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VISTO, el expediente N° 2666/18 correspondiente a la 9*° Reunion
del Consejo Superior del afio 2018, y las Resoluciones del Consejo Superior
N°001/17 y N° 102/18;

CONSIDERANDO:

Que, a través de lo actuado en el expediente indicado en el Visto, se
tramita la propuesta de modificacién del plan de estudios de la Licenciatura en
Enfermeria aprobado por Resolucion del Consejo Superior N° 001/17 que ha
presentado el Departamento de Salud Comunitaria;

Que la modificacién consiste en la reformulacién de los alcances
correspondientes al titulo de Enfermero y ha sido presentada atendiendo a las
observaciones que en la evaluacidn formulara la Direccién Nacional de Gestién y
Fiscalizacién Universitaria, dependiente de la Secretaria de Politicas
Universitarias del Ministerio de Educacion de la Nacion;

Que la Secretaria Académica, tras analizar la propuesta considera
que la misma responde a los lineamientos académicos de la Institucion y se adecua
a la normativa vigente;

Que en su 9° Reunién de 2018, el Consejo Superior ha tratado la
mencionada propuesta y la misma ha sido objeto de tratamiento especifico por
parte de la Comisién de Asuntos Académicos y no se han formulado objeciones;

Que es atributo del Consejo Superior resolver sobre el particular,
conforme lo establecido el Articulo 31, inciso f) del Estatuto de la Universidad
Nacional de Lanus;

Por ello;
EL CONSEJO SUPERIOR
DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE LANUS
RESUELVE:

ARTICULO 1°: Dejar sin efecto la Resolucién del Consejo Superior N° 102/18.

ARTICULO 2° Aprobar la modificaciéon del Plan de estudios de la Licenciatura
en Enfermeria aprobado por Resolucién del Consejo Superior N° 001/17,
presentada por el Departamento de Salud Comunitaria, conforme se detalla en el
Anexo de cuarenta y dos (42) fojas que forma parte de la presente Resolucién.

ARTICULO 3°: Disponer que se arbitren los medios necesarios para realizar las
gestiones correspondientes ante el Ministerio de Educacion de Ja Nacién
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ARTICULO 4° Registrese, comuniquese y notifiquese en los términos del
Articulo 40 del Reglamento de la Ley Nacional de Procedimientos

Administrativos, aprobados por el Decreto N® 1759/72 (t.o. 1991). Cumplido,
archivese
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE LANUS
DEPARTAMENTO DE SALUD COMUNITARIA

LICENCIATURA EN ENFERMERIA

L- INTRODUCCION

El Disefio Curricular constituye el eje de la dindmica Institucional estableciendo los parametros y
unificando criterios para el desarrollo de la carrera.

En este sentido este documento presenta un encuzdre general donde se explicitan los
fundamentos de la propuesta, los ejes y las dreas curriculares, los alcances, el perfil profesional y la
propuesta curricular.

El PLAN DE ESTUDIO estd organizado en dos ciclos con Titulo Intermedio con una carga
horaria Total de 4196 horas que se desarrollan en cinco afios académicos:

Q 1ler. Ciclo {del ler. al 6to. Periodo) — Titulo: Enfermero/a

Carga horaria total: 2624 horas.

a 2do. ciclo ( del 7mo. al 10mo. periodo) — Titulo: Licenciado/a en Enfermeria
Carga horaria total: 1572 horas.

Requisitos de Ingreso:
Titulo Secundario.
Aprobar el Curso de Ingreso que dicta la Universidad

H.. ENCUADRE GENERAL

La préctica social de enfermeria se enmarca en el campo de la Salud Colectiva, por lo tanto integra
el cuerpo de conocimientos que provee el marco teérico referencial para el proceso de formulacion.

Desde una perspectiva estructural, ia cual toma en cuenta los factores determinantes socio
histérico, conceptualizamos a la SALUD como un proceso histérico social y por lo tanto una totalidad
incluida en la del conflicto y el accionar para su transformacién. Reconocemos a la salud como un derecho,
y a la atencién de la salud como una prioridad sin distinciones de ninguna naturaleza y a disposicion de
todos los individuos, familia y comunidad.

Es en este sentido, que la préctica social de enfermeria abre nuevas perspectivas, lo cual requiere
de un proceso de anélisis de la practica profesional cotidiana, descubriendo los problemas, los cuales se
convertirdn en objeto de conocimiento y, en cuanto se los aborde desde su complejidad con la implicancia
activa del sujeto en el proceso de conocimiento, los mismos se constituirdn en objeto de transformacién y
fuente de produccion de conocimientos tedricos, practicos y técnicos.

La intencién de transformacién esta direccionada hacia las necesidades y problemas de salud de la
Provincia de Buenos Aires en el contexto nacicnal y latinoamericano y los proyectos publicos para
abordarlos.
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.- EJES CURRICULARES

La persona en el contexto social, cultural, politico y sanitario

Este eje se centra en el andlisis del contexto social, cultural, politico y sanitario en el que se brinda
¢l cuidado a la persona, familia y comunidad, para poder producir condiciones de desarrollo de la salud.

Por lo tanto, este eje aparece como categoria de andlisis que recurre al tratamiento critico de los
fundamentos que devienen de los saberes de las Clencias de la Salud y Sociales, poniendo énfasis en la
participacion con poder de decisién en las acciones de salud de la comunidad.

Cuidado de la persona, familia y comunidad

La situacion social de la poblacién, la demanda progresiva de atencién con efectos de saturacidn
en el sistema y su incidencia en el cuidado de la salud, hace imprescindible la bisqueda de soluciones
concretas que transformen la situacién sanitaria trabajando conjuntamente con la persona, familia y
comunidad para lograr un mejor nivel de salud.

Para ello se capacita en la participacién en programas comunitarios especificos centrados en la
salud del drea materno-infantil,

Cuidado integral y complejidad creciente

Se refiere fundamentalmente a los cuidados realizados en el segundo nivel de atencién, tendientes
a garantizar la accesibilidad a toda la poblacién a los servicios de salud, en forma igualitaria en tiempo y
oportunidad. Es por ello, que la formacién teérico-técnica estd orientada a las cuatro (4) clinicas basicas,
con niveles de complejidad creciente y con el énfasis puesto en el cuidado integral y continuo de la persona,
familia y comunidad. Se incluye Salud Mental como aporte a las modalidades de cuidado integral para
superar ¢l dualismo mente-cuerpe; Educacién y Salud como herramienta para la promocién de la salud.

Gestion de las organizaciones de salud

La intencion es brindar un marco tedrico-referencial y operativo con el propésito de abordar a las
organizaciones como objeto de conocimiento para la investigacidn y aportar elementos de |2 gestion de los

servicios de salud con el propdsito de adecuar los cuidados de enfermeria a las necesidades de atencidn de
la poblaciftn.

Enfermeria del Nifio y del Adolescente se nutre de los aportes de este eje para el andlisis de las
Instituciones de salud.

Cuidado Integral de Enfermeria

Se entiende como una actividad constante y operativa de la realidad, utilizando y profundizando
los contenidos y la metodologia proporcionados por las asignaturas cursadas durante el primer ciclo e
integrados a través del tratamiento de un problema en las cuatro clinicas bésicas.

Educacion, Investigacion y Gestion en Enfermeria

Se orienta a problematizar las relaciones sociales de desigualdad y promover la construccion de
conocimiento sobre educacién superior en enfermeria. Ademds promueve la articulacién docencia-servicio
concretada en acciones educativas que desde la institucién hospitalaria o el &mbito de la comunidad
contribuyen a generar cambios en las pricticas sanitarias.

La investigacién en el campo de la salud desde la practica de la enfermeria es el proposito
prioritario a fin de que los profesionales como integrantes de equipos interdisciplinarios, contribuyan a la
produccién de conocimientos para mejorar la calidad del cuidado y ¢l propio desarrollo de Iy rofesién.
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Enfermeria en Cuidados Criticos, se nutre de los aportes conceptuales y metodoldgicos de este gje.

El Taller de Practicas e Investizacién en Enfermeria Comunitaria, ¢l Taller de Practicas e
Investigacién en Salud y las Pricticas Preprofesionales, incluidos en este gje, profundizan y aplican los
aspectos conceptuales y metodolégicos del eje.

Rol alternativo del enfermero/a

La diferenciacién del rol asignado y el rol asumido en relacién con las précticas decadentes,
dominantes y emergentes, provoca la alternativa de modificar la prictica mediante la integracion de las
conceptualizaciones teoria-técnicas y la pasantia por la prictica preprofesional favorecen una
reconceptualizacion del rol en una ética de compromiso social con la salud de todos. Este gje atraviesa el
desarrollo de todo el curriculo.

IV.- AREAS CURRICULARES

Las #reas se definen a partir de campos disciplinares afines que abordan ejes conceptuales
integradores y nicleos de problemas y asignaturas articulados y que tienden al cumplimiento de objetivos
comunes,

A continuacién se presenta un cuadro donde se agrupan esas areas:

: CARGA
CICLO AREA _ UNIDAD CURRICULAR HORARIA
Fundamentos de Enfermeria 160
Enfermeria Materno Infantil | 96
Enfermeria del Adulto y del Anciano | 128
Enfermeria en Salud Mental 128
Enfermeria en Salud Comunitaria 96
Profesional Enfermeria Materno Infantil i 128
Enfermeria del Adulto v del Anciano 11 96
Enfermeria del Nifio y del Adolescente 128
Gestién de las Organizaciones de Salud 64
Investigacion en Enfermeria 64
Précticas Integradas de Enfermeria 320
Psicologia Social ¢ Institucionai 64
. TOTAL DE HORAS 1472
o Quimica y Fisica Biolégica 64
© Anatomo-Fisiologia 96
2 Bioldgica Nutricién y Dietoterapia 64
£ Microbiologia y Parasitologia 64
Farmacologia y Toxicologia 64
TOTAL DE HORAS 352
Cultura y Salud 64
Salud Colectiva 64
Salud Mental 64
Epidemiologia 64
. . Etica y Problemas Legales de 1a Practica Profesional 96
Socio-humanistica i —
Seminario de Justicia y Derechos Humanos 64
Seminario de Pensamiento Nacional y Latinoamericano 64
Educacién y Salud 64
Informitica / 128 ,
Idioma extranjero. {Inglés o Portuguds) 128/
_ TOTAL DE HORAS A 1, 80 |
wEe ©0 Profesional | Metodologia de la Investigacién Aplicada a la Enfermpfia 6

5
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Enfermeria en ¢l Cuidado Critico 256
Educacién en Enfermeria 64
Gestion y Organizacion de los Servicios de Enfermeria 224
Taller Integrador de Practicas e Investigacién cn 160
Enfermeria Comunitaria
Taller Integrador de Practicas ¢ Investigacién en Salud 192
Enfermeria en Salud Colectiva 96
Pricticas Preprofesionales 100
TOTAL DE HORAS 1188
Epistemologia del Cuidado d¢ Enfermeria 96
Soci . Etica y Deontologia Profesional 96
ocio-humanistica e
Informdtica 64
Idioma extranjero. (Inglés o Portugués) 64
TOTAL DE HORAS 320
Enfermeria del Nifio en Situacién Critica
Electivas Condiciones y Medio Ambiente de Trabajo y Salud 64
Problemdaticas Sociosanitarios Actuales
TOTAL DE HORAS 64

V.- ALCANCES

Del titulo de Enfermero/a

* Ejecutar cuidados integrales de enfermerfa libres de riesgo en todos los niveles de atencién y
complejidad

e Ejecutar acciones de enfermeria en situaciones de emergencia, catéstrofe y epidemias a nivel
local y nacional.

« Colaborar en la planificacién y evaluacién de cuidados integrales de enfermeria, libres de riesgo,
en todos los niveles de atencidn y complejidad.

s Participar en procesos de gestidn de las unidades de enfermeria de hospitales de baja
complejidad y de atencidn comunitaria

«  Participar en el desarrollo de proyectos y programas de enfermeria a nivel local

Se deja constancia, en forma expresa, que la responsabilidad primaria y la toma de decisiones la gjerce en
forma individual y exclusiva ¢l poseedor del titulo con competencia reservada, segin el régimen del Art.
43 de la Ley de Educacion Superior, del cual depende el poseedor del titulo al cual, por si, le esta vedado
realizar dichas actividades.

Del titulo de Licenciado/a en Enfermeria

» Valorar y diagnosticar los requerimientos de los cuidados integrales de enfermeria, planificar,
evaluar y supervisar la realizacién de esos cuidados de acuerdo a las necesidades de las personas
vy la poblacidn en todos 1os niveles de atencién y complejidad.

e Organizar, gestionar y evaluar servicios y procesos de enfermeria en la prevencion de
enfermedades y promocion de la salud.

e Asesorar y participar en la formulacién, desarrollo y evaluacién de politicas, proyectos y
programas de enfermeria a nivel local, nacional e internacional.

»  Realizar pericias judiciales en el drea de su competencia.

Participar en ¢l disefio, coordinacién, ejecucién y evaluacién de proyectos de investigacién de
cardcter disciplinar e interdisciplinar, y en procesos de divulgaci6n de sus resultados.

*  Participar en ¢l desarrollo de tecnologias innovadoras para el cuidado de la salud 4

»  Participar en fos comités de ética y bioética institucionales f

: AsQ@.}CALDE

Conzejo Supsrior

Uriversidad Nocicaring Lands

Mauro Brfiesto Guevara
Corisejaro Superlor
rsidad Nactonal de Langs ANA MARIA JARAMILLO
Rectora
Universidad Nacional de Laniis

Ung



00184 /18
Cniversidad N acional de Lantis

VI- PERFIL DEL EGRESADO

Enfermero

El enfermero desarrolla sus capacidades como personal que ha adquirido competencia
humanistica, politica y técnica, para brindar cuidados integrales, en instituciones hospitalarias y
comunitarias, en los niveles de complejidad minima e intermedia, mediante una actitud ética y legal, a la
persona, familia y comunidad. Respeta y promueve la diversidad cultural, la participacién social y politica
con responsabilidad y compromiso ciudadano; tiene capacidad para el trabajo en equipo con actitud tanto
critica como autocritica.

Asume un alto compromiso con los derechos humanos y la paz; desarrolla su actividad con
conciencia nacional y latinoamericana.

Planifica, ejecuta, monitorea y evalta los cuidados de enfermeria en niveles de complejidad
minimos e intermedios, para lograr cuidados integrales para la promocion, prevencién, recuperacion y
rehabilitacién, en los tres niveles de atencidn y en todos los ciclos de la vida.

Participa en la gestién de unidades de cuidados minimos o intermedios de enfermeria.

Participa en ¢l desarrollo de programas de educacion permanente y programas formales hasta el
nivel técnico, que respondan a las necesidades del contexto.

Participa en proyectos de investigacion en forma disciplinar, multi e interdisciplinar para resolver
problemas de su competencia en ¢l marco de las politicas del pais. Aplica los resultados de las
investigaciones a fin de contribuir a mejorar la atencién en los servicios y el desarrollo de los trabajadores
de Ia salud.

Tiene capacidad para la interpretacién de un segundo idioma y el uso de tecnologias basicas de la
informacién y comunicacién.

Posee capacidad asociativa en relacién a organismos colegiados y/o asociaciones de nivel local y
nacional, relacionados con el desarrollo de los profesionales de la salud.

