practica,
dirigida a proporcionar al estudiante de Enfermeria experiencias educativas
tendientes a desarrollar habilidades y destrezas para el cuidado de Enfermeria a
pacientes adultos, con desequilibrios homeostéaticos, en el area Médico-
Quirdrgica. El programa esta disefiado con base a las diez 10 primeras causas de
morbi-mortalidad del pais y la regién, ofreciéndosele al estudiante la oportunidad
de experimentar vivencias de la realidad del ejercicio profesional como parte del
proceso formativo, desarrollando la relacion entre teorias, praxis y efectividad,
creando en éstos conciencia de la contribucion de enfermeria en la solucion de los
problemas de salud del pais, especialmente de aquellas enfermedades que
causan la mayor morbi-mortalidad del pais.

Durante las experiencias educativas, se ponen en practica estrategias que
permitan a los estudiantes dar al individuo sano o enfermo y a su familia, un
cuidado comprensivo de calidad que abarque el mantenimiento de la salud, la

prevencion de enfermedades y recuperacion de la salud perdida.



OBJETIVOS GENERALES:

Al culminar la asignatura el estudiante estara en capacidad de:

1. Reconocer e identificar al hombre con un enfoque holistico como una unidad
integrada fisica, psicolégica, social y espiritual.

2. Aplicar el proceso de enfermeria en la solucion de problemas y la satisfaccion
de las necesidades del individuo adulto enfermo a través de un estudio de caso.
Mantener una relacion terapéutica con el adulto enfermo.

Identificar e interpretar los principios basicos que guian o fundamentan los
cuidados de enfermeria segun las teorias de Orem, Edersom, entre otras.

5. Dar una cuidado de enfermeria que incluya medidas de promocion, proteccion,
recuperacion y rehabilitacion de la salud del individuo en cualquiera de las
alteraciones presentadas por el individuo adulto.

6. Demostrar habilidades y destrezas en la realizacibn de técnicas y
procedimientos necesarios para el cuidado del enfermo.

7. Incorporar los avances de la ciencia y la tecnologia en la practica diaria para el

manejo de nuevos conocimientos.

Es una asignatura teorico-practica, disefiada para proporcionar a los estudiantes
experiencias educativas tendientes a desarrollar habilidades y destrezas para el

cuidado de Enfermeria a pacientes adultos, en condiciones Médico-Quirurgica.

EVALUACION.

Este programa se regira por un sistema de evaluacién especial dada las
caracteristicas del mismo, manteniendo como principio que la misma sera
formativa, continua, cooperativa, participativa, integral y sumativa, sin examen de
reparacion.

En el transcurso de la pasantia el estudiante presentara casos clinicos
seleccionados, los cuales seran discutidos y evaluados con el personal del

servicio.



El alumno perderé la asignatura con el 25 % de inasistencias de conformidad con
los reglamentos establecidos en la Facultad de Medicina.

La evaluacion sera integral y frecuente en las diversas etapas de la
ensefianza, para el logro de los objetivos. Se realizara evaluacion por cada unidad,
de esta manera es posible estimar cuales son los resultados que se han logrado,
que progreso se han hecho hacia el dominio de otros y que grado de destreza ha
sido alcanzado mediante los frutos de la ensefianza.

Se utilizaran tanto las pruebas objetivas como las de desarrollo, la observacion, la
asignacion de tareas, la elaboracion de planes de cuidados, la presentacion de
uno o varios estudios de casos, y una lista de cotejo.

Los instrumentos de evaluacién y supervision de la practica del estudiante
fueron disefiados con base a los comportamientos exigidos en cada uno de los
objetivos de aprendizaje. Se establecen criterios de valoracién relativos a la
significacion de cada actividad dentro de la practica.

Distribucién de porcentajes de la evaluacion:

Participacion activa en la practica ............cccoeeeeeevvviivieennnn, 50 %

Presentacion de los planes de cuidados ........ccccccvvvveeeeeennn. 10 %

Asistencia tedrica, participacion en clase, exposiciones ....10 %
- Ex&menes parciales .........ccceeiiiiiiiiiiee 30 %



UNIDAD |

CUIDADOS ENFERMEROS A PACIENTES CON ALTERACIONES DEL SISTEMA

RESPIRATORIO

OBJETIVO GENERAL: Describir y aplicar cuidados a pacientes con alteraciones del sistema

respiratorio.

CONTENIDO

OBJETIVOS

ESTRATEGIAS
METODOLOGICAS

EVALUACION

1.1 Examen fisico del sistema
respiratorio.

1.1 Demostrar

habilidades y
destrezas en
la realizaciéon
del examen
fisico
respiratorio.

2.1 Exposicion y
demostracion
por parte del
profesor.

- Redemostracion
por parte del
estudiante.

1.1 Participacion

en grupo.
Participacion
del
estudiante.
Prueba
escrita.
Observacion
directa en
pasantia con
la

asignacion
de un
paciente.
1.2 Enfermedades | 1.2 Demostrar 1.2 Exposicion por | 1.2 Discusion en
Respiratorias habilidades y parte del grupo.
2.1 Neumonia. destrezas en estudiante. e Participacion
e Insuficiencia Respiratoria el cuidado de |e Discusion de
aguda. pacientes con casos de activa del
e Asma. problemas pacientes
e Causas, signos y sintomas respiratorios. asignados. estudiante.
de cada una. Aplicar los | e Identificacion
e Complicaciones mas conocimientos por parte del L
frecuzntes; Alcalosis y adquiridos en estudiante las * Eéabgr?glsoge
acidosis respiratoria_ el c_uidado de necesidades de cui(;)ados de
pacientes con pacientes
alteraciones asignados. enfermero
respiratorias. (@) . en
paciente con
diferente

patologia.




