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Mar del Plata, 9/02/2023

Sr.

Secretario/a Académico de la Facultad de Ciencias de la Salud y
Trabajo Social UNMDP

Por la siguiente nota quiero realizar la solicitud de reconocimiento de
trayectoria académica , pidiendo las equivalencias de materias
aprobadas en Instituto Pinos de Anchorena, para poder continuar con
mis estudios en su Facultad.

Saludos cordiales W/m 0’\/\ O (}’(/\ Lj o) O (Ql/\"?”;ln’

Maria Cecilia Gonzalez DNI 36442496
fMariaceciliagonzalez3 1@gmail.com

TEACULTAD D CIENCIAS DE LA
SALUD Y T343A20 3DCIAL
MESZ DE ENTRADA ‘




_(.7:)# NOS DE G’?NGHDRENA

INSTITUTO SUPERIOR DE FORMACION DOCENTE

CERTIFICACION

Centificamos que la Sra. Gonzalez Marla Cecilia con DNI: 36.442.496 es
Egresada de nuestro Instituto de la Carrera Técnicatura Superior en Enfermeria
(Resolucion N° 854/16 de la Direccidon General de Cultura v Educacion.

Dicha alumna finalizo sus estudios con un Promedio General de 7,86 (Siete/86)
sin ningln apercibimiento ni sancién alguna, en sus tres afios de carrera.

La misma se extiende a solicitud de la interesada para ser presentado ante las
autoridades de la Universidad Macional de Mar del Plata, en la ciudad de Mar del Plata,
Partido de General Pueyrredon, Provincia de Buenos Aires, Repiblica Argentina, a los
siete dias del mes de febrero de 2023,

I.S.F.D.
PINOS de ANCH DRENA
DIEGEP N® 3921

~ MIVEL SUPERIDR
L PERA 48546 - MAR DEL PLATA,
EHElrEe Geni P_”r.-";:-!
Feia, Busnos Alres




REPUBLICA ARGENTINA 00104707
LEY DE EDUGAGION NACIONAL N*26.206
PROVINCIA DE BUENDS AIRES

LEY DE EDUCACION PROVINCIAL N® 13,688
DIRECCION GENERAL DE CULTURA ¥ EDUCACION
DIRECCION DE EDUCACION DE GESTION PRIVADA

La autondad del sssablecimisnio sducatve INETITUTO SUPERSCR DE FORMACION DOCENTE PINOS DE AMCHORENA CULE. N° 061421700 ubicads en RODRIGLET
PENA NY 4558 da ln chated de MAR DEL PLATA . GENERAL PUEYRREDON Provincis dp BUEMDS AIRES canfbca qua GOMZALET MARLA CECILIA nacis’s an
BALCARCE, BUEMNGS ARES ol dey 11 dal mas de MARDD del afo 1991 Tigo de documenio DOCUMENTO NACIOKAL DE IDENTIDAD ' 36442456 acredid los expacos
CiEmculines QU com B respecivas callCaonnE & ConliBuac Rapimaan,

CALIFCACECR CORORCHDN | MES | ARD | ESTRRLECHIENTD
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PROMEDIQ GENERAL: T_Bb{=ea0 con BEM0D)
Ohsorvaciones:

Ells pluminu's GONZALEZ MARL CECILLA 6oh i dié documanio DOCUMENTO NACIOMNAL DE IDENTIDAD N* 36442406 abtuvo e TITULD do
ERFERMERD qua 38 coraponds con: EDUCACION SUFERIOR
HORMA SURISDICCIONSL DE APROBACHIN PLAM DE ESTUDIOS: RESOLUCION 854118

HORMA JURISDICCIONAL DE RATIFICACION DEL DICTAMEN,

B* DE INSCRIPCION OTORGADD POR EL REIFD:
VALIDEE MACIONAL olergada por RLM. N* 48221

Feha da egresn: 12 de AGOSTO da 21

Litwro Matnz N* 30 Acta N* - Fobo N 25
Dtangada
EEPTIEMBRE dal af 3021,

e la cudad de MAR DEL PLATA - GENERAL PUEYRREDON da |a provincia de BUENOS AIRES, Repitica Argantna, of dia 15 del mes da