Participa en equipos responsables de programas. Aplica las normativas de los comités de ética de
la practica de enfermeria y bioética.

Licenciado/a en Enfermeria

La/el Licenciada/do en enfermeria ¢s una/un profesional que ha obtenido el primer grado
académico en la formacién universitaria. Ha adquiride competencia cientifica, humanistica, politica y
técnica, para brindar cuidados integrales, mediante una actitud ética y legal a la persona, familia y
comunidad. Respeta y promueve la diversidad cultural, la participacion social y politica con responsabilidad
y compromiso ciudadano; tiene capacidad para el trabajo auténomo y en equipo con actitud tanto critica
como autocritica. Es creativa/o, pudiendo actuar ante situaciones emergentes.

Asume un alto compromiso con los derechos humanos y la paz; desarrolla su actividad con
conciencia nacional y latinoamericana.

Considera la satisfaccion de las necesidades histdricas del ser humano, mediante el anélisis de la
situacién y aplicacion del juicio critico.

Participa en la gestién de las unidades de enfermeria en los niveles centrales, agh como en el
desarrollo y evaluacién de politicas, proyectos y programas de enfermeria a nivel locgl ie

internacional. r
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Administra, gestiona, supervisa y audita de forma auténoma, unidades de enfermeria en las
instituciones hospitalarias y comunitarias.

Posee capacidad para promover el trabajo digno, el propio y el de las personas bajo su
responsabilidad, adecuado a su nivel de formacion.

Posee capacidad para la elaboracién, direccién, evaluacién y ejecucion de programas de educacion

permanente y formacién de enfermeria hasta el primer grado académico, que respondan a las necesidades
del contexto.

Participa en el disefio, la coordinacién, ejecucion y evaluacién de proyectos de investigacién en
forma disciplinar, multi e interdisciplinar para asegurar la validez cientifica de los cuidados de enfermeria
y resolver problemas de su competencia en el marco de las politicas del pais. Divulgay aplica los resultados
a fin de contribuir a mejorar la atencién en los servicios y el desarrollo de los trabajadores de la salud.

Tiene capacidad para la interpretacion de un segundo idioma y el uso de tecnologias basicas de la
informacion y comunicacién. Posee capacidad para documentar y comunicar de forma amplia y completa
la informacién a la persona, familia y comunidad para proveer continuidad y seguridad en el cuidado.

Preserva el medio ambiente mediante la promocién y aplicacion de las normas de seguridad
definidas en la legislacién nacional e internacional. Participa en situaciones de desastres, catastrofes y
epidemias a nivel local, nacional ¢ internacional.

VII. Disefio Curricular

. . PRIMER:CICLLC Pricticas
Periodo Eie P fesional
Discipinas reprofesionales R
La persona en ¢l s
[ contexto social, Cultura y Q‘;:Ef:' ¥ Anjtomo- Informatica Fundamentos de
cultural, politico Salud Coras Fisiologia Enfermeria o
o Bioibgica
¥ sanitario
Cuidado integral L
I de Ia persona, Salud Salud Microbiologia v tnformatica Nutricidn y Enfermeria
familia y Mental Colectiva Parasitologia Dictoterapia @ Materno Infantil I @
comunidad
Enfermeria del
. . . . . Adulte y del E
Farmacologia y Toxicologia 1dioma Extranjerc [ Anciane [
I
Enfermeria en L
Epidemiologia en Salud Salud Mental @
Cuidado Integral Enfermeria en
y Complejidad @ Salud -
Creciente Comunitaria “1E
Enfermeria del
v Educacién y Salud Informética %l Adulio y del ﬁ@ N
Anciano [T
Enfermeria
Matemno -infanti] | gy F
Il
e S s L e T e e - -
Eticay E
Gestion de las Problemas Psicologia | Gestion de lns Idioma Enfermeria del
v Organizaciones Legales de la Social e COrpanizaciones; I[nformitica Extranjero Niilo y del R
de Salnd Prictica | Institucional | dc Salud 1 Adolescente G
Profesional M
Seminario de Pensamiente @
. Nacional y Latincamericano Pricticas
Vi C:'déld;.) Integral Investigacion en Enfermeria Integradas de E
¢ Lnlermeria Seminario de Justicia y @ Enfermeria
Derechos Humanos R
: o SEGUNDQ CICLO i v i .
. Epistemologia Metodologia de la , O
VII Inf':i‘:ca:::f(:; del Cuidado en Educacién en Enfermeria Investigacion Aplicada ala @ %nfminér::c‘:
R y Enfermeria A Enfermeria H
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VI Gestién en Gestidn y Organizacion df: los Servicios de Informética @‘
Enfermeria Enfermeria
Taller Integrador
de Pricticas ¢
Investigacion <n
Eti Deontologi Enfenmeria en Idioma Salud
1ca y Deontologia 2ria @ i .
X Profesional Salug Colectiva Extranjero 111 Infonmatica Talier I'ntc?gmdor
de Pricticas ¢
Jnvestigacion ¢n LBwm
Enfermeria |
Comunitaria
L. , Pricticas .
X Seminario Optativo @ Preprofisionales i@
= v ROL ALTERNATIVO DEL ENFERMERO % : : = #

VI ANALISIS DE LA ESTRUCTURA CURRICULAR

Los criterios pedagbgicos que fundamentan este plan se desprenden de las politicas de salud del
pais dictadas por la Constitucién Nacional y de los lineamientos pedagégicos de este proyecto.

Los componentes curriculares de la estructura del plan de enfermeria son los siguientes:
+ Ejes
e  Disciplinas
e  Practicas Preprofesionales

Ejes:

Los ¢jes surgen del andlisis de las précticas, y como categorfas de las mismas organizan el plan de
estudios, las que se han clasificado en decadentes, dominantes y emergentes.

De estas ponderamos las dominantes (que garantizan la insercion en el trabajo), desechamos las
decadentes (por no ser habituales, al haber sido reemplazada por otros agentes o superada por la tecnologia),
e incorporamos las emergentes (por necesidades de las politicas de salud y de précticas alternativas en
desarrollo). Las mismas orientan la seleccion de las disciplinas.

Disciplinas

Estin ubicadas en niveles cuya estructuraci6én se va organizando desde las necesidades de las
practicas preprofesionales integradoras del conocimiento.

Las disciplinas fundamentan las acciones de las précticas preprofesionales y desarrollan los
contenidos de su campo de conocimiento especifico, articuladas entre si, ¢ integradas en ellas.

Estas disciplinas generan a su vez actividades te6rico précticas en el campo que su saber recorta.
Practicas preprofesionales

Las précticas preprofesionales se organizan metodolégicamente en forma de Taller Integrador.

El Taller Integrador consiste en una actividad constante y operativa de la realidad, utilizando y

profundizando los contenidos y la metodologia proporcionados por asignaturas en un mismo nivgl, e
integrado a través del tratamiento de un problema. |

’7 . . .
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Entre los distintos talleres (practicas preprofesionales) hay una interrclacién, que supone no
solamente una sucesién en el tiempo, sino también una progresién y profundizacién en ¢l tratamiento de
los problemas articulando sus producciones.

Las Précticas Preprofesionales se distribuyen al interior de algunas asignaturas del Plan de
Estudios, representando entre el 30% y el 50% de la carga horaria de las mismas, y en las denominadas
Practicas Integradas en Enfermeria y Practicas Preprofesionales representan la totalidad de las horas, segiin
consta en ¢l siguiente listado:

Pricticas preprofesionales —ejes de trabajo

FUNDAMENTOS DE ENFERMERIA (30% de las horas totales de la asignatura destinadas a la prictica)
Orientacién a la carrera y a la profesion.

Diagnéstico sanitario y social.

Planificacion y ejecucion de los cuidados basicos de Enfermeria.

ENFERMERIA MATERNO-INFANTIL ! (30% de las horas totales de la asignatura destinadas a la
practica)

Atencion a las necesidades de la familia, mujer embarazada y el nifio.

ENFERMERIA DEL ADULTO Y DEL ANCIANO 1 (30% de las horas totales de la asignatura destinadas
ala practica).

Cuidado inteeral de Enfermeria al adulto y anciano sano y al paciente con patologia clinica de baja complejidad.
ENFERMERIA DE SALUD MENTAL (30% de las horas totales de la asignatura destinadas a la practica)
Cuidado integral en el Campo de la Salud Mental, de las personas, familia y comunidad.

ENFERMERIA EN SALUD COMUNITARIA (50% de las horas totales de la asignatura destinadas a la
practica).

Elaboracién y ejecucién de proyectos de diagnéstico socio-sanitario y de intervencion comunitaria mediante el
cuidade integral.

ENFERMERIA DEL ADULTO Y DEL ANCIANO II (30% de las horas totales de la asignatura destinadas
ala prictica).

Cuidado integral de Enfermeria al adulto y anciano con necesidades de cuidados de mediana complejidad con
patologias quirirgicas

ENFERMERIA MATERNO-INFANTIL If (30% de las horas totales de la asignatura destinadas a la
practica)

Cuidado integral a la embarazada y al recién nacido de alto riesgo.

ENFERMERIA DEL NINO Y DEL ADOLESCENTE (30% de las horas totales de la asignatura destinadas
ala priactica).

Cuidado integral al nifio y adolescente enfermo y al nifio y adolescente hospitalizado.

PRACTICAS INTEGRADAS DE ENFERMERIA (100% de las horas de la asignatura destinada a la
practica)

Integracién a la dindmica hospitalaria desde la perspectiva del trabajador de la salud.

Profundizacién de los conocimientos y adquisicién de habilidades y destrezas en los cuidados integrales de
enfermeria.

EDUCACION EN ENFERMERIA (30% de las horas totales de la asignatura destinadas a la practica)
Conocimientos y aptitudes para el desempefio en las instituciones educativas de enfermeria en el nivel superior de
ensefianza

ENFERMERIA EN EL CUIDADO CRITICO (50% de las horas totales de la asignatura destinadas a la
practica).

Cuidado integral del paciente pediétrico, adolescente, adulto y anciano internados con patologias de alto riesgo.
GESTION Y ORGANIZACION DE LOS SERVICIOS DE ENFERMERIA (50% de las horas totales de la

asignatura destinadas a Ia practica).
Conceptos y pricticas de la gestién y organizacion aplicadas a los Servicios de Enfermeria sﬁn nivel g
F

complejidad.
B Ld A
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TALLER INTEGRADOR DE PRACTECAS E INVESTIGACION EN ENFERMERIA COMUNITARIA
(30% de las horas totaies de la asignatura destinadas a la prictica)

Aplicacién de la metodologia de la investigacion para el diagndstico comunitario e intervenciones educativas en
salud.

PRACTICAS PREPROFESIONALES (100% de las horas de la asignatura destinada a la prictica).
Integracion al campo comunitario, hospitalario y de educacién superior articulando la practica con los
conocimientos teéricos del segundo ciclo, a saber: cuidados criticos, educacién en enfermerfa, gestién y
organizacién de servicios de enfermeria hospitalarios y comunitarios incluyendo aspectos de salud mental.
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PLAN DE ESTUDIOS DE LA LICENCIATURA EN ENFERMERIA

PRIMER CICLO
horaria.
e s sPrimer Aol e e
1 Cultura y Salud Asignatura C 4 64
2 Quimica y Fisica Biologica Asignatura C 4 64
3 Anatomo-Fisiologia Asgignatura C 6 96
4 Fundamentos de Enfermeria Asgignatura C 10 160
2 Médulo 1: Herramientas bésicas de uso
Z « | de 1a computadora
)
5 £E Méduto B 4 32
T & | Modulo 2: Procesador de texto
8
S | Médulo 3: Planilla de caloulo 1
6 Salud Mental Asignatura C 4 64
7 Salud Colectiva Asignatura C 4 64
8 Microbiologia v Parasitologia Asignatura C 4 64
9 Nutricion y Dietoterapia Asignatura C 4 64
4] Enfermeria Materno-Infantit Asignatura C 6 96 4
% Médulo 2: Procesador de texto
1 2 3 | Moduto 3: Planilla de chlculo 1 Médulo B 4 32
S
e
= Modulo 6: Presentaciones
R i R i "fzzsfgli'ndo'ﬁﬂﬂ'{f'%?i S ::., ...........
12 Farmacologia y Toxicologia Asignatura C 4 64 8
I3 Epidemiologia Asignatura C 4 64
I4 Enfermeria del Adulto y del Anciano | Asignatura C 8 128 2-34
15 Enfermeria en Salud Mental Asignatura C : 128 4-6
16 |dioma Extranjero I Inglés 1 Asignatyra C 4 &4
Opcionat Portugués 1 Asignatura C 4 64
i7 Educacién y Salud Asignatura C 4 64 7
I8 Enfermeria en Salud Comunitaria Asignatura C 6 96 4
19 Enfermeria del Adulto y del Anciano 1} Asignatura C 6 96 14
20 Enfermeria Materno-Intantil I Asignatura C 8 128 10-14
Informatica. Mddulo 14: Formacion de usuarios
3 : 2
21 de la Biblioteca Rodolfo Puigaross Madulo B 4 32
A L R e e T e e A
Etica y Problemas Legales .
22 de Ja Practica Profesionat Asignatura c 6 96
23 Psicologia Soctal ¢ Institucional Asignatura C 4 64
24 Gestion de las Organizaciones de Salud Asignatura C 4 64 7
25 Enfermeria del Nifio y del Adolescente Asignatura C 8 128 20
_— Mddulo 3: Planilla de calculo |
224 . ;
2 E3 g Modulo 4: Planilla de cileulo 2 Modulo B 4 32 Modulo 3
-
%S Mbdule 6: Presentaciones
7 Idioma Extranjero 11 Inglés 11 Asignatura C 4 64 16 (Inglés 1y
Opcional Portugués 11 Asignatura C 4 64 16 (Portugués 1)
28 | Investigacion en Enfermeria Asignatura C 4 64 4-22
29 | Pricticas Integradas de Enfermeria Prictica C 20 320 15:19-25
Seminario de Pensamiento Nacional y - .
30 Latinoamericano ~ Seminarto c 4 64 / . J
£ AW
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3 Seminario de Justicia y Derechos Humanos Seminario C 4 64

CARGAHORARIATOTAL DEL: PR[MER:C!CLO 12624 'I-IORAS
TITULOY ENFERMERO: SR :

SEGUNDO CICLO

32 Epistemologta del Cuidado de Enfermeria Asignatura 9 6 96

33 Educactén en Enfermeria Asignatura C 4 64 17
Metodologia de 1a Investigacion Aplicada - 5

34 a la Enfermeria Asignatura C 6 96 28

35 Enfermeria en el Cuidado Critico Asignatura A 8 256 29

36 Gestién y Qrgamzamén de los Servicios de Asignatura C 14 224 54
Enfermeria

. . R - 5 (en cualquiera

37 !nformétnqa. Méc}ulo} 5: Bibliotecas digitales y Médulo B 4 32 de las tres

acceso a sistemas de informacién académica opciones)