CONTENIDO OBJETIVOS EVALUACION

1.3 Examenes mas | 1.3 Describir los | 1.3 Exposicién | 1.3 Observacion
frecuentes en métodos por parte del directa en pasantia
alteraciones diagnosticos e estudiante. con la asignacion
respiratorias como identificar los|- Discusion de de un paciente en
medidas diagndsticas cuidados de casos de los cuidados que
y tratamiento y enfermeria pacientes brinda ante,
cuidados de implicitos en asignados. durante y después
enfermeria ante cada uno de |- Identificacién de un método
durante y después del ello. por parte del diagnéstico
procedimiento. Aplicar los estudiante

¢ Rayos Equis (Rx) conocimientos las

e Gases arteriales adquiridos en la necesidades
e Toracosentesis utilizacion de los de los
métodos pacientes
diagnosticos. asignados.
1.4 Identificar las | 1.4 Valorar las | 1.4 Exposicion 1.4 Participacion en
condiciones que necesidades por parte del grupo.
interfieren en el de un paciente estudiante. |- Participacion  del
funcionamiento disneico. - Discusién en estudiante.
normal y cuidados de |- Desarrollar grupo de |- Prueba escrita.
enfermeria en habilidades vy patologias - Observacion
pacientes con algunas destrezas en de pacientes directa en pasantia
enfermedades el cuidado de asignados. con la asignacion
respiratorias como: enfermeria en de un paciente
- Neumonia. los pacientes
- Insuficiencia con
Respiratoria aguda. alteraciones
- Asma. respiratorias.




necesidades
en los
pacientes de
asignados.

CONTENIDO OBJETIVOS ACTIVIDADES  EVALUACION

1.5 Proceso de cuidado | 1.5 Implementar en | 1.5 Exposicion | 1.5 Discusién en
de enfermero (a) en un paciente con por parte del grupo.
un paciente con alteraciones Profesor. - Participacién
problemas respiratorias el Exposicion activa del
respiratorios. PAE segin el por el parte estudiante.
Etapas: Valoracion, modelo de lyer y del - Elaboracién
Planeacion, Alfaro. estudiante. de planes de
Ejecucion y|- Identificar las Discusioén de atencion en
Evaluacion. necesidades casos de cada
Principios éticos de médico- pacientes patologia.
cada una de las quirdrgico en un asignados.
etapas del proceso paciente con Identificacion

- ElI derecho a la alteraciones por parte del
salud y a la vida. respiratorias. estudiante

- El dilema de|- Aplicar los de las
preservar la vida y principios éticos. necesidades
evitar la muerte. en los

- Obligacién de la pacientes de
enfermera de asignados.
resguardar la vida
humana.

Principios de enfermeria

relacionados con la

conservacion de la

salud y la vida de las

personas confiada a su

cuidado.

CONTENIDO OBJETIVOS ACTIVIDADES | EVALUACION

1.6 Cuidados de | 1.6 Desarrollar 1.6 Exposicion | 1.6 Participacion
enfermeria para habilidades y por parte del en grupo.
aumentar la eficacia destrezas en el Profesor. - Participacion
de la ventilacién. cuidado de Exposicion del
Medidas para enfermeria para por parte del estudiante.
asegurar un aumentar la estudiante. |- Prueba
adecuado ingreso eficacia Discusion de escrita.
de oxigeno a los ventilatoria. los estudios |- Observacién
pulmones. de casos de directa en
fisioterapia los pacientes Pasantia
respiratorias asignados. con la
(Drenaje  toracico, Identificacion asignacion
Percusién toracica, por parte del de un
Ejercicios estudiante paciente.
respiratorios). de las




UNIDAD II

CUIDADOS ENFERMEROS A PACIENTES CON ALTERACIONES DEL SISTEMA
CARDIOVASCULAR
OBJETIVOS CONTENIDOS ACTIVIDADES EVALUACION

2.1 Demostrar 2.1 Examen fisico 2.1 Exposiciény 2.1 Discusion en
habilidades y del sistema demostrativa grupo.
destrezas en la cardiovascular. por parte del - Participacion
realizacion del profesor. activa del
examen fisico - Redemostracio estudiante.
cardiovascular. n por parte del

estudiante.

2.2 Aplicar 2.2 Sangre, grupos | 2.2 Exposicién por | 2.2 Prueba escrita.
conocimientos y de sangre, y sus parte del - Observacion
demostrar derivados profesor. directa del
habilidades y (plasma, estudiante
destrezas en el albumina, durante la
cuidado del concentrado pasantia con la
paciente con globular). asignacion de un
transfusiones paciente.
sanguineas.

2.3. Demostrar | 2.3 Infarto del | 2.3 Exposicion  por | 2.3 Participacion
habilidades y miocardio. parte del del
destrezas en el|3.3 Angina de pecho. estudiante. estudiante
cuidado del | 4.3 Accidente cerebro|- Exposicion individual vy
paciente con vascular, causas, complementaria grupal.
alteraciones signos y sintomas, por el profesor. - Prueba
cardiovasculares. fisiopatologia, escrita.
métodos - Observacion
diagndsticos, y directa en
cuidados de Pasantia
enfermeria. con la
asignacion
de un
paciente.