SE DEJA COMSTAMCIA QUE EL PRESENTE TITULO HA CLMPLIDOD &quﬁm‘r' REVISION DEL AREA DE CONTROL DE

EMISNIM DE

TITULOS DEL KIVEL SECUNDARIO Y SUPERIOR ¥ HA SIDO INTERVENIDO POR LA DIRECCIIN DEL NIVEL Yi0 MODALIDAD

CORRESSOMNDIENTE. SOLO POORA CERTIFICAR CON SU FiRthA EL PRESENTE DOCUMENTO LA AUTORIDAD EDUCATIVA REGESTRADMN ¥
AUTORIZADA AL EFECTO POR LA DIRECCION DEL NIWEL YO MODALIDAD RESPECTIVA

I.S.F.D.

PIMNOE de ANCHOREMA
DIEGEFP N® 3923
HIVEL EUPERIZR
AL PERA 4556 - MR DEL PLATS
Distitg Grml Faepradon
Folp. Buinos hiseg

AETRTO
poiarend

i g

L. Maria Agustng Vs
Coreciora Gonorad &e
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Buenos
Aires
Provincia

Direccin General de Cullura y Educacién

3

HrLhey. 122 NOY 2016

VISTO el expedienta N° SB01-1155546/16 por el cual la Direccidn de
Provincial de Gestidn del Conocimianto del Ministerio de Salud de la provincia de Buenos
Aires propone la aclualizacidn del Disefie Curnicular de la Tecnicatura Superior en
Enfermeria vigente, aprobado por Resolucion N® 4258/08, v

CONSIDERANDO:

Que |a Lay de Educacion Nacional N* 26206, en su Capitulo V, articule
35, dedicado a la Educacién Superior, estipula que ésta serd regulada por la Ley de
Educacidn Superior N® 24521 y por la Ley de Educaclén Técnico Profesional N° 26058,

Que la Ley de Educacion Técnico Profesional N* 26058, en su articulo
7%, inciso a establece el siguiente propdsito: Formar fdenicos medios y (dcnicos superiores
an dreas ocupacionales especificas, cuys complefidad requiera la disposicidn de
competencias profesionales que se desarrollan a lraves de procesos sislematicos y
prolongados de formacidn para generar en las personas capacidades profesicnales que son
fa base de esas compelencias,

Cue las Resoluciones WN* 47/08 y 229/14 del CFE aprobaron los
Lineamientos y Criterios para la orpanizacidon institucional y curricular de la Educacitn
Técnico Profesional correspondiente a la Educacién Superior,

Que la Ley de Educacién Provincial N* 13888 en su Caplitulo VI, arliculo
a5, sefiala como objetivos y funcicnes del nivel, en el inciso k: Propander a una formacidn
de calidad en distintas carreras lécnicas y profesionales que lengan vinculacidn directa con
lag necesidadas da desamollo cultural v socio econdmico, provincial y focal;

Cue la Resolucidn N°® 11/09 aprobd las Bases para la Organizacion de
las Tecnicaturas Superiores en la provincia de Buenos Adres;

CQue las mencionadas normas establecen los marcos de las
Tecnicaluras Superiores a partir de la Ley de Educacidn Técnico Profesional N* 26058,

£S COPIA FIEL
DEL ORIGINAL
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Que la Resolucidn N* 207/13, Anexo IV del CFE aprobd el Marco de
referencia para procesos de homologacidn de titulos de nivel supericr, Seclor Salud:
Enfarmeria;

Que, a partir de la aprobacidn de dicho marco de referencia, resulta
necesario actualizar el disefio curricular de la Tecnicatura Superior en Enfermeria vigente,
aprobado por Resolucidn N® 4259/09;

Que el nuevo disefio curicular tiene como propdsite brindar una
formacién acorde a las acluales necesidades del sistema de salud pablica de la provincia de
Buenos Aires;

Que la Tecnicatura Superier en Enfermeria propicia la formacion de un
profesional de las Ciencias de la Salud, rezponsable de brindar cuidados de enfermeria a [as
personas, familias y comunidad, que asume el derecho a la salud de las perscnas como
inalienable y se integra al sistema de salud con sus compelencias para garaniizarlo;