38 Etica y Deontologia Profesional Asignatura c 6 96 22

39 Enfermeria en Salud Colectiva Asignatura C 6 96 18
40 Taller integrador de Pricticas e Investigacion Taller A s 192 4
en Salud
Taller Integrador de Practicas ¢ Investigacion en
4 Enfermeria Comunitaria Taller A 6 160 34
ldioma | Inglés 11 Asignatura C 4 64 27 (Inglés TP
42 Extranjero P p
fid
1 Portugués 11] Asignatura c 4 4 (Portugués
Opcional )]
o Mddulo 4; Planilla de céleulo 2 Modulo 3
2a Modulo I1; Programa Estadistico 3 (en cualquiera
=g Lo - de las tres
43 25 para las Ciencias Sociales 1 Moduto B 4 32 apeiones)
=
ES 5 (en cualquiera
E Médulo 6: Presentaciones de las tres
opeiones)
44 Précticas Preprofesionales Practica C 6 100 33-35-36

43 Seminario Optativo Seminario C 4 64

CARGA'HORARIA TOTAL DEL PRIMER Y. SEGUNDO ClCLO 4.1 56 HORAS
1 TP ULO: LICENCIADO EN ENFERMERTA : -

¢—7 r
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ANODELA "

2 PRIMER PERIODO

Cultura y Salud

Quimica y Fisica Bioldgica

Andtomo-Fisiologia

Fundamentos de Enfermeria

Module 1: Herramientas basicas de

. . uso de ta computadora 32
Informdtica opcionales Mdédulo 2: Procesador de texto: Word 32
Mdéduio 3: Planilla de calculo 1 32
TOTAL DE HORAS DEL PERIODO 416
PRIMERO L 54 SEGUNDO PERIODO s iimp i el
Salud Mental 64
Salud Colectiva 64
Microbiologia y Parasitologia 64
Nutricion v Dietoterapia 64
Enfermeria Materno-Infanti] | 96
Mddulo 2: Procesador de texto: Word 32
Informética opeionales Médulo 3: Planilla de cleuto 1 32
Médulo 6; Presentaciones, Power 1
Point: Prezi
'lOTAL DE HORAS DEL PERlODO 384
i : HTERCER PERIODO:: CEEEE
Farmaco]onla y 'I‘omcoionla 64
Epidemiologia 64
Enfermeria del Adulto v def Aneizno 1 128
Enfermeria ¢n Salud Mental 128
. . i Inglés 1 64
Idioma Extranjero I Opcional Pdon'ugu oY o
TOTAL DE HORAS DEL PERIODO 348
SEGUNDO s R R “CUARTO PERIODO R B T
Educacion y Salud . 64
Enfermeria en Salud Comunitaria 96
Enfermeria del Adulto y del Anciano 11 96
Enfermeria Materno-Infantil 11 128
Int:ormética. Médulo 14: Formacién de usuarios de la Biblioteca Rodolfo 32
Puiggross
'I'OTAL DE HORAS DEL PERIODO 416
R 2 QUINTO PERIODO = S
Enca v Problemas Legalcs de la Prictica Profesional 96
Psicologia Social e Institucional 64
Gestién de las Organizaciones de Salud 64
Enfermeria del Nifio v del Adolescente 128
Modulo 3: Planillz de cilculo | 32
Informética opcionales Médulo 4; Planilla de célculo 2 32
Modulo 6: Presentaciones, Power 32
TERCERO Point; Prezi
Idioma Extranjero II Opcional ngles I i
Portugués 11 64
TOTAL DE HORAS DEL PERIODO 448
[ : =8EXTO PERIODO i | e e
!nvcmgacnén en Enﬁ.rmcrla 64
Pricticas Integradas de Enfermeria 320
Seminario de Pensamiento Nacional y Latinoamericano &4
Seminario de Justicia v Derechos Humanos 64
TOTAL DE HORAS DEL PERIODO

T

OTAL DEHORAS DEL PRIMER CICLO
CETITULO ENFERMERG |-
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Episternologia del Cuidado de Enfermeria 96

Educacién en Enfermeria 64

Metodologia de 1a Investigacién Aplicada 96

a la Enfermeria
Materia anual.
Vily Enfermeria en ¢l Cuidade Critico 256
. VIII periodo
CUARTQ ANO

Total de horas del periodo 384
Gestién y Organizacion de los Servicios de 274

Enfermeria -

Informética. Médulo 13: Biblictecas digitales y acceso a 32

sistemas de informacion académica -
Total de horas del periodo 384

Etica y Deontologia Profesional 96

Enfermeria en Salud Colectiva 96
Taller integrador de Pricticas e Investigacién en Salud 192

| Taller Integrador de Précticas ¢ Investigacién en
. - 160
Enfermeria Comunitaria
. Idioma Extranjero 11 Inglés 111 64
Materias Opcional

3 Anuales IX y X P Portugués 11 64
QUINTO ANO Periodo Médulo 4: planilla de 32
célculo 2 -

Informdtica opcionales Méodulo 11: SPSS Nivel 1 32

Médulo 6: Presentaciones. 32

Power Point; Prezi -
Total de horas del periodo 464

Practicas Preprofesionales 100
Seminario Optativo 64
Total de horas del periodo 404

IX.- FUNDAMENTOS Y ORIENTACIONES PEDAGOGICO - DIDACTICOS
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El aprendizaje es considerado un proceso en espiral. En el acto de aprender, docentes y estudiantes
parten de una practica social contextuada que le es comun. Problematiza la realidad, realizan un proceso de
trabajo colectivo de construccién de conocimientos, elaboran propuestas, criterios y lineas de intervencién
para volver a una prictica social transformadora. A su vez ésta constituye un nuevo punto de partida en
tanto que por su complejidad y pluralidad, provoca obstédculos que convirtiéndose en interrogantes abren
camino para la bisqueda de intervenciones alternativas.

Por esta situacion, de momentos transita el proceso didéctico de ensefiar y aprender de docentes y
estudiantes, operacionalizando el principio epistemoldgico de relacion teoria-practica.

Las explicaciones, las transformaciones realizadas, son la base a partir de la cual se logran otras
nuevas, mas complejas y profundas, vistas no solo en su dimensién individual, sino fundamentalmente en
la social.

Por ello el aprendizaje es un proceso social, en tanto los sujetos construyen objetos diversos de
conocimientos y por medio de sus acciones se transforman a si mismo e inciden en los cambios de la
sociedad.

De lo enunciado anteriormente se¢ deriva un criterio de intervencién metodolégica que se expresa
en la estrategia diddctica de grupo de aprendizaje, el cual dinamizado por técnicas, propicia la tarea grupat
en torno a contenidos especificos tendiende al logro de 1a autonomia en la produccién.

La relacién pedagégica de sujeto — sujeto/s que se espera de docentes y estudiante/grupo implica
la asuncién y adjudicacién de roles que superan un vinculo de dependencia y se transformen en un vinculo

de cooperacion. Esto supone la participacién activa de ambos y considerar al docente un coordinador del
trabajo grupal.

Abordar el aprendizaje desde la perspectiva de lo grupal abre espacios para las experiencias de
trabajo en equipo.

El trabajo en equipo es el &mbito apropiado para construir saberes interdisciplinarios.

Los Talleres Integradores de Pricticas Profesionales que forman parte de la estructura y
organizacién curricular, constituyen la estrategia privilegiada para el abordaje interdisciplinario, al
organizarse el proceso didactico en torno a problemas contextualizados de la realidad y no en las disciplinas
o asignaturas del plan.

Trabajar interdisciplinariamente requiere de intercambios entre las disciplinas, de los actores del
proceso quienes, a través de un trabajo en equipo y cooperativo sostenido procurarin construir una
referencia lingiiistica y un marco tedrico comun.

De alli que se procurard un trabajo conjunto entre los docentes de disefio de la propuesta
pedagdgica — didactica, buscando elaborar redes de contenidos teéricos practicos articulados vertical y
horizontalmente, integrando los objetos de conocimiento de la practica profesional problematizada, en
instancias compartidas con 1os estudiantes en el proceso del Taller Integrador de Précticas Preprofesionales,
previendo momentos de evaluacion y retroalimentacién del proceso de aprendizaje.

La modalidad de trabajo en taller tiene la intencién de articular e integrar vertical y
horizontalmente los saberes tedricos y practica de enfermeria, procurande desarrollar actividades tendientes
a logar los siguientes objetivos:

*  Recuperar los aportes tedricos — metodoldgicos y practicos que se desarrollan en las distintas
asignaturas en los procesos de profesionalizacion y sistematizacién de las prégticas de enfermeria
que s¢ implementan en cada uno de los talleres. i
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Consejero Supsrior

. s ANA MARIE SARAMILLO
Universided Nacional de Lamés Rectora

Universidad Naciona! de Lands




00184/18

%@W@ﬁcﬂc{a&@/ N acional de _gcx%w’a

» Posibilitar a Jos estudiantes experiencias concretas de trabajo en terreno con el fin de desarrollar
aprendizajes que le permitan conocer, comprender, analizar criticamente, abriendo interrogantes,
identificando problemas, desocultando procesos, plantedndose supuestos, elaborando criterios,
construyendo fundamentos tedricos, aproximando conclusiones, proponiendo lineas ylo
alternativas posibles de intervencién para la préctica de enfermeria en el cuidado integral de los
distintos grupos etireos en los tres niveles de atencién de la salud.

¢ Proporcionar una organizacion de la tarea orientada por los criterios metodolégicos del trabajo en
taller, a fin de lograr aprendizajes en relacién al trabajo en equipo, la autonomia en la produccién
desde una perspectiva interdisciplinaria.

La EVALUACION, guarda relacién muy estrecha entre los conceptos de aprendizaje y de
ensefianza explicitadas en este documento.

La evaluacién constituye una instancia mucho mds amplia y compleja que la examinadora. La
tarea de evaluacién comprende:

V' Clarificar los aprendizajes que representan un buen desempefio en el campo profesional.

v' Desarrollar y emplear diversas maneras de obtener evidencias de los cambios que se producen en
los estudiantes.

v Elaborar instrumentos apropiados para sintetizar e interpretar esas evidencias.

¥ Emplear la informacién obtenida con el objeto de mejorar el plan de estudio y la ensefianza.

Las practicas evaluativas merecen ser analizadas y replanteadas por el equipo docente v de éste
con los grupos de estudiantes, a fin de sustituir el concepto arraigado de “calificacién” por una verdadera
acreditacién y evaluaci6én pedagégica.

La evaluacion que considera el aprendizaje como proceso de conocimiento, pone la mirada en las
evidencias de aprendizajes refiriéndose no solamente a los eximenes, sino que incluye en ellas a toda una
gama de posibilidades: trabajos, ensayos, reportes, consultas e investigaciones bibliograficas, disefic y
gjecucion de diagndsticos socio-sanitarios, proceso de atencién de enfermeria ¥ otras practicas propias de
enfermeria, como asi mismo incluye la mirada reflexiva al proceso de aprendizaje en su totalidad, abarcando
todos los factores que intervienen en su desarrollo para favorecerlo u obstaculizarlo, sin perder de vista el
proceso grupal que implica a docente vy estudiantes en torno a una tarea,

Por lo tanto, la evaluacién de los aprendizajes se considerard como un proceso permanente. La
misma representa un proceso amplio que incluye la acreditacién y la trasciende.

Respecto a las competencias, su desarrollo requiere ser comprobado en la préctica mediante el
cumplimiento de criterios de desempefio claramente establecidos. Los criterios de desempefio entendidos
como los resultados esperados en términos de productos de aprendizaje {evidencias), establecen las
condiciones para inferir el desempefio; ambos elementos (criterios y evidencias), son la base para evaluar
y determinar si se alcanzé la competencia. Por lo mismo, los criterios de evaluacién estin estrechamente
relacionados con las caracteristicas de las competencias establecidas en el Proyecto Tuning América Latina,
a saber:

Competencias genéricas del/de la enfermero/a

1} Capacidad de abstraccién, anélisis y sintesis

2) Capacidad de aplicar los conocimientos en la practica
3) Capacidad para organizar y planificar el tiempo

4) Conocimientos sobre el 4rea de estudio y la profesién
5) Responsabilidad social y compromiso ciudadano

6) Capacidad de comunicacién oral y escrita

7) Capacidad de comunicacién en un segundo idioma /i
8) Habilidades en el uso de las tecnologias de la informacién y de la comunicacién/ &
9) Capacidad de investigacién f

«
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10) Capacidad de aprender y actualizarse permanentemente
i1) Habilidades para buscar, procesar y analizar informacién procedente de fuentes diversas
12) Capacidad critica y autocritica

13) Capacidad para actuar en nuevas situaciones

14) Capacidad creativa

15) Capacidad para identificar, plantear y resolver problemas
16) Capacidad para tomar decisiones

17} Capacidad de trabajo en ¢quipo

18) Habilidades interpersonales

19) Capacidad de motivar y conducir hacia metas comunes
20) Compromiso con la preservacién del medio ambiente

21) Compromiso con su medio socio-cultural

22) Valoracién y respeto por la diversidad y multiculturalidad
23) Habilidad para trabajar en forma auténoma

24) Capacidad para formular y gestionar proyectos

25) Compromiso ético

26) Compromiso con la calidad

Competencias especificas del/de la Enfermero/a

1) Habilidad para aplicar los conocimientos en el cuidado Integral de la persona, familia y comunidad
considerando las diversas fases del ciclo de vida en los procesos de salud - enfermedad.

2) Habilidad para aplicar la metodologia del proceso de enfermerfa v teorfas de la disciplina que
organiza la intervencién, garantizando la relacién de ayuda.

3) Capacidad para decumentar y comunicar de forma amphia y completa la informacién a la persona,
familia y comunidad para proveer continuidad v seguridad en el cuidado.

4) Capacidad para utilizar las tecnologias de la informacién v la comunicacién para la toma de
decisiones asertivas y la gestion de los recursos para el cuidado de la salud.

5) Conocimiento y habilidad para respetar la diversidad cultural y los derechos humanos en las
intervenciones de enfermeria en el campo de la salud.

6) Habilidad para interactuar en equipos interdisciplinarios y multisectoriales, con capacidad
resolutiva para satisfacer las necesidades de salud prioritarias, emergentes y especiales.

7) Capacidad para disefiar y gestionar proyectos de investigacion relacionados con el cuidado de
enfermeria vy la salud.

8) Iabilidad para resolver los problemas de salud utilizando la investigacién en la practica de
enfermeria.

9) Capacidad de participar activamente en el desarrollo de las politicas de salud, respetando la
diversidad cultural.

10) Capacidad para planificar, organizar, ejecutar y evaluar actividades de promocién de la salud ,
prevencion de la enfermedad y recuperacién de la enfermedad, con criterios de calidad

11) Capacidad de trabajar dentro del contexto de los cddigos éticos, normativos y legales de la
profesion.

12) Capacidad para disefiar, gjecutar, y evaluar programas de educacién en salud formales y no
formales que respondan a las necesidades del contexto.

13) Capacidad para participar en equipos multidisciplinarios y transdisciplinarios en la formulacién
de proyectos educativos.

14) Habilidad y capacidad para promover ¢l proceso de aprendizaje permanente con personas, grupos
¥ comunidad en la promocidn del autocuidado y estilos de vida saludable en relacién con su medio
ambiente.

15) Conocimiento y capacidad para aplicar la tecnologia y la informdtica en investigaciones de
enfermeria y salud

16) Conocimiento de las distintas funciones, responsabilidades y papeles que debe desempeiiar el
profesional de enfermeria

17) Capacidad para aplicar en la préctica los principios de seguridad e higiene en el gnidado de
enfermeria. g

18) Conocimiento y habilidad para utilizar los instrumentos inherentes a los procedfmi
cuidado humapq
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19) Conocimientos para participar activamente en los comités de ética de la practica de la enfermeria
¥ bioética

20) Capacidad para defender la dignidad de 1a persona y el derecho a la vida en el cuidado
interdisciplinario de la salud.