2.4 Demostrar
habilidades vy
destrezas en la
preparacion del

paciente  que
va ser
sometido a
examenes

diagnosticos 'y
tratamientos.

mas
en

2.4. [Examenes

frecuentes

alteraciones

cardiovasculares como

medidas diagndsticas y

tratamiento y cuidados

de enfermeria antes,

durante y después del

procedimiento.

2.4 Paracentesis.

3.4 Cateterismo
cardiaco.

4.4 Electrocardiograma.

5.4 Plestimografia.

6.4 Flebografia.

7.4 Holter.

8.4 Ecocardiograma.

9.4 Test de esfuerzo.

2.4 Précticas en las
areas de
consultas de
Cardiologia para
la demostracion y
practica de los
examenes mas
frecuentes en las
alteraciones
cardiovasculares.

2.4 Participacion
en grupo.
- Participacion

del
estudiante
- Prueba
escrita.
- Observacion
directa en
Pasantia.

10.4  Marcapaso.
11.4  Presién venosa
central
2.5 Reconocer - Paro cardiaco. | 2.5 Exposicion  por | 2.5 Participacion
signos y Causas, signos vy parte del en grupo.
sintomas  de sintomas, profesor. - Participacion
paro cardiaco. fisiopatologia, - Demostracion del
2.5 Aplicar métodos practica por un estudiante
medidas diagndsticos, y equipo de|- Prueba
basicas de cuidados de expertos. escrita.
reanimacion enfermeria. - Observacion
cardiopulmonar |-  Aplicacion de directa en
medidas de RCP Pasantia.
Bésico
- Complicaciones.
2.6 . Aplicar los|2.6 Arritmias mas | 2.6 Exposicion  por | 2.6 Participacion
conocimientos frecuentes bradi y parte del en grupo.
e identificar las taquiarritmias. profesor. - Participacion
diferentes Causas, signos vy del
arritmias  mas sintomas, estudiante
frecuentes. fisiopatologia, - Prueba
métodos escrita.
diagndsticos, y - Observacion
cuidados de directa en
enfermeria Pasantia.
UNIDAD Illl  PRINCIPIOS DE LA ASISTENCIA DE ENFERMERIA PERIOPERATORIA.

OBJETIVO GENERAL: brindar asistencia integral y continua a los pacientes quirdrgicos.
PARTE I.- CONCEPTOS BASICOS EN ENFERMERIA PERIOPERATORIA

OBJETIVOS
ESPECIFICOS

CONTENIDO

ESTRATEGIA

METODOLOGICA

EVALUACION




2.7 Implementar el |2.7 Proceso de | 2.7 Exposicion por | 2.7 Discusién en
PAE en un cuidados atencion parte del grupo.
paciente con de enfermeria en Profesor y - Participacion
alteraciones un paciente con Exposicién del activa del
respiratorias problemas estudiante. estudiante.
segln el modelo respiratorios. - Discusionde |- Elaboracién
de lyer y Alfaro | 2.7 Etapas: casos de de planes de

- Valoracion, pacientes atencion en

Planeacion, asignados. cada
Ejecucion y patologia.
Evaluacion..

2.8.ldentificar las 2.8. Decisiones en |- Identificacion

necesidades momentos criticos por parte del

médico-quirdrgico en que envuelven un estudiante de

un paciente con dilema ético: las

alteraciones enfermos necesidades

respiratorias comatosos en los

conectados a pacientes de
maquinas que asignados.
conservan los

signos vitales, vy

frente a un paro

cardiorrespiratorio

0 una fibrilacién

ventricular..

Al finalizar la unidad *Expositiva *Preguntas
los estudiantes estaran |3.1.- Enfermeria Peri *Discusion Dirigidas
en capacidad de: operatoria. Conceptos | Dirigida.
3.1.-Explicar los Basicos.
conceptos basicos en la | 3.1.1.-Préactica de
enfermeria peri Enfermeria Peri
operatoria. operatoria. *Evaluacion

3.2.-Conceptos basicos Tedrica
3.2.-ldentificar cada una |de Fase Pre -
de las fases de operatoria, trans -
Enfermeria Peri operatoria. Post -
operatoria. operatoria.
3.3..-Conocer la
integracion del Proceso | 3.3.- Integracion  del

de Enfermeria en las
fases de la Enfermeria
Peri operatoria.

3.4.-Describir la
competencia basica en
la practica de la
Enfermeria Peri
operatoria.

3.5.- Identificar asuntos
éticos y legales en
relacion a la practica
en la Enfermeria Peri
operatoria.

Proceso de Enfermeria
Peri operatoria.

3.4.-Normas  estandar
de la Practica Clinica
Peri operatoria.

3.5.- Asuntos éticos y
legales relacionados
con el cuidado del
paciente quirdrgico




UNIDAD IIl PRINCIPIOS DE LA ASISTENCIA DE ENFERMERIA PERIOPERATORIA.
PARTE Il.- FASE PREOPERATORIA.