21) Capacidad para administrar en forma segura firmacos y otras terapias con el fin de proporcionar
cuidado de enfermeria de calidad.

22) Capacidad para reconocer, respetar y apoyar las necesidades espirituales de las personas.

23) Conocimientos para participar y concertar en organismos colegiados de nivel local, regional,
nacional e internacionales que promueven el desarrollo de la profesion.

24) Capacidad para establecer y mantener Ta relacion de ayuda con las personas familia, comunidad,
frente a diferentes cuidados requeridos con mayor énfasis en situaciones criticas v en la fase
terminal de la vida

25) Capacidad de promover y realizar acciones tendientes a estimular la participacién social y
desarrollo comunitario en el 4rea de su competencia en salud

26) Capacidad para gestionar de forma auténoma nuevos servicios de enfermeria.

X.- CONTENIDOS MINIMQOS

PRIMER CICLO

CULTURA Y SALUD

Esta asignatura apunta a promover la reflexién critica y la desnaturalizacién de las
representaciones y practicas sobre el proceso de salud-enfermedad-atencién-cuidado, aplicada en particular
a problemdticas de la préctica en enfermeria,

En ese sentido desarrollard en paralelo los contenidos minimos en su aspecto te6rico v su potencial
analitico y de aplicacion a la practica y experiencia concreta de los estudiantes de enfermeria.

CONTENIDOS MINIMOS:

Concepcién Antropolégica de Hombre y Cultura. Potencial y limitaciones del concepto de
Cultura: diversidad, diferencia y desigualdad. Concepto de reproduccién social, dimensiones culturales y
materiales.

La construccion social de la enfermedad. La salud -enfermedad —atencién —cuidado como proceso
social atravesado por lo histérico, politico y econémico. Modelos de Atencién: medicinas alternativas y
complementarias, autoatencién y modelo médico hegeménico.

Derechos humanos, género y sexualidad. Maternidad trabajo y migraciones.

QUIMICA Y FISICA BIOLOGICA

Los objetivos planteados tienden a que el estudiante reconozca los fendmenos quimicos en la
produccién, almacenamiento y utilizacin de energia del organismo y comprenda los fundamentos, valores
normales y alteraciones de los andlisis clinicos mas frecuentes y habituales.

En cuanto a los contenidos de fisica se busca favorecer la comprensién de los fenémenos fisicos

que operan vy afectan el organismo y los principios fisicos de equipos y téenicas utilizadas en el cuidado
del paciente. ‘

Mlro Ernesto Susvara
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Transformacién de energia. Energia atémica: Fundamentos.

Combustibles del organismo. Contenido energético de los alimentos. Quimica General e
Inorganica. Glicidos. Lipidos. Proteinas. Enzimas. Hormonas. Metabolismo del agua. Metabolismo
intermedio de glicidos, lipidos y proteinas. Secreciones géstricas. Sangre. Orina. Materia fecal. Liquido
cefalorraquideo.

Fisica Biolégica: conceptualizacion respecto a su 4mbito de estudio. Importancia para la préctica
de enfermeria.

Magnitudes fundamentales. Principios bésicos sobre: estado gaseoso, hidrostatica, tensimetria,
Hidrodindmia, Osmosis. Estado coloidal. Electricidad. Soluciones electroliticas. Concepto de pH. Sonidos.
Optica. Radiaciones. Principios de mecanica corporal.

ANATOMO -~ FISIOLOGIA

El objetivo es que los estudiantes adquieran conocimientos sobre la estructura y funciones del
cuerpo humano, y comprendan las alteraciones andtomo - fisiol6gicas, saberes que obran como
fundamentos en las acciones de enfermeria,

CONTENIDOS MINIMOS:
Crecimiento y reproduccién celular.
Funciones de la célula: reproduccién, respiracion, nutricién, relacion, trabajo, especializacién.
Estructuras de sostén del organismo.

Anatomofisiologia de los distintos aparatos, 6rganos y sistemas: osteoarticular, nervioso y 6rganos
de los sentidos, cardiocirculatorio, respiratorio, digestivo, urinario, genital femenino y masculino,
endéerino.

Relaciones entre 6rganos y sistemas.

FUNDAMENTOS DE ENFERMERIA

Se considera a FUNDAMENTOS DE ENFERMERIA, como un Taller Integrador de las distintas
asignaturas que conforman las 4reas de Ciencias fisicas - biolégicas, de Ciencias Sociales v humanisticas
y de Estudios Profesionales.

El objetivo es desarrollar Ia capacidad de reconocer las necesidades y demandas de la poblacién
(personas, familia, comunidad), con relacién al contexto social, econdmico, histérico y politico.

Cada una de las acciones que se ¢jecute desde la enfermeria en pos de la promocioén de la salud,
se podrén articular, relacionar y fundamentar aplicando los principios cientifico-técnicos; orientando las
practicas a un cuidado integral con participacién de la comunidad en la planificacién, ejecucion y
evaluacién de estas acciones.

CONTENIDOS MINIMOS:

Enfermeria: Saber y préctica en Enfermerfa. Analisis histérico de la Enfermeria: acontecimientos
socio-econémicos y politicos que influyeron, e instituciones y figuras nacionales e internacionales que
contribuyeron al surgimiento y desarrollo de Ia profesién. Profesion de Enfermeria (conceptualizacion y
problematizacién desde una perspectiva socioldgica y técnica).

Marco conceptual de los cuidados de enfermeria. Campos de actuacion de enfermeria.
y dimensiones del cui<¢<17’\r eorias y modelos de enfermeria. Codigo de Etica.
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Las necesidades humanas, concepto, teorias, taxonomia, distintos enfoques y perspectivas (socio-
histérica, psicolégicas, filoséficas y econémicas). Dimension psicosocial en el concepto integral de salud.
Procesos sociales que determinan y condicionan la salud. Necesidades psicosociales de los sujetos, familias
y comunidades. La integralidad del cuidado humano y su valor para la salud mental. Teoria de la
comunicacion.

Campos de actuacién de enfermeria. Concepto y dimensiones del Cuidado. Teorias y Modelos de
enfermerfa. El cuidado segin niveles de complejidad y de la atencién de 1a salud. Instrumentos para la
gestién del cuidado.

Programas de salud. Consulta de enfermeria. Planificacién, ejecucién, evaluacién y registro.
Sistemas de registros. Rol del Enfermero en el equipo de Salud y en la Sociedad. El enfermero como
docente. El enfermero como agente transformador del sistema de salud.

Examen preliminar de la comunidad. Diagndstico sanitario y social. Elementos de educacién para
la salud y educaci6n popular en salud.

Prevencion de infecciones: Asepsia - Antisepsia. Desinfeccién. Esterilizacién. Métodos. Manejo
de material estéril. Central de Esterilizacién. Técnicas del lavado de manos.

Concepto de infeccién hospitalaria. Normas de Bioseguridad. Comité de infecciones hospitalarias.
Examen fisico. Control de signos vitales.

Proceso de Atencién de Enfermeria. Etapas. (Vision critica). Mecanica corporal. Higiene y
confort.

Administracién de medicamentos. (Introduccién-aspectos cientificos basicos).

Primeros auxilios: en accidentes, heridas, hemorragias, quemaduras, envenenamiento, asfixia,
intoxicacién, mordeduras, reanimaci6n cardiorrespiratoria, fracturas y traslado de paciente accidentado.

SALUD MENTAL

Esta asignatura se propone aportar fundamentos epistemolégicos a la formacién profesional del
enfermero.

Propone elementos para analizar criticamente los valores que rigen las acciones del hombre
concebido como sujeto de cultura y en sus relaciones sociales.

Promueve la articulacion de Ia formacion profesional con la responsabilidad frente a nuestra época,
brindando a los estudiantes las herramientas conceptuales que les permitan elaborar respuestas propias a
los problemas de la practica.

Promueve el conocimiento de los factores determinantes de Ia constitucién de la subjetividad
priorizando fa importancia del acceso por parte del nifio y del adolescente a la palabra como condicién de
su insercién social.

Aborda ¢l analisis de las diferentes problematicas psicolégicas referidas al adulto y al anciano en
relacién con el cuidado de enfermeria.

Promueve la reflexién acerca de los destinos de la subjetividad en nuestra cultura vy los factores
determinantes del malestar psiquico.

Propone la consideracién de las relaciones generacionales, en su compleja dia ctxca entre
continuidad y ruptura, g\través de los problemas de la practica en enfermeria. |
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CONTENIDOS MINIMOS:
Condiciones y determinantes de la salud mental de las personas, familia y comunidad.
La relacién madre — hijo.

La sexualidad femenina: la maternidad, la mujer embarazada y el trabajo. Pareja y embarazo.
Embarazo adolescente.

Parto y puerperio.

Crecimiento y desarrollo del nifio. Teoria sobre el desarrollo humano. Epistemologia y psicologia

genética. Aspectos estructurales de la constitucién subjetiva. El cuerpo, ¢l Yo y Ia sexualidad. El mundo de
la cultura

Pubertad y Adolescencia. El adolescente y el lazo social.

La vida adulta. La salud mental del adulto. Crisis vitales v accidentales en la vida adulta. E} mundo
del rabajo y la familia. La salud mental del adulto mayor: la importancia de los lazos familiares y sociales.

SALUD COLECTIVA

El propdsito es introducir a los estudiantes en un proceso de conocimiento que tenga por objetivo
una mirada integral de la problemdtica de salud, desde la perspectiva de la safud colectiva. Asimismo, es
intencién de esta asignatura brindar elementos que permitan: reconocer distintos modelos de interpretacion
del proceso salud — enfermedad — atencién- cuidado; analizar las practicas en salud como précticas sociales
¢ histéricas; describir la dindmica demografica y su impacto sobre el ritmo de crecimiento, el volumen yvia
composicién por edades y sexo de la poblacién; identificar v analizar los cambios en los patrones de
enfermedad, muerte y discapacidad asociados a las modificaciones en la estructura demogrifica

CONTENIDOS MINIMOS:

Algunas aproximaciones a las teorjas sobre el Estado. Estados liberales y Estado benefactor.
Procesos de desigualdad. El conflicto social. La salud como una cuestién publica.

Diversas concepciones de la Salud Publica.
Modelos de interpretacién del proceso salud-enfermedad-atencién-cuidado.

La doctrina humoral de la enfermedad. El modelo biomédico. El concepto de campo de salud.
Salud-enfermedad como expresion de los procesos sociales.

Movimientos ideol6gicos que histéricamente construyeron el campo social de la salud.
El modelo higienista. Origenes de la medicina social. El movimiento sanitarista. La Salud Piblica.

Enfasis en la Medicina Preventiva. El movimiento de Salud Comunitaria. El movimiento por la Promocién

de la Salud. La “crisis” de la Salud Pablica y el planteo de Ja Nueva Salud Piblica. El movimiento de Salud
Colectiva.

La salud como derecho. El proceso de trabajo en salud y en particular de enfermeria como practica
social.

La dindmica demogréfica.
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Nociones basicas de demografia. El concepto de transicién demografica. La dindmica poblacional
de América Latina y Argentina. Cambios en los perfiles epidemioldgicos. El concepto de transicién
epidemiologica. La satud en América Latina: ;se puede hablar de transicion epidemiolégica?

Situacién epidemnioldgica en la Argentina.

MICROBIOLOGIA Y PARASITOLOGIA

El estudiante a través de esta asignatura podré establecer las relaciones de los organismos vivos

y los factores de determinacion histérico-social en la produccién de enfermedades infecciosas. Conociendo
los agentes, los modos de transmisién y los mecanismos naturales de defensa, podra establecer su relacién
con la salud y aplicar los principios para la profilaxis de las enfermedades infecciosas en todos los campos
de accion profesional.
CONTENIDOS MINIMOS:

Relaciones entre organismos vivos.

Nociones sobre patogenia de las enfermedades.

Interaccién agente-huésped-ambiente (natural y cultural),

Microorganismos, historia de la microbiologia (marco histérico-social).

Bacteriologia. Estructura de una célula bacteriana. Funciones.

Mecanismo de patogenicidad microbiana.

Principales bacterias patogenas para el hombre. Clasificacién segiin sus caracteristicas. Flora
bacteriana normal.

Virus. Pardsitos. Micosis.

Fisicopatogenia de las infecciones producidas por bacterias, virus, parasitos y hongos.
Vias de infeccidn. Puerta de entrada. Vias de transmision.

Mecanismos de defensa del huésped. Antigenos. Anticuerpos. Inmunidad celular humoral.

Epidemia. Enfermedades endémicas de la Argentina, con especial énfasis en Ias propias de Ia
Provincia de Buenos Alires.

NUTRICION Y DIETOTERAPIA

El objetivo es brindar un panorama acerca de la nutricién en relacion a la calidad de vida de la
poblacién. Particularmente se abordan conocimientos sobre la nutricién que son necesarios para el cuidado
mtegral de enfermeria, integrandose en acciones preventivas a distintos 2rupos etareos.

CONTENIDOS MINIMOS:

Nutricién: Factores que la determinan. La nutricién en los paises del Tercer Mundo. La nutricién
y la economia nacional. La nutricién y el dilema de la poblacién, sus problemas. El hambre y sus
consecuencias sociales. La desnutricién en nuestro pais: causas.

Nutricién normal. Sustancias nutritivas; clasificacién: energia, proteinas, grasas{
carbono, minerales. Vitaminas. Fuentes normales de cada uno de los principios nutritivgs.]
fuentes de sustancias nutgjtivas. Digestién, absorcién y metabolismo. /
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Alimentos. Su valor nutritivo y clasificacién. El alimento como integrador social, como estimulo
emocional. El alimento como vehiculo de sustancias nutritivas. Clasificacién. Alimento. Seleccién, manejo
¥ conservacién, Control sanitario de alimento. Leyes sobre alimento. Servicio de inspeccion. Laboratorio
de andlisis. Calidad de los alimentos. Disponibilidad, distribucién y consumo de alimentos. La industria de
los alimentos.

Variante de la alimentacién en relacién a la edad, sexo, actividad y estado fisiologico.
Alimentacién del lactante, Tipos de alimentacion.

Alimentacion del nifio en el primer afio de vida. Alimentacién del nifio en las diferentes etapas.
Alimentacién del adolescente. Alimentacién del adulto y geronte. Caracteristicas. Régimen oral.
Alimentacién de la embarazada y de la madre que lacta. Alimentacién complementaria. Servicio de
alimentacidn hospitalaria.

Dietoterapia ¢n pacientes con alteraciones prevalentes. Nutricién enteral y parenteral. Programas
de educacién nutricional,

ENFERMERIA MATERNO INFANTIL I

La madre y el nifio son un sector de alta vulnerabilidad por ser el grupo cuali-cuantitativamente
de mayor exposicién a riesgos.

El cuidado a la madre y al nifio se aborda desde un enfoque epidemiolégico-social, articulando

marcos tedricos y contenidos técnicos desde el diagnéstico sanitario y social elaborado en Fundamentos de
Enfermeria.

El taller permitira tomar conocimiento de los programas materno-infantiles que se desarrollan a
nivel nacional, provincial y municipal, para analizar los procesos de planificacién, gjecucion y evaluacion,
que sirvan como referentes tedrico-practicos. Asimismo realizar acciones programadas dirigidas a:
promocién de la salud, prevencién de la enfermedad, atencién del embarazo, parto y puerperio normal y
atencidn al recién nacido a término, normal.

CONTENIDOS MINIMOS:

Embarazo. Familia y sociedad. Distintas concepciones de familia. Teorias de la familia. La accién
educativa en salud. Trabajo multiprofesional e intersectorial. Trabajo con grupos comunitarios.

Aspectos fisiolégicos y psicolégicos de los padres y el nifio sano: Aparato reproductor, Etapa
prenatal. Fisiologia y evolucién del embarazo. Perfodo perinatal. Etapa intraparto. Recién nacido normal.
Etapa post-natal (puerperio}. Nifio en ¢l primer afio de vida. Crecimiento y desarrollo. PAL Embarazada y
nifio. Enfermedades infecciosas prevenibles por vacunacién.

Programas nacionales, provinciales y locales vinculados a la salud materno — infantil.

Utilizacién del Proceso de Atencién de Enfermeria para el cuidado materno-infantil.

Cuidados de enfermeria a la embarazada: controles prenatales. Examen psico-fisico. Educacién
para la salud. Alimentaci6n, trabajo y descanso. Parto. Creencias. Medicina popular.

Admisién del paciente: Registros, controles, observacién de signos y sintomas. Cuidados de
Enfermeriz en el parto institucional. Etapa de admisi6n. Perfodo de dilatacion. Preparacion de la sala de
partos. Controles de enfermeria. Registros. /3

Factores de riesgo durante el parto.
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Cuidados de Enfermeria durante el parto, alumbramiento, puerperio inmediato y mediato. Cuidado
de Enfermeria en el recién nacido a término: Examen clinico y cuidados de enfermeria al recién nacido
normal. Deteccién de anormalidades para su derivacién, Lactancia materna. Lactancia ¥ anticoncepcion.
Dificultades en la alimentacion al pecho: causas relacionales con la madre y el nifio. Lactario.

Primeros auxilios a la madre embarazada. Parto de urgencia.

FARMACOLOGIA Y TOXICOLOGIA

Esta disciplina estd orientada a favorecer en el enfermero una practica consciente de su
responsabilidad legal y con conocimientos sobre: origen, caracteristicas, clasificacién y vias de
administracién de medicamentos. Accidn terapéutica y téxica que permitan al enfermero discernir su uso
adecuado aplicado especialmente a las distintas clinicas basicas.

Revisar criticamente la politica de medicamentos.

CONTENIDOS MINIMOS

Politicas nacionales y provinciales de medicamentos. Uso racional de medicamentos.

Aspectos legales y éticos. Origen de los farmacos, drogas y medicamentos.

Venenos o téxicos; su clasificacién. Medidas de peso, volumen y titulacién mds usuales en
terapéuticas. Dosis; unidades usuales, sistemas CGS. Vias de suministro. Absorcién. Excrecién.
Metabolismo de medicamentos y venenos. Ventajas e inconvenientes de las vias de introduccién o
absorcion. Accion local y general. Fijacién de toxicos y medicamentos. Tolerancia, habitos, intolerancia

natural o adquirida. Utilizacién y conservacién de medicamentos. Funciones especificas,

Farmacologia del sistema nervioso. Nuerotransmisin adrenérgica y colinérgica. Farmacologia de
la hipertensién arterial. Farmacologia coronaria.

Drogas antiarritmicas e inotrépicas.
Farmacologia respiratoria.

Farmacologia de las infecciones bacterianas.
Drogas antivirales y antiparasitarias.

EPIDEMIOLOGIA

Esta asignatura aporta elementos teéricos y metodolégicos para abordar el proceso salud-
enfermedad-atencién-cuidado en poblaciones a partir de dos eles: a) produccién de conocimientos

originales; y b) desarrollo de acciones especificas orientadas a la mejoria de las condiciones de salud de las
poblaciones.

La estadistica como herramienta que permite analizar los fenémenos del campo de la salud,

acompafia las distintas etapas del proceso de investigacién aplicada a proyectos de investigacion bisica en
enfermerta, e
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Teorias y objetos en epidemiologia. Definiciones y usos de la epidemiologia. Riesgo y
vulnerabilidad. Concepto de espacio en epidemiologia. Medidas de frecuencia y de asociacién, El aporte
de la epidemiologia a la investigacién en enfermeria. Datos y sisternas de informacién. Vigilancia
epidemiolégica y vigilancia en salud. Epidemia y endemia. Epidemiologia en servicios de salud.
Indicadores de salud. La dindmica demografica. Nociones bisicas de demografia. Cambios en los perfiles
epidemiolégicos. El concepto de transicion demografica. La dindmica poblacional de América Latina ¥
Argentina. El concepto de transicién epidemiolégica. La salud en América Latina; ;se puede hablar de
transicion epidemiolégica? Situacién epidemioldgica en la  Argentina. Estadistica: estrategias
metodolégicas cuantitativas y cualitativas.

ENFERMERIA DEL ADULTO Y DEL ANCIANO |

Este taller esta diseftado para que el estudiante pueda:

Adquirir elementos de analisis teérico-préacticos y técnicos del contexto histérico social, politico y
cultural que fundamentan y orientan los cuidados de enfermeria en los adultos y ancianos y elaborar
modalidades de cuidados de enfermeria que surjan de la atencién directa de los adultos y ancianos en la
comunidad y en el hospital, dentro del concepto de atencién progresiva de la salud en el nivel de
autocuidado y cuidados minimos en personas con enfermedad aguda o crénica bajo la concepcién de
cuidado integral. Se fundamenta a ésta a partir de ubicar al paciente en su contexto social, valiéndose de
los conocimientos cientificos pertinentes a las asignaturas con contenidos de anatomia, fisiologia, fisica,
quimica, psicologia, semiologia, diagnéstico y tratamiento de las enfermedades.

CONTENIDOS MINIMOS:
Situacién del adulto y del anciano en Latinoamérica y en Argentina.

Modelo de atencibn primaria con enfoque familiar. Trabajo con grupos comunitarios. Atencién
domiciliaria del adulto: desarrollo de la visita domiciliaria. Aspectos demogréficos y epidemiolégicos.
Enfermedades prevalentes en la regién. Programas de salud centrados en el adulto.

La enfermedad aguda y crénica en el adulto. Repercusiones a nivel individual, familiar y social.
Participacién de la familia de] paciente en el cuidado. La reestructuracién del tiempo del paciente
hospitalizado. Fisiopatologia del adulto trabajador.

Las personas ancianas. Proceso de envejecimiento. Cambios corporales y psicologicos relacionados
con el envejecimiento. Menopausia y Andropausia. Cuidado de enfermeria a las necesidades psicosociales
de la ancianidad, abandono, Alzheimer, marginalidad, pobreza. Salud mental y trabajo.

La hospitalizacién de las personas con enfermedad aguda. La re-estructuracién del tiempo del
paciente hospitalizado. El proceso de atencién de enfermeria en el cuidado de los adultos v los gerontes.
Recuperacion, cuidados paliativos y rehabilitacién.

Aspectos fisiopatologicos de los cuidados de enfermeria a los pacientes adultes. Valoracion ¥
cuidado integral de enfermeria en:

v
v
v
v
v
v
v
v
v

Discapacidad;

Alteraciones hidroelectroliticas;

Alteraciones en la funcién respiratoria;

Trastornos cardiovasculares més frecuentes.
Alteraciones de la funcién renal;

Alteraciones del sistema hematolégico e inmunitario;
Alteraciones del aparato gastrointestinal mas frecuentes;
Alteraciones del sistema endocrino;

Alteraciones del sistema nervioso;
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La hospitalizacién de las personas ancianas: complicaciones y problemas de la inactividad e
inmovilidad. Cuidados y prevencion de riesgos.

Cuidados de enfermeria de la persona con dolor: tipos y clasificacién del dolor. Tratamiento. Dolor
por cancer. La enfermeria en los cuidados paliativos.

ENFERMERIA EN SALUD MENTAL

La asignatura estd enfocada desde la realidad socio-econémica y cultural, su incidencia en la
comunidad y los trastornos de la vida cotidiana, hasta las patologias psiquiatricas especificas: integrando
los conceptos trabajados en Salud Mental.

Dado que existen distintas lineas tedricas y enfoques terapéuticos, y que cada una implica una
practica de enfermeria particular, la asignatura debera estar orientada hacia el cuidado integral de las
personas y el andlisis critico del ejercicio profesional.

CONTENIDOS MINIMOS:

Reconceptualizacién de Salud Mental. El proceso de la reforma en salud mental a nivel mundial.
Marcos legislativos nacionales y provinciales. El derecho a vivir y ser incluido de las personas con
padecimiento mental. Proceso de transformacién del manicomio. Trabajo en equipo del proceso de
desmanicomializacién. Modelos de promocién y prevencién de los problemas de la Salud Mental.

Salud Mental en la comunidad: promocién y prevencién. Trastornos psicologicos en la vida
cotidiana. Determinantes biopsicosociales, culturales y econémicos. Grupos etarios. Revisién del concepto
de Normalidad y Anormalidad: su redefinicin.

Aspectos comunicacionales y Salud Mental. Relaciones interpersonales.

Anglisis y caracterizacién de las enfermedades mentales.

Enfoques terapéuticos: modos de tratamiento y rehabilitacion. Intervencién en crisis. Tratamiento

psicoterapéutico (individual, grupal y familiar) y farmacolégico.

Perfil del enfermero/a en Salud Mental: Funciones del enfermero. Enfermero en atencion primaria,
secundaria y terciaria. Enfermeria asistencial. La aplicacion del Proceso de Atencién de Enfermeria en
personas con enfermedad mental. Tratamiento ambulatorio.

Organizacién institucional: Unidad Sanitaria, Hospital General, Hospital Especializado.
Hospitalizacién prolongada. Hospital de dia. Comunidad terapéutica. Hostal.

Problemas del trabajador en psiquiatria. Factores que influyen. Caracteristicas. Modos de abordaje.

EDUCACION Y SALUD

Las temdticas que constituyen el programa, enfatizan sobre los procesos de educacién y promocién
en actividades relacionadas con la salud. Actividades entendidas como cuidados favorecedores de los
mecanismos de participacién, con el consecuente empoderamiento de 10s actores sociales. Con este proceso,
se facilita el compromiso en la toma de conciencia, difusién vy ejercicio de los derechos individuales y
sociales, para los cuidados integrales de la salud.

MeurerErnasto Guevara
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= Facilitar la construccién de herramientas conceptuales y metodolégicas para la enseffanza y el
aprendizaje de los cuidados de la salud y la promoci6n de los autocuidados, promoviendo el encuentro entre
saberes (técnicos-comunidad).

+ Facilitar la construccién de herramientas conceptuales y metodolégicas para promover la
capacitacién, la participacidn y la organizaci6n de la comunidad.

CONTENIDOS MINIMOS:

Promocién de la salud y capacitacion: derechos y procesos de acumulacién o empoderamiento. La
capacitacion en salud: andlisis de experiencias nacionales e internacionales. La educacidn popular:
fundamentos tedricos y metodolégicos. Salud, participacién y autonomia: los condicionantes culturales Y
sociales para ¢l aprendizaje en la vida de los sujetos y las comunidades. Los procesos de ensefiar y aprender
en referencia al 4mbito comunitario. Estrategias didacticas.

ENFERMERIA EN SALUD COMUNITARIA

Recuperando los contenidos de Salud Colectiva, se busca que los estudiantes dirijan su mirada hacia
la salud materno-infantil / familiar, por la importancia que tiene para la proteccién, promocién y la
prevencion primaria de la enfermedad, la salud de la familia como estructura.

Analisis del ciclo de un proceso de intervencién comunitaria, basado en los determinantes sociales
del proceso de salud-enfermedad-atencién-cuidado. El producto final esperado de la asignatura es la
realizacién de un diagndstico socio-sanitario.

CONTENIDOS MINIMOS:

Comunidad y familia como unidades de atenci6n. Salud comunitaria: concepto y caracteristicas.
Atencidén Primaria de la Salud. Promocién de la Salud: concepto, declaraciones de las conferencias
internacionales. Estilos de vida, condiciones de vida, calidad de vida, equidad, participacién comunitaria.
Rol de enfermerfa. Enfermeria ¢ intersectorialidad e interdisciplina, trabajo en equipo. Organizaciones
Gubernamentales y No Gubernamentales. Conceptos de Educacién para la salud: definicién, modelos de
educacion para la salud, procedimientos en educacién para la salud, métodos y medios. Agentes y dmbitos
para la educacién para la salud: comunidad, escuela, medios de comunicacién, hospital, fabrica,
universidad. Programas de atencién en las distintas etapas del ciclo vital, participacién de enfermeria.
Intervenciones de enfermerfa, instrumentos, registros.

Planificacién en salud: conceptos basicos. Breve historia de la planificacién en salud en América
Latina. Planificacién normativa y estratégica. Politica y estrategia.

Planes, programas y proyectos. El ciclo de un proyecto. El proceso de evaluacién de politicas y
proyectos. Planificacién local participativa: la comunidad como sujeto de decisién en salud. La
participacién comunitaria. Tipos y niveles de participacién.

Factores determinantes y condicionantes de las desigualdades en la situacién de salud materno-
nfantil en los diferentes grupos sociales. La Salud Materno-Infantil y su relacién con la salud familiar y
comunitaria. El enfoque comunitario en salud materno-infantil. La tasa de mortalidad infantil como
indicador de desarrollo econémico social. Las politicas de salud reproductiva. La situacién de salud
materno-infantil en la Argentina. Politicas y Programas materno infantiles en la Argentina.

ENFERMERIA DEL, ADULTO Y DEL ANCIANO IT

El desarrollo de la asignatura se orienta al conocimiento, comprensién y €jecucién de cuidados de
enfermeria dirigidos al adulto y geronte, en cuidados quirargicos de mediana complejjdad, en el pre, intra

Yy post operatorio, incluido los niveles de prevencién primaria, secundaria y terciaria. f |

ANA MARIY JARAMILLG
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Aspectos fisiopatoldgicos de los cuidados de enfermeria a las personas adultas y gerontes en
tratamientos quirtirgicos de mediana complejidad. Valoracién y cuidado de enfermeria. Aplicacion del
Proceso de Atencidn de Enfermeria. Recuperacién, cuidados paliativos y rehabilitacién.

Evolucién de la cirugia. Tendencias actuales,

Repercusion del proceso quirirgico en el paciente y la familia. La cirugia planificada y 1a cirugia de
emergencia.

El servicio de cirugfa. El centro quirirgico. Normas generales para prevenir infecciones de heridas
quirdrgicas. Normas de bioseguridad en el quiréfano. Interrelacién con los enfermeros de Control de
Infecciones.

El stress quirtrgico. Periodos del tratamiento quirirgico:

Periodo preoperatorio: Valoracién y cuidado de enfermeria. Prevencidn de riesgos y complicaciones.
Dolor. Medicacién preoperatoria.

Periodo intraoperatorio: los enfermeros en el quiréfano. Anestesia. Tipos. Drogas més utilizadas.
Prevencion de riesgos y complicaciones,

Periodo-post operatorio inmediato, mediato y tardio: cuidados de enfermeria que requiere el paciente
post operado. Complicaciones potenciales.