OBJETIVOS CONTENIDO ESTRATEGIA  EVALUACION
ESPECIFICOS METODOLOGICA
Al finalizar el tema|3.6.- Cirugia - Concepto.
los estudiantes = Tipos de Ingreso Clase *Preguntas
estaran en = Tipos e Cirugia. Expositiva Dirigidas
capacidad de: = Propé6sito de la
3.6.- Definir Cirugia. *Prueba
conceptos  basicos corta escrita.
de Cirugia. Ingreso |3.7.- Reacciones de estrés
del Paciente | fisiologico y psicologico.
Quirdrgico. * Respuestas *Discusién
organicas. grupal
3.7.- Reconocer los » Consideraciones
efectos de la Cirugia especiales para
en el paciente paciente Adultos —
quirargico y las Pediatricos.
medidas de
Enfermeria para|3.8.- Factores de riesgo
aliviarla. edad, nutricion,
tabaquismo, Enf. Crénica.
3.8.- Identificar los|3.9.- Componentes de la
factores de riesgo | preparacion Preoperatoria.
para cirugia. . Examenes
Prequirdrgicos.
= Historia y examen
3.9.- Describir la fisico.
preparacion = Consulta
preoperatoria del anestésica.
paciente quirdrgico. = Valoracién de
Enfermeria.
= Educacion
Preoperatoria.
= Consentimiento
informado
(Consideraciones
legales y ética)
OBJETIVOS CONTENIDO ESTRATEGIA EVALUACION
ESPECIFICOS METODOLOGICA
*Expositiva .
Exposicion
3.10.- Describir las |3.10.-Indicaciones sobre *Discusion individual
medidas de | alimentos y liquidos. grupal
enfermeria en el » Preparacion del
preoperatorio que intestino.

disminuyen el riesgo
de infeccién y otras
complicaciones
posoperatorias.

» Preparacion de piel.

3.10.1.-
inmediato.
Premedicacion. Registros

Preoperatorio

preoperatorios, traslado a




complicaciones
intraoperatoria
potenciales del paciente
quirdrgico.

3.18.- Definir flora
reciente, transitoria y el
uso de diferentes
agentes antisépticos.

3.19.- Identificar las
diferentes  actividades
necesarias al finalizar la
cirugia.

3.17- Complicaciones:
= Nauseas y
vomito.
= Respiratoria.
= Hipotermia.
= Hipertermia
Maligna.
= Consideracion
es
gerontolégicas
3.18.- Preparacion de

la piel.

Agentes antisépticos
para el lavado
quirdrgico y piel del
paciente. Colocacion

de campos estériles.

3.19.-
drenajes.
Documentacion.

Vendajes Yy

la Sala Quirurgica.
Atencién a las
necesidades de la familia.
3.11.-Desarrollar un
plan de orientacion|3.11.-Ensefianza
preoperatoria Preoperatoria. Informe
disefiado para | Respiratoria, cambios de Clase escrito
fomentar la | posicion, movimientos | expositiva.
recuperacion del | corporales, tratamientos
paciente y evitar |de dolor.
complicaciones 3.11.1.- Paciente
posoperatorias. Quirargico Ambulatorio.
3.11.2.- PLAN DE
ATENCION DE
ENFERMERIA.
Diagnésticos de
Enfermeria.
PARTE lll.- FASE INTRAOPERATORIA
OBJETIVOS CONTENIDO METODOLOGI EVALUACION
ESPECIFICOS A
3.16.- Describir las|3.16.- Colocacion del
posiciones quirdrgicas | enfermo enla mesade
basicas. operaciones
(seguridad y
proteccién).
Tipos de Posiciones
quirargicas mas
3.17.- Identificar las|usadas
diferentes




Al finalizar la unidad los

estudiantes en
capacidad de:
3.12- Describir

actividades y técnicas
interdisciplinarias de los
miembros del equipo
de atencion
intraoperatoria al
paciente.

3.13.- Identificar la
organizacion estructural
del Area Quirdrgica.

3.14.- Describir los
principios 'y normas
basicas de la asepsia
quirurgica aplicadas a la
técnica estéril.

3.15.- Definir Anestesia.
Tipos. Clasificacion.
Etapas.

3.12.- Miembros que
integran el
equipo quirdrgico
(Estéril no
estéril).
= Actividades y

funciones que
desempefian
de acuerdo a
su rol dentro
del equipo.

3.13.- Ambiente
Quirdrgico, su disefio
fisico, zonas de
control. Condiciones
ambientales.

3.14.- Fundamentos
de la Asepsia
Quirdrgica.
= Principios de
la Asepsia.
=  Normas
Bésicas para
mantener a
asepsia
quirargica.
= Riesgo s de
salud
asociados
con
ambiente
quirargico.
= Precauciones
Universales.
3.15- Concepto de
Anestesia.
= (Clasificacion
(ASA)
= Tipos
Anestesia.
=  Anestésicos
de uso
comun.
= FEtapas dela
Anestesia

el

de

Expositiva
*Discusion

Dirigida

*Proyeccion de
Videos

*Preguntas
Dirigidas

*Examen
parcial
escrito al
final de la
unidad

3.20.- Implementar PAE
al paciente quirdrgico
durante la cirugia.

Traslado del paciente a
la UCPA.

3.20.-  Lineamientos
para desarrollar un
PAE

Diagnostico de

Enfermeria.




PARTE IV.- FASE POSOPERATORIA

la enfermera en la
UCPA, relacionadas
con la prevencién de
las  complicaciones
posoperatorias
inmediatas.

3.24.- Conservacion de
la permeabilidad de
vias respiratorias.

= Conservac
ion de la
estabilidad
cardiovasc
ular

= Hipotensid
n y
choque.

= Hemorragi
a

= Hipertensi
on,
disrritmias.

= Alivio del
dolor y
ansiedad

= Hipotermia

OBJETIVOS CONTENIDO ESTRATEGIA | EVALUACIO
ESPECIFICOS METODOLO N
GICA
Al finalizar la unidad
los estudiantes en
capacidad de: 3.21.- UCPA. | Clase
3.21- Describir la|Organizacién. Planta Expositiva | *Preguntas
Unidad de Cuidados | Fisica. Dirigidas
Postanestésicas.
UCPA 3.22..- Ingreso del
paciente a UCPA.
3.22.- Describir la|3.22.1.- Valoracion *Discusion *Exposicién
admision del paciente | inicial. Dirigida en grupos de
quirargico ala CPA | 3.22.2.- Intervenciones los puntos:
de Enfermeria en el|+Proyeccién 3.25, 3.26 y
periodo posoperatorio de 3.27.
3.23.- Identificar los |inmediato. material
criterios de egreso
de la UCPA. 3.23- Medidas para
establecer criterio de
egreso.
3.24.- Describir las|3.23.1.- Escala de
responsabilidades de | Evaluacion.

3.25.- Identificar los
diagndsticos de
enfermeria en esta
fase y las acciones
derivadas de las
mismas.

3.25.- Aplicacion del
PAE (fase
posoperatoria
inmediata)




3.26.- Describir las |3.26.- El paciente
responsabilidades de | posoperado

la enfermera | hospitalizado.
relacionadas con la = Intervenciones
recepcion del estandar de
paciente en el area enfermeria para
de hospitalizacion. la atencién del
paciente
posoperado
valoracion  por
sistemas

= Alivio del dolor.

= Prevencion de
complicaciones
respiratoria.

= Prevencion de

trombosis
venosa
profunda.

3.27.- Describir las = Promocioén de la
variables que actividad y
afectan la cuidado
cicatrizacion de personal.

las heridas
3.27.- Prevencion de las
infecciones en la

herida.

Clasificacion de herida
quirargica
Cicatrizacion Concepto.
Fases.
Complicaciones de la
herida Infeccion.
Hematoma.
Evisceracion y
Deshicencia.

UNIDAD IV. CUIDADOS ENFERMEROS A PACIENTES CON ALTERACIONES DEL
SISTEMA GASTROINTESTINAL.

OBJETIVO GENERAL: Describir y aplicar cuidados a pacientes con alteraciones del sistema
gastrointestinal.

OBJETIVOS CONTENIDO ESTRATEGIA EVALUACION
METODOLOGICA

4.1 Demostrar 4.1 Examen fisico 4.1 Exposicion  y |4.1 Discusién en
habilidades y del sistema demostrativa grupo.
destrezas en la gastrointestinal. por parte del|- Participacion
realizacion del profesor. activa del
examen fisico - Demostracion estudiante
gastrointestinal por parte del|Observacion directa

estudiante. en el desarrollo del

examen  fisico vy
elaboracion de un
Plan de Cuidado de
Enfermero (a) a un
paciente




4.2 Demostrar

habilidades y
destrezas en el

cuidado de
paciente con
trastornos del
sistema

gastrointestinal

4.2 . Enfermedades
emergentes.

2 Exposicion de

estudiante.
Realizar un plan de
cuidado a
paciente con
problemas

gastrointestinales.

4.2 Participacion en

grupo.
Participacion del
estudiante
Prueba escrita.
Observacion

directa en
Pasantia.
Elaboracion  del

Plan de Cuidado
de Enfermero (a)
en pacientes con
problemas

gastrointestinales.




OBJETIVOS CONTENIDO ESTRATEGIA EVALUACION
METODOLOGICA

- Aplicar - Exdmenes mas |4.3 Exposicién del | 4.3 Participacibn en
conocimientos en la| frecuentes en estudiante clase grupo.
preparacion del| alteraciones del expositiva  del | - Participacion del
paciente que va ser| sistema profesor. estudiante
sometido a| gastrointestinal |- Asistir a las | - Prueba escrita.
examenes (Preparacion  y| consultas de |- Observacién directa
diagnésticos y| medidas de| gastroenterologia en Pasantia.
tratamiento con| contraste y| para la|- Elaboracion del
alteraciones cuidados de| demostracion y| Plan de Cuidado de
gastrointestinales. enfermeros ante,| practica de los| Enfermero (a) en

- Demostrar durante y| examenes mas| pacientes con
habilidades y| después del| frecuentes en la| problemas
destrezas en la| procedimiento): consulta gastrointestinales.
preparacion del | - Endoscopia.

paciente para los
diferentes tipos de

estudios que se
utilizan en
patologias

gastrointestinales.-

- Rectoscopia.

- Gavaje Gastrico.

- Intubacion
gastrointestinal.

- Esofagoscopia.

- Gastroscopia.

- ldentificar los
signos y sintomas
de algunas
enfermedades
gastrointestinales.

4.4 Enfermedades:
Hepatitis
Cirrosis
hepatica.
Gastritis y
Ulcera péptica
(Causas,
signos y
sintomas,
pruebas
diagnésticas,
tratamiento y
cuidados de
enfermeria).