Cuidados de enfermeria del adulto que requiere tratamiento quiriirgico de: afecciones
gastrointestinales, orofaringeas o de cuello, tordcicas, vasculares, urolégicas, del aparato reproductor,
traumatoldgicas y neuroldgicas.

Cuidados quirdrgicos generales de las personas ancianas.

El paciente quemado: Cuidado de enfermeria en guardias y durante la internacién. Prevencion de

riesgos y complicaciones. Rehabilitacién.

ENFERMERIA MATERNO INFANTIL 11

La morbimortalidad materna en la regién. El aborto como causa de muerte. Consideraciones sociales
y legales.

En esta instancia se retoman los contenidos de Enfermerfa Materno Infantil I para desarrollar
conocimientos, habilidades y actitudes relacionadas con el cuidado de enfermeria 2 la mujer ¢on

alteraciones ginecoldgicas y con complicaciones durante ¢l embarazo, parto y puerperio y al neonato de
alto riesgo.

CONTENIDOS MINIMOS:

La aplicacién del Proceso de Atencién de Enfermeria a fa mujer con alteraciones ginecoldgicas y
con complicaciones del embarazo, parto y puerperio y al neonato de alto riesgo.

Diagnéstico, tratamiento, valoracién y plan de cuidados de enfermeria en afecciones:

* benignas prevalentes de mama y 6rganos genitales;

* malignas mas frecuentes de mamas y érganos genitales;
= d¢ Ja primera y segunda mitad del embarazo; ‘.

* intercurrentes més frecuentes durante el embarazo,/§ edicacior

obstétrica.

JARAMILLG
Rectora
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Problemas en la concepcién: Concepto de Esterilidad e Infertilidad, factores del hombre y la mujer.
Tratamientos. Tipos. Consideraciones éticas y legales. Intervencion de enfermeria.

Valoracion y plan de cuidados de enfermeria en complicaciones del parto y del puerperio:
hemorragias e infecciones.

Problemas del feto: Enfermedad hemolitica - factor RH. Morbimortalidad fetal. Tratamiento.
Profilaxis. Intervencion de enfermeria,

Sufrimiento fetal. Métodos diagnésticos.

Valoracion y plan de cuidados de enfermeria en la recepcién del recién nacido de alto riesgo.

La Unidad de Cuidados Neonatales: Niveles de complejidad. Planta fisica. Recursos.

Valoracién y plan de cuidados de enfermeria en el recién nacido de alto riesgo: Signos de alarma.
Pardmetros normales y alterados. Control de signos vitales. Deteccién y clasificacién de alteraciones
hemodinamicas. Administracién de medicamentos: Formacos mds usados. Dosis. Factores a tener en cuenta
én la administracién de medicamentos.

Malformaciones congénitas mds frecuentes. Reacciones de la familia ante anomalias y defectos del

recién nacido. Intervencién de enfermeria.

ETICA Y PROBLEMAS LEGALES DE LA PRACTICA PROFESIONAL

Tiene como finalidad contribuir a la formacién ética de los futuros profesionales asumiendo su
préctica con responsabilidad y compromiso con la salud colectiva.

Conocer las principales disposiciones legales del &mbito de la salud.

CONTENIDOS MINIMOS:

El conocimiento como actividad social. Historia de las ideas v su impacto en la ciencia y en las

profesiones. La importancia de 1a historia de la ciencia y de la técnica para la comprensi6n de los problemas
del conocimiento.

Etica profesional: practicas profesionales y concepciones éticas. Etica del modelo médico
hegemonico. Etica del compromiso social. La responsabilidad ético juridica profesional y su relacién con
las concepciones cientifico sociales y politicas.

Los debates ético-legales del campo de 1a Salud en la Modernidad: los avances genéticos. El
control de la natalidad y técnica reproductivas. Manipulacién genética. Sostenimiento de Iz vida a través
de medios artificiales. Eutanasia. La enfermedad terminal. El trasplante de organos. Los Derechos Humanos
y la enfermeria. Derechos Humanos de los pacientes. Discriminacién y manicomializacién.

Accion humana responsable. Autonomia. Niveles de juicio moral. Deontologia en Enfermeria.
Codigo de Etica Internacional de Enfermeria. La ética en el cuidado de enfermeria.

Aspectos legales: Breve panorama de la organizacién politica de la Republica Argentina. Nociones
de Derecho Penal. Delito, dolo, culpa, negligencia, impericia e imprudencia. Nociones de Derecho Laboral.
Normativas legales para los trabajadores de los establecimientos de salud de la Provincia de Buenos Adires.
Ley de Ejercicio de Enfermeria, 24.004/9] y Decreto Reglamentario 2497/93. Ley de trasplante.
Medicacién oncolégica. Inmunizaciones obligatorias para el personal de salud. Organizaciones
profesionales,y gremiales. Colegiacion. Derechos del paciente y su familia.
PSICOLO SOCIAL E INSTITUCIONAL

CASETIRGOALDE
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Esta asignatura promovera la reflexién sobre ciertos fenémenos psicosociales que se manifiestan en
instancias individuales, grupales, organizacionales y comunitarias.

La finalidad de la construccién de conocimientos en estas temdticas permitird una mejor
comprensién de las dinimicas interpersonales e intergrupales, lo cual propendera a un mejor
desenvolvimiento del propio rol de enfermeria.

CONTENIDOS MINIMOS:

La condicién social del ser humano como determinante de su desarrollo.

El proceso de socializacion y el contexto psico-socio-cultural.

Los conceptos basicos: la comunicacién humana, los sistemas valorativos actitudinales, las actitudes
¥y los cambios de actitudes, los sistemas de atribucion, las representaciones sociales, el moldeamiento social

de la percepcion, autoestima y autoimagen,

EI concepto de grupo en Psicologia Social: los distintos tipos de grupo segin la naturaleza de los
vinculos, el tamafio, sus finalidades, etc.

Conceptos basicos de la dindmica grupal: etapas en la evolucién de los grupos, roles que desempeiian
los miembros del grupo, el poder en los procesos grupales, normas intergrupales.

Las instituciones desde la perspectiva psicosocial.

Las estructuras y roles organizacionales, su dindmica. Las estructuras formales e informales.
El poder en las organizaciones. La subcultura organizacional.

El hospital como organizacién. Qtras organizaciones de salud.

El concepto de comunidad en Psicologia Social. La dindmica comunitaria, La interaccién de la
comunidad con las instituciones inmersas en ella- salud, educativas, otras.

Los recursos de salud en la comunidad. Las redes sociales de apoyo. Las redes institucionales.

GESTION DE LAS ORGANIZACIONES DE SALUD

El sentido de esta asignatura es posibilitar al estudiante instrumentar competencias que le permitan
comprender y tomar decisiones acerca de la administracién de servicios de salud como asi también disefiar
programas y proyectos que optimicen el funcionamiento de servicios de los mismos. Asimismo, llevar a la
practica e implementar acciones guiadas por los criterios de efectividad v calidad social y comunitaria,
tendientes a brindar a toda la poblacién servicios sanitarios del maximo nivel de eficacia.

CONTENIDOS MINIMOS:

Trabajo, organizacitn, gestién y gobierno en salud (TOGG). Procesos de trabajo, El campo del
trabajador de salud. Alienacién, elucidacién.

Organizacién. Administracién cientifica, F Taylor, Burocracia mecédnica, M Weber. Divisién del
trabajo, jerarquia.

Burocracia profesional. Profesién, autonomia, partes de la Arganizacion, mecanismos de
coordinacidn. ‘ f i ;

Rectora
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Gestion. Lenguaje y comunicacién en las organizaciones. Actos de habla, COMpromiso y
cumplimiento.

Triangulo de hierro del dirigente. Agenda del dirigente, sistema de peticién y rendicién de cuentas,
gerencia por operaciones,

Conflictos, tipos, abordaje estratégico de conflictos. Recomendaciones para negociar mejor.

Proyecto y capacidades de gobierno, gobernabilidad.

El cambio organizacional. Repercusiones en la administracién de los servicios de salud y de
enfermeria. El trabajo en equipo. Liderazgo y poder. Sistema de informacién. Los procesos

comunicacionales. La toma de decisiones.

La administracién de lo pablico. Politicas, estrategias, prioridades y programas. Marco normativo
de la administracién de la Provincia de Buenos Aires.

El hospital publico: Organizacién. Misiones y funciones. Niveles de complejidad. Los Centros de
Salud. Los hospitales como empresas.

El costo de los servicios hospitalarios. El presupuesto: formulacién y modalidades. Evaluacién de
los servicios de enfermeria. Criterios en la asignacién de los recursos.

Planificacién estratégica situacional a partir de los problemas de la comunidad-meta y de los recursos
humanos disponibles.

Programas Nacionales y Provinciales de control de calidad de los servicios de salud.
Marketing en salud.

Servicio de enfermeria: filosofia, objetivos, su organizacién,

Condiciones y medio ambiente de trabajo en el ejercicio de la enfermeria.

La capacitacién y actualizacién permanente de los recursos humanos

ENFERMERIA DEL NINO Y DEL ADOLESCENTE

Esta asignatura retomara los conocimientos y précticas trabajados durante el II y IV periodo de la
carrera, profundizando la labor de cuidado al nifio y al adolescente con patologias prevalentes en las
diversas edades, jerarquizando la relacién institucién-familia para favorecer la recuperacién de la satud.

CONTENIDOS MINIMOS:

El campo de 1a nifiez, la adolescencia y la familia. Politicas para la nifiez y la adolescencia.
Promoci6n y proteccion de los derechos de los nifios y apoyo a Ia familia: asesoramiento y promocion.

Plan de accién local. Servicio de apoyo a la familia. Aprendizaje y desarrollo de competencias para
la crianza. Espacios de escucha y asesoramiento para adolescentes. Servicios locales de proteccion de los
derechos. Factores que condicionan y determinan su salud. Perfil de salud. Promocion y proteccién de fa
salud escolar. Primeras causas de morbimortalidad,

La infancia y la adolescencia en la Argentina, indices de morbimortalidad.

P 1
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L.a desnutricién en la infancia. Causas. Consecuencias. Complicaciones de la desnutricién. Programa
de restablecimiento. Intervencién de enfermeria.

Cuidado de enfermerfa al niffo y adolescente que presentan alteraciones del entorno. El proceso de
cornunicacion con el nifio, el adolescente y su familia.

Elnifio y el adolescente enfermo. La hospitalizacion y sus efectos en ¢l desarrollo fisico y afectivo.
Hospitales pediatricos. Salas de pediatria en un hospital general. Internacién conjunta. Participacién de la
familia en el cuidado del nifio y del adolescente.

Administracién de medicamentos: Dilucién, aplicacién, conservacién. Alimentacién parenteral.
Téenicas de alimentacién enteral, Cuidados de enfermeria.

Valoracién y plan de cuidados de enfermeria en nifios v adolescentes con alteraciones cardiacas mas
frecuentes: Cianéticas y acianéticas. Tratamiento. Urgencias.

Cuidados de enfermeria de nifios y adolescentes con alteraciones respiratorias: de las vias altas y
bajas. Valoracién. Urgencias.

Valoracién y cuidados de enfermeria en nifios y adolescentes con alteraciones gastrointestinales mas
frecuentes: diarreas agudas y crénicas. Factores de riesgo. Tratamiento. Tratamiento de Rehidratacién Oral.
Prevencion de riesgos. Parasitosis més frecuentes.

Valoracién y cuidados de enfermeria de nifios y adolescentes con enfermedades neurolégicas y
discapacidad. ‘ ‘

Valoracién y cuidados de enfermeria en nifios con enfermedades infecto-contagiosas: Rubeola,
varicela, escarlatina, sarampién, meningitis, hepatitis, mononucleésis, parotiditis, coqueluche, HIV / SIDA.
Signos y sintomas. Tratamiento. Aislamientos.

Valoracién y cuidados de enfermeria en nifios y adolescentes con alteraciones renales: agudas y
crénicas. Signos y sintomas. Tratamiento.

El nifio y el adolescente que padece cancer. Hospital de Dia. La importancia del equipo de salud en
la atencién de la familia. Manejo de drogas oncolégicas. Pacientes inmunodeprimidos. El nifio
transplantado.

Preparacién del nifio y del adolescente para estudios diagnésticos especiales. La intervenci6n
quirtrgica en pediatria. Psicoprofilaxis quirdrgica. Cuidados de enfermeria.

Accidentes en la infancia y la adolescencia. Prevencion. Educacién para la salud. Intervencion de
enfermeria en la urgencia.

INVESTIGACION EN ENFERMERIA

Brinda conocimientos sobre la 16gica de la investigacion cientifica en el campo de la salud aportando
el instrumental tedrico-metodoldgico para la elaboracién del disefio de una investigacién en el 4rea de la
enfermeria,

CONTENIDOS MINIMOS

El contexto histérico en el desarrollo de 1a investigacién en enfermeria. Politicas de investigacion en
enfermerfa en la Argentina. La idea de ciencia en enfermeria. Fuentes de conocimiento humano.
Caracteristicas del enfoque cientifico. Propésitos de 1a investigacién disciplinaggLa importancia del método
cientifico en la investigacién disciplinar. Etica e investigacion cientifica. E proceso defla investigacion:

33
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PRACTICAS INTEGRADAS DE ENFERMERIA

La practica integrada estd orientada a las cuatro clinicas bédsicas (clinica médica, clinica quirirgica,
clinica obstétrica y clinica pediétrica), con niveles de complejidad creciente y con el énfasis puesto en el
cuidado integral, personalizado, continuo del paciente y la familia. Se incluyen contenidos de Salud Mental
como aporte a las modalidades de cuidado integral para superar el dualismo mente-cuerpo.

Mediante la integracién de las conceptualizaciones tedrica-técnicas y las practicas integradas se
favorece una reconceptualizacién del rol en una ética de compromiso social con la salud de todos,

La préctica integrada consiste en una actividad constante y operativa de la realidad, utilizando y
profundizando los contenidos y la metodologia proporcionados por las asignaturas cursadas durante el
primer ciclo e integrados a través del tratamiento de un problema.

Objetivos:

Articular los contenidos teéricos desarrollados en las asignaturas de Enfermeria en la practica
concreta.

Aplicar el Proceso de Atencién de Enfermeria para la planificacién, ejecucién y evaluacién de los
cuidados.

Rotar a los estudiantes por los servicios de internacion de las cuatro clinicas bésicas, consultorios
externos, servicios de guardia, quiréfano y esterilizacién.

Aplicar cuidados de promoci6n, prevencién, recuperacion y rehabilitacién en el segundo nivel de
atencién.

Participar en la gestién de las unidades de cuidado de enfermeria.

SEMINARIO DE PENSAMIENTO NACIONAL Y LATINOAMERICANO

La inclusion de un Seminario sobre Pensamiento Nacional y Latinoamericano en las curriculas de
todas las carreras de la Universidad Nacional de Lants amplia la perspectiva de los profesionales que cobija
la mstitucion, brindindoles herramientas conceptuales y metodolégicas que les permitan inscribir su
crecimiento profesional en el marco del desarrollo del conocimiento de o nacional y de lo latinoamericano.

El pensamiento, la politica y 1a educacién son tres necesidades estratégicas de América Latina. Hay
una ciudadania latinoamericana de hecho que no es una férmula de simpatia ideocliégica sino una realidad
comin en la variada geografia que habitamos. Por esto, pensar América Latina como una identidad que
integre todo su devenir cultural, constituye un desafio intelectual que aceptamos gustosamente. En esa

direccion trabajard este seminario, con el fin de aportar ideas y politicas orientadas hacia la identidad
continental.