4.4 Exposicion  del
estudiante.
Clases
complementarias
por parte del
profesor.

4.4 Participacion

en
grupo.
Participacién del
estudiante
Prueba escrita.
Observacioén
directa
Pasantia.
Elaboracion  del
Plan de Cuidado
de Enfermero (a)
en pacientes con
problemas
gastrointestinales.

en




UNIDAD V. CUIDADOS ENFERMEROS A PACIENTES CON ALTERACIONES DEL

SISTEMA RENAL

OBJETIVO GENERAL: Describir y aplicar cuidados a pacientes con alteraciones del sistema

renal.
CONTENIDO OBJETIVOS ESTRATEGIAS EVALUACION
METODOLOGICAS

- b.l.Identificar |- 5.1.Glomerulonefritis. | 5.1 Exposicién del 5.1 Discusién en
los signos y|- Pielonefritis. estudiante. grupo.
sintomas de|- Litiasis renal. - Discusién en - Participacién
algunas - Hiperplasia grupo. activa del
enfermedades prostética. - Elaborar y estudiante
renales. - Insuficiencia  renal ejecutar un plan|- Observacioén

- Demostrar aguda (Causas, de cuidados de directa.
habilidades y signos y sintomas, enfermeria. - Elaboracion
destrezas en cuidados de|- Asignacion de del Plan de
el cuidado del enfermeria). un caso Cuidado de
paciente con |- hipotético para Enfermero
problemas realizar un
renales registro de

control de
liquidos
ingeridos y
eliminados.

5.2 .ldentificar los | 5.2. Vejiga Neurogénicay | 5.2 Exposicion del | 5.2 Participacion
signos y | rehabilitacion. estudiante. del
sintomas de la - Clases estudiante
vejiga complementarias individual vy
neurogénica. por parte del grupal
Demostrar profesor. - Prueba
habilidades y escrita.
destrezas en - Observacion
el cuidado de directa en
enfermeria en Pasantia vy
el paciente elaboracion
con sonda del Plan de
vesical Cuidado de

Enfermero

5.3 Examenes 5.3 Aplicar 5.3 Exposicién por | 5.3 Realizar
mas utilizados conocimientos en la parte del examen al
para el preparacion del profesor. finalizar la
diagndstico de paciente con Unidad VI.
una patologia alteraciones renales
renal. que va ser sometido
Preparacion a examenes
para diagnosticos y
examenes tratamiento.
especiales: - Demostrar

- Urografia. habilidades y

- Toma de destrezas en la
Muestras para preparacion del
examenes paciente para los
especiales de diferentes tipos de
orina. estudios  utilizados

para diagnosticar
patologias renales.




UNIDAD VI
CUIDADOS DE ENFERMEROS A PACIENTES CON QUEMADURAS
OBJETIVO GENERAL: Describir y aplicar cuidados a pacientes con quemaduras.

CONTENIDO

OBJETIVOS

ESTRATEGIAS
METODOLOGICAS

EVALUACION

6.1 Quemaduras: 6.1 Demostrar 6.1 Exposicion por | 6.1 Participacién
causas, signos y habilidades vy parte del en grupo.
sintomas, destrezas en el profesor. - Participacion
fisiopatologia, cuidado del del estudiante.
tratamiento y paciente con - Prueba escrita.
cuidados de guemaduras. - Elaboracion de
enfermeria. un Plan de

- Determinar el Cuidado de
grado y la Enfermero (a)
extension de las en un paciente
quemaduras. con

quemaduras.

6.2 Balance de | 6.2 Aplicar 6.2 Exposicion por | 6.2 Participacion
liquidos y medidas para parte del en grupo.
electrolitos. mantener el profesor. - Participacion

balance de |- Discusién en del estudiante.
liquidos y grupo. - Prueba escrita.
electrolitos. - Asignacion de |- Elaboracién de
un caso un Plan de
6.3. Demostrar hipotético para Cuidado de
habilidades en la realizar un Enfermero (a)
elaboraciéon de un registro de en un paciente
Balance de control de con
liquidos y liquidos guemaduras.
electrolitos ingeridos y
eliminados

6.3 Medidas para|6.3 Aplicar 6.3 Exposicion por | 6.3 Participacion
aliviar el dolor. Medidas para parte del en grupo.

- Infecciones. aliviar el dolor. profesor. - Participacién
Curas locales a|- Prevenir - Demostracion del estudiante.
pacientes infecciones de en la pasantia |- Prueba escrita.
quemados. las por parte del |- Observacién

quemaduras profesor. directa en
con la técnica | Redemostracion pasantias.

de asepsia y|por parte del

antisepsia. estudiante

6.4 Manejo de | 6.4 Demostrar 6.4 Exposicion por | 6.4 Participacion
pacientes habilidades 'y parte del en grupo.
quemados. destrezas en el profesor. - Participacion

cuidado del |- Discusion en del estudiante.

paciente grupo. - Prueba escrita.

guemado. - Asignacion de |- Observacion
un caso en directa en
pasan-tias. pasantias.




- Realizar un
plan de
cuidados.

6.5 Alteraciones 6.5 Identificar los | 6.5 Exposicién por | 6.5 Participacién
psicol6gicas de signos y parte del en grupo.
estos pacientes sintomas de las profesor. Particinacion del
en cuanto a su alteraciones - Discusion en Pg
imagen corporal. psicol6gicas grupo. estudiante.

- Actitud de la que se |- Asignacion de | Prueba escrita.
enfermera ante presentan en el un estudio de e
la muerte. paciente  con caso Qbservamon

quemaduras. dlrecta, en
pasantias.

UNIDAD VII. CUIDADOS DE ENFERMEROS A PACIENTES CON ALTERACIONES DEL
SISTEMA ENDOCRINO

OBJETIVO GENERAL: Describir y aplicar cuidados a pacientes con alteraciones del sistema
endocrino.

CONTENIDO OBJETIVOS ESTRATEGIAS EVALUACION
METODOLOGICAS
7.1 Alteraciénes del | 7.1 Aplicar 7.1 Exposicion por | 7.1 Participacion

- Shock insulinico.
- Shock glicémico.
Causas, signos vy
sintomas,
fisiopatologia.
Complicaciones,

al paciente
con trastornos
endocrinos.
Identificar las
necesidades
de los

pancreas. conocimientos parte del en grupo.
Diabetes en el cuidado profesor. - Participacién
Mellitus. de enfermeria del estudiante.

Prueba
escrita.
Observacion
directa en la
pasantia.
Asignacion de

con
alteraciones
renales.

métodos pacientes con un caso en la

diagndsticos, alteraciones pasantia.

tratamiento y endocrinas. - Elaboracién
cuidados de |- Desarrollar de un Plan de
enfermeria. habilidades vy Cuidados de

destrezas en Enfermero

el cuidado de

pacientes con

trastornos

endocrinos.

7.2 Examenes 7.2 Aplicar 7.2 Exposicion por|7.2 Participacion
especiales: conocimientos parte del en grupo.
preparacion y en la profesor. - Participacién
cuidados de preparacion Discusion  en del estudiante.
enfermeria del paciente grupo. - Prueba
antes, durante y que va a ser Asignacién de escrita.
después del sometido a un caso. - Observacion
procedimiento: examenes directa en la
Metabolismo diagnosticos y pasantia.
Basal. tratamiento - Asignacién de

un caso en la
pasantia.




Curva de
tolerancia a la
glucosa

Determinacion
de las hormonas
de t3 , t4 vy
creatinina.

Desarrollar
habilidades vy
destrezas en
la preparacién
del paciente
con
alteraciones
endocrinas
para
diferentes
tipos
estudios
diagnésticos.

los

de

Elaboracion de

un plan de
cuidados de
enfermero

Elaboracion
de un Plan de
Cuidados en
un  paciente
con trastornos
endocrinos.

7.3 Alteraciones

psicolégicas en
pacientes  con
trastornos
endocrinos.

7.3

Identificar los
signos y
sintomas de
las
alteraciones
psicoldgicas
que se

presentan en
el paciente
con trastornos
endocrinos.

7.3 Exposicién por

parte del

profesor.

- Elaborar un plan

de cuidados
enfermeria

7.3 Observacion

directa en la

pasantia.
Asignacion  de
un caso en la
pasantia.
Elaboracion de
un Plan de
Cuidados de
enfermeria.

UNIDAD VIII. CUIDADOS ENFERMEROS A PACIENTES CON ALTERACIONES DEL
SISTEMA MUSCULO-ESQUELETICOS
OBJETIVO GENERAL: Describir y aplicar cuidados a trastornos del sistema musculo-
esquelético con el propésito de fomentar, conservar y restaurar la salud.

CONTENIDO OBJETIVOS ESTRATEGIAS EVALUACION
METODOLOGICAS

8.1 Generalidades 8.1 Evaluar 8.1 Exposicion por | 8.1 Pre-test.
del Sistema prerrequisitos parte del Discusion
Musculo bésicos profesor. grupal.
Esquelético. relacionados

- Funciones del con la
SME anatomia,

fisiologia,

microbiologia, y
farmacologia

magnética.

del SME
8.2 Procedimientos 8.2 Describir los|8.2 Exposicién del|8.2 Intervencion y
diagnésticos: principales profesor. participacion.
- Rayos X. métOd,os.
diagnésticos
- Tomografia. para las
- Artroscopia. alteraciones del
- Resonancia SME.




8.3 Diagnosticos de | 8.3 Describir los | 8.3 Exposicion del | 8.3 Intervencion y
enfermeria en diagnosticos de profesor. participacion.
pacientes con enfermeria que
alteraciones del puedan
SME aplicarse a

pacientes con
alteraciones del
SME, su
andlisis e
interpretacion
aplicando el
PAE.

8.4 Modalidades 8.4 Explicar las | 8.4 Exposicién 8.4 Intervencion y
terapéuticas mas modalidades por parte del participacion.
comunes en terapéuticas profesor.
pacientes con aplicadas a
alteraciones del pacientes  con
SME. alteraciones del

- Yesos, tipos. SME

- Férulas. - Describir las

- Dispositivos modalidades en
ortopédicos. relacion a los

- Traccion, tipos de tipos de yeso y
traccion dispositivos
(esquelética, externos que
cutanea). pueden utilizar

- Principios de la los pacientes con
traccion. alteraciones del

- SME.

8.5 Intervencién de | 8.5 Aplicar cuidados | 8.5 Exposicién 8.5 Prueba de
enfermeria a de enfermeros a por parte del conocimientos
pacientes pacientes profesor. de la Unidad 1l
sometidos a sometidos a
traccion. traccion.

8.6 Asistencia de | 8.6 Identificar los | 8.6 Exposicion 8.6 Observacion
enfermeria a avances por parte del directa en la
pacientes tecnoldgicos en profesor. pasantia.
sometidos a el  tratamiento Asignacion de
cirugia durante el médico aplicado un caso en la
trans, post- a pacientes pasantia.
operatorio sometidos a Elaboracion de
inmediato. cirugia del SME un Plan de

Cuidados

enfermeria.




8.7 Fracturas:

Concepto,
clasificacion, tipos.
Complicaciones
Intervenciones
enfermeria.
Amputacion: Concepto,
indicaciones,
actuaciones
terapéuticas.
Aplicacion del plan de
cuidados de
enfermeros. Educacion
del paciente y la familia.
Luxaciones: Concepto,
clasificacion.