Un conjunto de autores de paises hermanos acompafian esta apuesta. Nacidos en las resistencias
anticolonialistas que se desarrollaron durante los siglos XIX y XX, contribuyeron a conformar matrices

epistemologicas que — con mayor o menor éxito — inspiraron distintas experiencias politicas auténomas en
Latinoamérica.

En nuestro pais, pensadores como Fermin Chévez postularon la potencialidad de pensar
reconociendo la situacion periférica de nuestras sociedades y orientar desde ahi, desde el hombre americano
concreto, reflexiones sobre problemas mundiales. Al decir de Arturo Jauretc £1 dar cuentg de “lo universal”
pero “visto con 0jos propios”. 1

4
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Los autores que se abordardn se preocuparon por la organizacién social y por el modo en que
deberia lograrse una mejor calidad de vida para nuestras comunidades, es decir, por conseguir el bienestar
general o el bien coman.

En términos de los debates actuales, sostuvieron una preocupacién destinada a encontrar la forma
de eliminar la pobreza y proponer una organizacién comunitaria para revertir la dependencia vy establecer
una democracia soberana ¢ integrada regionalmente. De tal modo, mantuvieron debates teéricos y los
vincularon a temas concretos. En ese sentido, el autoconocimiento, la autoconciencia, la autorreflexién, la
autoestima colectiva y la autoafirmacién nacional constituyen pilares orientadores de nuestra tarea.

CONTENIDOS MINIMOS

Enfoques, debates y propuestas para el estudio del Pensamiento Nacional y Latinoamericano.
Principales corrientes, autores, problemas de investigacién. La produccion de conocimiento y la ruptura
epistemolégica.

Los intelectuales, la cultura, la politica y Ta universidad

La América Latina Colonial. Los pueblos americanos. Identidad cultural e integracién. Imperios ¥
cultura. La cuestién del “nosotros™ latinoamericano. La economia en los tiempos de la colonia. La
conformacion de los sectores populares en América Latina. Los pueblos originarios y su influencia en la
sociedad latinoamericanas. Las independencias latinoamericanas

Actores sociales, procesos de integracién, fragmentacidn v reafirmacion soberana. Pensamiento
nacional y Autoconocimiento. La cuestion de la dependencia. El revisionismo como problema
historiogréfico, politico y cultural.

Eliluminismo como ideologia y la reaccion antipositivista. El historicismo. La cuestion filoséfica.

;Qué es la Argentina? Superestructura y colonizacion cultural. La recuperacién de la conciencia
nactonal. Los primeros nacionalismos. El radicalismo, Ia reforma de 1a universidad, Ia clase media y la
politica. La revolucién cultural. La fuerza de Orientacién Nacional para la Joven Argentina, El nacimiento
del movimiento obrero, Ia creacién del Estado y del Capital. Proyectos revolucionarios de reforma. La
nacionalizacién de los trabajadores en la década del treinta. Origenes socioculturales del peronismo. El
programa de reformas sociales del justicialismo: aliados y disputas sociales.

Los movimientos ‘nacionales y populares de América Latina. La idea de un proyecto
latinoamericano en Vargas, Ibafiez, Cérdenas y Perdn, Nuevos conceptos del desarrollo y los procesos de
integracion en la regién.

Siglos XX-XXI y la planificacion estratégica. Problemas y desafios en un mundo globalizado.
Siglo XX-XXI y la integracién de partidos politicos en América Latina.

SEMINARIO DE JUSTICiA Y DERECHOS HUMANOS

CONTENIDOS MINIMOS

La nocién moderna de Derechos Humanos. Los Derechos Humanos como reaccién humanista.
Situacion colonial y Derechos Humanos. Derechos Sociales. Justicia y Derechos Hurnanos en Argentina.
Género y Derechos Humanos. Cultura y Derechos Humanos. Derechos Humanos y Educacién.

SEGUNDO CICLQ

EPISTEMOLOGIA DEL CUIDADO DE ENFERMERIA
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Esta asignatura pretende demostrar de manera panordmica, la evolucién del conocimiento de
enfermeria.

La disciplina de enfermeria ha ido evolucionando con los acontecimientos v con las corrientes de
pensamiento que se¢ han sucedido a lo largo de la historia, lo que ha determinado situaciones de cambio
dentro de esta ciencia, para cuyo conocimiento es necesario abordar los diferentes paradigmas y teorias que
han ido configurando su desarrollo en conjunto con otras ciencias.

Roger (1967) afirma: “sin la ciencia de la enfermeria no puede existir la practica profesional”; “la
enfermera tiene dos dimensiones principales 1. La ciencia de la Enfermeria y 2. La utilizacién o la
aplicacion de esta ciencia para el mejoramiento del hombre”.

CONTENIDOS MINIMOS

Concepto de filosofia, teorias, modelos y taxonomias de enfermeria. Su relacién con el proceso de
atencién de enfermeria y la investigacién en enfermeria.

Conceptualizacién y evolucién de enfermeria como ciencia. Enfermeria, disciplina profesional.
Relacign disciplina-préctica. Patrones del conocimiento enfermero. Desarrollo teérico de enfermeria.

El discurso cientifico: orden del discurso - practicas sociales. Produccién de sujeto. Hegemonia vy
cultura. Nocién de Episteme y Epistemologia.

Lanocién de Obstaculo Epistemolégico, paradigma, metaparadigma y revolucién cientifica.
Las ciencias sociales: distintas corrientes en la modernidad.
Desarrollos tedricos contemporéaneos: El problema del conocimiento.

Nocidn de campo v hédbitus.

EDUCACION EN ENFERMERIA

Esta asignatura promueve el desarrollo de conocimientos y aptitudes para el desempefio en las
instituciones educativas de enfermeria, en ¢l nivel superior de ensefianza. Ademas promueve la articulacién
docencia-servicio concretada en acciones educativas que desde Ia institucién hospitalaria o el 4mbito de la
comunidad contribuyen a generar cambios en las précticas sanitarias.

CONTENIDOS MINIMOS

Educacién Superior. Politicas y responsabilidad social de la Educacién Superior. Acceso, equidad y
calidad .Tendencias y perspectivas de la educacién en enfermeria en Latinoamérica y Argentina. La
formacién de enfermeria y la responsabilidad social. Instituciones educativas. Gestién del curriculo.
Gestion, seguimiento y evaluacién de los planes de estudio. Sistemas de acreditacién para la calidad
educativa, Marcos legales de la formacién de enfermeria Bases para el planeamiento educativo de
programas, unidades y clases. Utilizacién de los medios didécticos y téenicas de evaluacién.

Educacion permanente: conceptos y enfoques. La teoria y la prictica como procese de
retroalimentacién del cuidado y la atencién de la salud .Situacién de la educacién y de la capacitacion en
servicio para enfermeria. Modelos y opciones para la formacién de recursos humanos. Modelos
pedagogicos. Bases conceptuales y metodolégicas. Teorias del aprendizaje. Planificacion ¥ programacion
de proyectos educativos. Metodologias y recursos. Evaluacién educativa. La capacitacion de los
profesionales de salud .Trabajo multidisciplinario .Identificacion, organizacién y ejecucién de acciones
educativas a las personas, familia, comunidad y personal de salud. g

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION APLICADA A LA ENFERMERIA

ANA AR JARAMILLO
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Brinda conocimientos sobre la 16gica de la investigacién cientifica en el campo de 1a salud aportando
el instrumental te6rico-metodolégico para la elaboracién del disefio de una investigacién en el drea de la
enfermerta.

CONTENIDOS MINIMOS:

El proceso de la investigacion: seleccién y definicién de un problema de investigacién, fuentes de
probiemas, criterios para evaluar problemas de investigacién. La investigacién en la practica de enfermeria.
Concepto de disefio, proceso, proyecto y protocolo. Etapas del proceso de investigacion.

Disefio metodolégico. Disefios: exploratorio, descriptivo, experimental. Conceptos de teoria,
practica y praxis, su relacion con el objeto modelo.

Metodologia de investigacién social: el sujeto como "objeto de estudio”. El mundo social como
objeto pre-construido por los sujetos sociales. La construccién del campo de estudio en la investigacién
social. Tipos de investigacién cualitativa. El razonamiento inductivo v deductivo. Los métodos hipotético-
deductivo, falsacionista.

Etapa del trabajo de campo. Herramientas metodolégicas de la investigacién social: Entrevista en
profundidad: historia de vida, observacién participante, otras técnicas. Andlisis del material en la
investigacion cualitativa.

Elaboraci6n de un proyecto de investigacion y su aplicacién en los distintos niveles de atencién de
la salud.

ENFERMERIA EN EL CUIDADO CRITICO

. Esta asignatura ofrece conocimientos cientifico-técnicos para el desarrollo del proceso de atencion
de enfermeria del nifio, del adulto y del anciano en estado critico internado en las unidades de cuidados
intensivos polivalentes. Plantea la complgjidad de dichos servicios y promueve una reflexién critica sobre
la tarea del equipo de salud en los cuidados de estos pacientes y de su propia salud.

CONTENIDOS MINIMOS:

Caracteristicas de las unidades de cuidados intensivos. El cuidado del paciente critico pediatrico y
adulto. Traslado del nifio de alto riesgo.

El significado de la hospitalizacion para el paciente critico y su familia. E} cuidado integral del
paciente critico y de la familia en crisis. Participacién de la familia del paciente en el cuidado. Aspectos
emocionales del paciente critico. Farmacoterapia: control y vigilancia. Atencién de enfermeria de las
necesidades psicosociales del paciente y familia ante el dolor y la muerte.

Cuidado de los aspectos psicosociales de la salud del personal de enfermeria que desarrolla su
préctica profesional en las unidades de cuidados criticos. Abordaje de 1a problematica desde el equipo de

salud: el proceso comunicacional en el equipo de salud de las dreas criticas, estrategias facilitadoras a través
de practicas compartidas.

Derechos del paciente y su familia. Bioética.

Perfil epidemiolégico de las unidades de cuidados intensivos: Acuerdos de criterios de admisién en
el equipo de salud. Normas de bioseguridad.

Las nuevas tecnologias en las 4reas criticas: reconocimiento y uso de las tecnologias aproffiadas en
las funciones de enfermeria. Justificacién de los costos de insumo segln criterios epidemiol6gid¢os en la J
atencién directa degnfermeria y su relacién con la gestién y administracién hospitalaria. i (|
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Proceso de Atencién de Enfermeria: valoracién y monitorizacion del paciente critico. Valoracién de
las necesidades de oxigenacién, nutricién, eliminacién, movimiento, comunicacion, aprendizaje y de
seguridad. Planificacién, ejecucién y evaluacién de las intervenciones de enfermeria. Registros.

Cuidados de enfermeria a pacientes:

Con alteraciones en el equilibrio hidroelectrolitico y de su medio interno.
Con alteraciones cardiovasculares.

Con alteraciones respiratorias.

Con alteraciones renales.

Con alteraciones digestivas.

Con alteraciones metaboélicas.

Con trastornos neuroldgicos.

Con fallas multiorganicas.

Con alteraciones misculo esqueléticas.

RSN N L N L NN

Cuidado de enfermeria del paciente quemado en la urgencia.
Intervencién de enfermeria en situaciones de catdstrofe y emergencia. Centro de trauma.

Nifios con atresia de eséfago y fistula traqueoesofigica.

GESTION Y ORGANIZACION DE LOS SERVICIOS DE ENFERMERIA

La asignatura se propone profundizar conceptos y practicas de la gestién y organizacion aplicadas a
los Servicios de Enfermeria segiin nivel y complejidad, con un enfoque que garantice el cuidado a la luz de
las necesidades especificas del individuo, la familia y la comunidad.

CONTENIDOS MINIMOS:

EI hospital publico: Organizacién. Niveles de complejidad. Los Centros de Salud. El andlisis
institucional. Planificacién estratégica situacional a partir de los problemas de la comunidad-meta y de los
recursos humanos disponibles.

Direccién de enfermerfa: organizacién y gestién del Servicio de Enfermeria. Administracién del
personal: calculo de dotacién, proceso de seleccion, evaluacién del desempefio, capacitacién, relaciones,
equipo de salud. Evaluacién de los servicios de enfermeria. Criterios en la asignacién de los recursos,
Gesti6n del cuidado. Politicas. Modelos de Gestién en Enfermeria: Gestién de Cuidados en la red plblica
en los servicios de salud. Indicadores de Gestién de Cuidados. Aspectos ético-legales de la gestién de los
servicios de salud. Calidad: concepto. Modelos de atencién. Indicadores de calidad del cuidado de
enfermerifa. Relaciones interpersonales y comunicacién en el trabajo. Conflicto y manejo de los conflictos.
Programa de bienestar del personal (salud ocupacional, cultural, recreacional y derechos laborales del
personal). La auditorfa. Indicadores. Sistemas de evaluacién. Sistemas locales de Salud: los centros de
salud, organizacién, funcionamiento, el financiamiento, los recursos, el trabajo interdisciplinario y en
equipo. Trabajo en Redes. Planificacién organizacién y direccién del Servicio de Enfermeria Comunitario.
Estructura, organigrama. Definicién de los puestos de trabajo.

Asesoria: concepto. Herramientas. Asesoria del cuidado de la salud a nivel individual, familiar, en
las comunidades, organizaciones populares y en niveles institucionales y gubernamentales,

ETICA Y DEONTOLOGIA PROFESIONAL
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bioética en particular. Reconoce 1a ubicacién de los problemas propios de una ética de la enfermeria v los
argumentos légicamente licitos para una fundamentacién de los respectivos cbdigos de ética profesional.

El estudiante adquiere criterios para la intervencién eficiente, desde la enfermerfa, en Comités
Hospitalarios de Etica y Comités de Etica de Investigacion.

CONTENIDOS MINIMOS:

Bioética concepto y principios. Comités de Etica hospitalarios. Bioética especial: Problemas éticos
de la relacién usuario-sistema de salud, manejo de la informacién, confidencialidad, veracidad,
consentimiento informado. Cuidado, justicia, autonomia, beneficencia, no maleficencia. Bioética y
enfermeria: diagndsticos éticos, la ética del cuidado, la relacién enfermero/a-paciente, familia, médico,
enfermero/a-integrantes del equipo de salud, diferencias, conflictos éticos.

Investigacién con sujetos humanos. Etica ¢ Investigacién con sujetos humanos. Etica, derecho.
Normas internacionales de Investigacién. Comités de Evaluacion ética y Cientifica de la Investigacién en
seres humanos, en los paises latinoamericanos. Normas legales para los Comités de Etica de la Investigacién
cientifica. Etica en la publicacion de resultados de la Investigacién. Aspectos éticos de los estudios
multicéntricos.

ENFERMERIA EN SALUD COLECTIVA

Esta asignatura est4 destinada al conocimiento y analisis de los determinantes sociales de la salud y

de los cambios que estdn ocurriendo en los servicios de salud que permitiran mejorar la salud vy las
condiciones de vida de la poblacién.

Promueve el andlisis de aportes provenientes de diferentes campos profesionales, entre ellos la
sociologia, y la salud mental para tratar la complejidad del tema de salud en general y de la salud mental
en particular para la formacién de enfermeros capacitados, para entender y cuidar a la comunidad trabajando
de modo integrado, junto a otros actores, desde modelos inter y transdisciplinarios.