Esguince. Concepto.

de

8.7 Describir las
complicaciones
que pueden
presentar los
pacientes con
alteraciones
del SME y con
los
procedimientos
invasivos.

8.7

8.7

Observacion
directa en la
pasantia.
Asignacién de
un caso en la
pasantia.
Elaboracion de
un Plan de
Cuidados
enfermeria

UNIDAD IX. CUIDADOS ENFERMEROS A PACIENTES CON ALTERACIONES DEL
SISTEMA NEUROLOGICO
OBJETIVO GENERAL: Describir y aplicar cuidados a pacientes con alteraciones del sistema

neurolégico.
CONTENIDO OBJETIVOS ESTRATEGIAS EVALUACION
METODOLOGICAS
9.1 Examen fisico | 9.1 Demostrar 9.1 Exposicién por | 9.1 Participacién en
neurolégico: Niveles habilidades y parte del grupo.
de conciencia. destrezas en profesor. - Participacion

Signos de paralisis.

el cuidado del

del estudiante.

- Valoracion de los paciente - Prueba escrita.
pares craneales. neurolégico. - Elaboracion de

- Reflejo masculo- |-  Identificar y un plan en un
tendinoso. satisfacer las paciente  con

necesidades problemas
de un neuroldgicos.
paciente con

alteraciones

neurolégicas.

9.2 Meningitis y 9.2 Elaborar y|9.2 Exposicion del|9.2 Participacion en
Encefalitis. ejecutar estudiante. grupo.

- Tétanos (causas, planes de |- Clases - Participacion
signos y sintomas, cuidados en complementarias del estudiante.
meétodos diagnosticos, un  paciente por parte del|- Prueba escrita.
tratamiento y cuidados seriamente profesor. - Elaboracién de
de enfermeria). incapacitado un plan en un

desde el punto paciente  con
de vista problemas
neurolégico. neuroldgicos.

9.3 Métodos diagndsticos | 9.3 Demostrar | 9.3 Exposicién del | 9.3 Participacion en
mas frecuentes habilidades y estudiante. grupo.
utilizados en pacientes destrezas en|- Clases - Participacion
con alteraciones la preparacion complementarias del estudiante.
neurolégicas de los por parte del|- Prueba escrita.
(cuidados de pacientes con profesor.
enfermeria  en la alteraciones
preparacion antes, neurolégicas
duran- gue van a ser

sometidos a




te y post estudios). un estudio - Elaboracion de
- T.AC. un plan en un
- Puncién Lumbar. paciente  con
- Electroencefalograma. problemas
- Resonancia magnética neurolégico.

y potenciales

evocados.
9.4 Rehabilitacion del 9.4 Identificar | 9.4 Exposicion del | 9.4 Participacion

paciente, terapia fisica recursos para estudiante. en grupo.

y ocupacional. ayudar laj- Clases - Participacion

Adaptacion del
paciente a la familia y
comunidad.

readaptacién
del
segun

porcentaje de

incapacidad

que presente.

paciente

por parte
profesor.

complementarias
del |-

del estudiante.

Prueba escrita.

- Elaboracion de
un plan en un
paciente  con
problemas
neurolégico.

UNIDAD X. CUIDADOS
ONCOLOGICAS

OBJETIVO GENERAL: Describir y aplicar cuidados a pacientes con enfermedades
oncoldgicas.

ENFERMEROS A PACIENTES CON ENFERMEDADES

CONTENIDO

OBJETIVOS

ESTRATEGIAS
METODOLOGICAS

EVALUACION

10.1. Tumores de todo

10.1 Demostrar

10.1 Exposicion del

10.1 Participacién en

estadisticas.

tipo, habilidades el estudiante. grupo.

- Quistes. (Causas, y destrezas|- Discusion en|- Participacion del
signos y sintomas, en el | grupo. estudiante.
clasificacién, medios cuidado de - Prueba escrita.
diagnosticos, pacientes - Elaboracién de un
tratamiento, medidas con Plan de Cuidado
de prevencion, vy problemas de Enfermero (a)
cuidados de de cancer.
enfermeria).

10.2. Epidemiologia de |10.2 Identificar la | 10.2 Exposicion del |10.2 Participaciéon en
las diversas prevalencia estudiante. grupo.
neoplasias. delas - Clases del |- Participacion del

diversas profesor. estudiante.
neoplasias - Prueba escrita.
de acuerdo -

con las

10.3. SIDA. Causas,

signos y sintomas.
Epidemiologia
Evolucion de la
enfermedad.
Tratamiento

Medidas preventivas.

10.3 Demostrar

habilidades
y destrezas
en el
cuidado de
pacientes
con
diagndstico

de SIDA.

10.3 Exposicion por
parte del
profesor.

10.3 Discusion

grupo.

- Participacién
activa del
estudiante

- Observacion

directa.

en




- Cuidados de - Analizar las - Elaboracion del

enfermeria. situaciones que Plan de Cuidado
- Decisiones en se producen en de Enfermero (@)

momentos  criticos pacientes con en pacientes con

que envuelven un SIDA. problemas de

dilema ético, en Inmunodeficiencia.

enfermos en etapa

terminal.

- Decisiones éticas en
la etapa terminal de
la enfermedad.
Terapéutica
analgésica.

- Actitud ante la
muerte.
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