Propicia el andlisis de la situacién de Enfermeria en relacién con las tendencias y cambios que se
visualizan en los modelos de atencién.

CONTENIDOS MINIMOS

Las relaciones entre el Estado y el Sistema de salud en distintos momentos histéricos. Las

condiciones de vida como determinantes sociales de la salud, Distintos enfoques de abordaje del concepto
de salud.

Los trabajadores de la salud: formacién, capacitacién, utilizacién, contratacién. Enfermeria en el
equipo de salud.

La profesién de Enfermeria en ¢l Sistema de Salud. Andlisis de las incumbencias y funciones, en
relacion con los modelos de Atencién y politicas socio-sanitarias.

Concepto de equidad, autonomia, participacién, igualdad, eficacia, impacto, relaciones entre estos
conceptos y su vinculacién con el rol de enfermerta.

Rol de enfermeria en planes y programas nacionales e internacionales: materno infantil,
enfermedades crénicas, promocién de la salud, salud sexual ¥y procreacién responsable, HIV,
envejecimiento responsable (PRODIABA, PROMIN, NACER, REMEDIAR, otros) Plan Federal de Salud.
El tratamiento del sufrimiento psiquico a lo largo de Ia historia. La psiquiatria, la psjquiatria institucional y
la reforma psiquistrica. Los procesos de desinstitucionalizacién. Salud mental COoj f ef cuidado en
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TALLER INTEGRADOR DE PRACTICAS E INVESTIGACION EN SALUD

La asignatura propicia la orientacién a los estudiantes en el disefio y realizacién de un proyecto en
el drea de la Salud en general y de ]a Enfermeria en particular.

Es importante seffalar que el Plan de Estudios estipula como condicién necesaria para la obtencidén
del titulo de grado, la realizacién de un Trabajo Final Integrador. Esta serd la tarea a realizar a lo largo del
presente taller anual,

Objetivos:

* Formular un problema que podra estar vinculado a un hecho de la practica profesional,
repensandolo y procesdndolo desde un meta-nivel conceptual que permita su articulacién con
cuerpos tebricos ¢ informacién empirica pertinentes. O sea, enunciar un problema de investi gacion
que surja de la préctica profesional construyendo el objeto de investigacién y permitiendo su
Jjustificacion. z

» Tomar en cuenta a la pregunta como intervencién sobre el mundo dado vy los supuestos subyacentes
y prejuicios en la formulacion del problema.

¢ Elaborar el proyecto de investigacion construyendo el marco teérico, o sea, tomando en cuenta el
conocimiento de los desarrollos tedrico-conceptuales del campo disciplinario y de la “literatura”
asociada al érea-problema escogido, entendiendo la investigacién de €ampo como proceso
comunicativo.

= Disefiar el proyecto preferencialmente de tipo descriptivo (diagnésticos o evaluaciones de aspectos
especificos de un problema y/o de una poblacién).

¢ Lograr que el proyecto tenga coherencia interna, o sea, debe haber articulacién entre los criterios
mediante los cuales se recorté el problema, se seleccionaron las unidades de andlisis, las variables,
las dimensiones y los indicadores; y se escogieron los instrumentos de recoleccion y de an4lisis
de la informacién,

» Establecer con claridad los criterios por los cuales se excluyen ciertos fenémenos ¥y se incorporan
otros al campo de investigacién escogido, definiéndolos de modo no equivoco, o sea, explicitar
los criterios mediante los cuales se recorté el problema.

¢ Lograr que ¢l proyecto tenga como horizonte la descripcién de una situacién-problema que permita
disefiar intervenciones vinculadas a la situacién — problema estudiado.

* Recolectar y procesar los datos. Presentar los resultados y realizar el informe final.

TALLER INTEGRADOR DE_ _PRACTICAS E_ INVESTIGACION EN ENFERMERIA
COMUNITARIA

Este Taller obra como dispositivo generador de proyectos de investigacién-accion participativa,
desde el rol del enfermero en el equipo de salud, abordando los problemas de la comunidad, con Ia estrategia
de Atencién Primaria.

Constituye una propuesta para el abordaje interdisciplinario al organizarse en torno a probiemas de
la realidad contextualizados, sin abandonar la perspectiva de la enfermeria en particular.

Por lo tanto el Taller Integrador de Précticas e Investigacién en Enfermerfa Comunitaria promueve
el trabajo coordinado con las unidades curriculares con Ias que comparte la cursada.

Ademds de compartir los ejes y éreas curriculares del plan de estudios (Educacion, Gestion y
organizacién de los Servicios de Salud, Estudios Profesionales) este Taller se organiza a partir de tres gjes
fundamentales: proceso de salud- enfermedad-atencién-cuidado, Proceso de investigacién-accién
participativa y Rol del enfermero/a en el cuidado de la salud comunitaria. '

Objetivos:

\

CARTZ RECALDE
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¢ Comprender el proceso salud — enfermedad contextuada histérica y socialmente y utilizarlo en el
disefio y ejecucién de un proceso de intervencién con participacién comunitaria integral, con la
estrategia de Atencién Primaria. '

¢ Recuperar los aportes tebricos, metodolégicos y précticos que se desarrollan en las distintas
asignaturas del Plan de Estudios, con énfasis en la Atencidn Primaria de la Salud. Ventajas y riesgos
de la APS. La APS como estrategia integrada a un sistema de salud. Elementos esenciales de la APS:
acceso y cobertura universal, atencién integral e integrada, atencién apropiada, promocién vy
prevencién. Orientacién familiar y comunitaria. Mecanismos activos de participacién. Marco legal
Institucional. Organizacién y Gestién. Politicas y Programas. Distribucién de la fuerza de trabajo en
enfermeria segin niveles de formacién y necesidades de la poblacién. Recursos materiales apropiados.
Acciones intersectoriales. Competencias para los equipos de APS. Mangjo de la informacién: clinica,
epidemiolégica y administrativa. Programas de atencién en las distintas etapas del cicio vital,
participacién de enfermeria. Factores psicosociales protectores y de riesgo  en las familias y
comunidades — grupos vulnerables. Cuidados de enfermeria en la promocién y proteccisén psicosocial
de familias y comunidades. Promocién y proteccion del desarrollo humano. Promocién y desarrollo de
las redes sociales.

*  Integrar los aportes teéricos, metodolégicos y practicos en una perspectiva problematizadora en el
disefio y ejecucién del proceso de intervencién comunitaria con los criterios de participacion
comunitaria integral.

¢  Profundizar el desarrollo de competencias para aplicarlo al proceso de investigaci6n a partir de la
identificacién de problemas socio-sanitarios detectados en la comunidad, con los criterios de
Participacién Comunitaria y Atencién Primaria.

* Distinguir problemas de investigacién de problemas de intervencion.

»  Comprender el valor del diagnéstico socio sanitario como insumo para la planificacién, apuntando
con estas competencias, en otra instancia, a la resolucion del trabajo final.

* Analizar las practicas de atenci6n primaria en forma reflexiva y critica reconceptualizando el rol
del enfermero en el equipo de salud.

PRACTICAS PREPROFESIONALES

Las précticas integradas como praxis de enfermeria estan orientadas a articular la préctica con los
conocimientos tedricos del segundo ciclo, a saber: cuidados criticos, educacion en enfermeria, gestién y
organizacién de servicios de enfermeria hospitalarios, comunitarios y cuidados comunitarios, incluyendo

aspectos de salud mental como aporte a las modalidades de cuidado integral para superar el dualismo mente-
cuerpo. :

Mediante la integracién de las conceptualizaciones terico-técnicas y las practicas integradas
favorece una reconceptualizacién del rol en una ética de compromiso social con la salud de todos.

Las practicas integradas consisten en actividades constantes y operativas de la realidad, utilizando y
profundizando los contenidos y la metodologia proporcionados por las asignaturas cursadas durante el
segundo ciclo e integradas a través del tratamiento de un problema.

Se realizaré el planeamiento de los cuidados de enfermeria en los distintos espacios de prictica
profesional: instituciones hospitalarias, centros de salud, organizaciones barriales. Programacién,
planificacion y ejecucién de propuestas de educacién para la salud y educacién en enfermeria. Diagndstico,
planeamiento y ejecucién de actividades de gestién y organizacion de servicios de enfermeria en todos los
niveles del sistema de salud.

SEMINARIOS OPTATIVOS -
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A) PROBLEMATICAS SOCIOSANITARIOS ACTUALES

Este seminario es un dispositivo tendiente a responder a las necesidades de abordaje de
problematicas socio-sanitarias de relevancia y actualidad. Surgira del diagnéstico que realice anualmente
la Direccién de la Carrera en base a necesidades académicas de los estudiantes.

B) CONDICIONES Y MEDIO AMBIENTE DE TRABAJO EN SALUD

Este Seminario tiene como propésito ¢l tratamiento y profundizacién de las problematicas vinculadas
a las condiciones y medio ambiente y trabajo de enfermeria. Aportard aspectos conceptuales y
metodolégicos para fa mejora de la calidad de vida laboral del equipo de salud y en particular de enfermeria.

CONTENIDOS MINIMOS:

Condiciones y Medio Ambiente de Trabajo (CYMAT). Incidencia de las CYMAT en la organizacién
¥ SUS Procesos.

Las condiciones de trabajo. La organizacién, el contenido y la significacién del trabajo.

Duracién y configuracién del tiempo de trabajo. Ergonomia de las instalaciones, utiles y medios de
trabajo.

La carga de trabajo y sus dimensiones. La carga fisica, mental y emocional.

El medio ambiente donde se desenvuelve el trabajo. Cultura organizacional. Medio ambiente fisico
(ruidos, vibraciones, iluminacién, temperatura, humedad, radiaciones); medio ambiente quimico (liquidos,
gases, polvos, vapores toxicos); medio ambiente bioldgico (virus, bacterias, hongos, parasitos, picaduras y
mordeduras de animales ¢ insectos). Factores tecnoldgicos y de seguridad. Clima organizacional.

Bioseguridad. Principios bdsicos de bioseguridad. Normativas nacionales (ANMAT, ARN, entre
otras} ¢ internacionales (OMS, OPS, CIE, entre otras). Control de los equipos y materiales a utilizar.
Esterilizacion. Medidas de seguridad a tener en cuenta. Manejo de material radiactivo. Bioseguridad desde
el aspecto legal. Residuos. Gestién de residuos. Tratamiento.

Aspectos legales. Leyes sobre enfermedades transmisibles y no transmisibles, ley de ejercicio
profesional, leyes y regimenes jurisdiccionales al respecto (Resolucién 149 de la OIT, Recomendacién: 157
y 194/95 del Ministerio de Salud de 1a Nacién.)

C) SEMINARIOS OFERTADOS POR OTRAS CARRERAS DE LA UNIVERSIDAD DE
INFERES DEL ESTUDIANTE.

INFORMATICA. MODULOS OPCIONALES

MODULO 1: HERRAMIENTAS BASICAS DE USO DE LA COMPUTADORA
CONTENIDOS MINIMOS

Encender y apagar la PC. Usar el teclado y ¢l mouse. Abrir programas. Manejar ventanas, Manejar
carpetas y archivos. Usar el pendrive. Manejar varias aplicaciones a la vez {multitarea). Correo electrénico:
Caracteristicas. Servicio de correo gratuito en la red.

Envio y recepcién de mensajes. Comprimir y descomprimir archivos y carpetas.

M
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Buscar informacion en la web. Bajar imégenes a una unidad de disco. Acceder a la pagina de la
UNLa. Visitar secciones. Bajar el Calendario Académico. Visitar los planes de estudio. Acceder al Campus
Virtual UNLa.
MODULO 2: PROCESADOR DE TEXTO
CONTENIDOS MINIMOS

Introduccién 2 Word. Edicién del texto. Formatos. Estilos. Referencias. Tablas. Imagenes. Correccion del
texto. Impresién del texto.

MODULO 3: PLANILLA DE CALCULO 1}
CONTENIDOS MINIMOS

Conceptos generales. Libro de trabajo. Hoja de c4lculo. Elementos de la ventana de Excel. Meni de
comandos. Concepto de celda y rango. Desplazamiento en 1a hoja. Tipos de datos. Edicién y Formato.
Foérmulas y Funciones. Graficos. Impresion,
MODULO 4: PLANILLA DE CALCULO 11
CONTENIDOS MINIMOS

Base de datos. Funciones de base de datos. Tablas dinamicas. Funciones. Introducci6n a macros.

MODULO 6: PRESENTACIONES
CONTENIDOS MINIMOS

Introduccién a Power Point. Efectos. Graficos. Presentaciones personalizadas.

¢Qué es SlideShare? ;Cémo funciona? Crear una cuenta de Slideshare. Insertar presentaciones en
nuestro espacio. Publicarlas en la WER.

Prezi. Crear una cuenta Prezi. Insertar elementos en las presentaciones. Herramientas de Edicion.

Insertar un archivo, formas y videos. Descargar presentaciones. Borrar presentaciones. Hacer una
presentacion publica o privada.

MODULO 11: PROGRAMA ESTADISTICO PARA LAS CIENCIAS SOCIALES 1

CONTENIDOS MINIMOS

Introduccion. Ingreso de datos. Operaciones con variables. Estadistica Descriptiva.

MODULO 14: FORMACION DE USUARIOS DE LA BIBLIOTECA PUIGGROSS

M()DU_LO 15: BIBLIOTECAS DIGITALES Y ACCESO A SISTEMAS DE INFORMACION
ACADEMICA

IDIOMA EXTRAJERO. OPCIONAL

IDIOMA EXTRANJERO 1 (INGLES 10 PORTUGUES 1)

CONTENIDOS MINIMOS

=, 2 ANA MARIEJARAMILLO
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Vocabulario especifico basico por drea departamental.

Desarrollo de estrategias de comprensién (relacionar, inferir, adivinar, resumir, analizar, etc.)
Variedad de discursos / géneros discursivos,

Anticipacién: trabajo de identificacién de géneros textuales.
Estrategias: videos, canciones, presentaciones, motores de busqueda, TICs, etc.

Enfoque comunicativo con prioridad en la eficacia de la comunicacién escrita.

IDIOMA EXTRANJERO I1 (INGLES [1 O PORTUGUES IT)

CONTENIDOS MINIMOS

Vocabulario especifico orientado al 4rea profesional ¥ por carrera con formato de aula-taller.
Complejidad lexical y sintactica.

Desarrollo de habilidad auditiva dirigida a la formacién profesional

Produccion escrita profesional (CV, cuadro sindpticos, sintesis, mapas conceptuales aplicados a

recursos multimediales, TICs, etc.).

IDIOMA EXTRANJERO INT (INGLES 111 O PORTUGUES ITD

CONTENIDOS MINIMOS

Abordaje de textos académicos (trabajos cientificos, ponencias, pésters, etc.) con vocabulario
especifico por carrera.

Iniciacion a la produccion escrita de textos breves relacionados con la vida académica (resumen
<abstract>, pdsters, etc.).

Preparacion para la difusi6n escrita y oral de proyectos en mesas de trabajo en el marco laboral del
estudiante o profesional egresado.

Formacion por competencias para la actividad laboral del egresado en instituciones piblicas o
privadas.

Integracién con el drea de informéatica. — r
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