Que sobre la base de una formacion cientifica, téenica y humanistica, el
Enfermero despliega las actividades de cuidado ulilizando las estralegias de proteccion y
promocidn de la salud, asistencia de las enfermedades y su recuperacién, como integrante
del equipo de salud para elevar el nivel de salud y la calidad de vida de |a poblacidn;

Clue este Técnico Superior, responsable de aportar al equipo de Salud
resoluciones practicas en el aprovechamiento y adecuado uso de la Tecnelogia en el area
de su competencia, paricipa en el conirol de calidad de los procesos de atencién y en la
aplicacién de nuevas tecnologias inherentes a su ambito de intervencién, y se integra al
trabzjo intérdisciplinario con personal de ofras areas involucradas en su actividad,
respatando los aspectos regulatorics de la aclividad especifica en los distintos ambitos,
dreas y Servicics de Salud en lodos sus niveles;

Que analizada la propuesta, la Comisibn de Asuntos Técnico
Pedagégicos del Consejo General de Cultura y Educacion consicers necesario mantenar
reuniones con representanites de la Direccidn Provincial de Educacidn Superior y
Capacitacién Educativa, Direccién Provincial de Educacidn de Gestién Privada y la Direccidn
Provincial de Capacitacién para la Salud, a fin de realizar ajustes y consensuar aspectos
referides al Diserio Curricular mencionada;

Que las Direcciones Provinclales de Educacidn Superior y de Educacidn
de Geslion Privada avalan la propuesta; E K{}
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Buenos

Aires
Provincia

Direccida General de Caltura y Educacitn

Corresponde al expediente N* 5801-1155546M6

Que el Consejo General de Cultura y Educacién aprobd el despacho de

la Comision de Asuntos Técnico Pedagbgices en sesidn de fecha 9 de noviembre de 2016 y
aconseja el dictado del correspondiente acto resolutive;

Cue en uso de las facultades conferidas por el articulo B9, inciso e, de
la Ley M 13688, resulia viable el dictado del pertinente acto resolutive:

Paor elio,

EL DIRECTOR GENERAL DE CULTURA ¥ EDUCACION
RESUELVE

ARTICULO 1°, Dejar sin efecto la Resolucitn N° 4259/09 que aprueba e! Digeflo Curricular
de la Carrera Tecnicatura Superior en Enfermeria.

ARTIiCULO 2°. Aprobar &l Disefic Curcular de la Carréra Tecnicalura Superior en
Enfermeria, Modalidad presencial, cuya Fundameniacion, Estructura Curricular,
Expectativas de logre, Contenidos y Comrelatividades, como Anexo Unico, consla de
veinticinco (25) folios y forma parte de la presente Resclucion,

ARTICULO 3° Establecer que los alumnos que hayan iniciado su cursada por el Disefio
Curricular de la Carrera Tecnicatura Superior en Enfermeria, aprobado por Resclucion N?
4258100, finalizaran sus estudios por dicho Disefo, de acuerdo al Reglamento Crganico de
los Institutos de Nivel Superior, Resolucion N* 2383/05.

del Diseno referido en el anticulo 2°, correspondera al titulo de Enfﬁin‘.ﬂ:rg:h E{}F,U!" :

ARTICULO 4% Deaterminar que a la aprobacién de la tolalidad de los Egpacios Eun'icuﬂgl
n i




ARTICULO 8% Dar intervencién a la Subsecrelaria de Educackdn a los fines de la
lramitacién de la validez nacional del titulo mencionado.

ARTICULO 6°. La presente resolucidn sera refrendada por el Vicepresidente 1° del Consejo
General de Cultura y Educacion de este arganismo.

ARTICULO 7*. Registrar esta resclucibn que serd desglosada para su archivo en la
Direccién de Coordinacidn Administrativa, 'a que en su lugar agregara copia autenticada da
la misma; notificar al Consejo General de Culture y Educacién, comunicar a las
Subsecretarias de Educacién y de Pelilicas Docentes y Gestién Territorial, a Ja Direccign
Provincial de Gestién Educativa; a la Direccidn Provincial de Educacién de Gestidn Privada;
a la Direccion Provincial de Educacién Superior v a la Direccidn Centro de Documentacién e
Investigacidn Educativa. Cumplide, archivar,

COEyE
1
e
oY
L
RESOLUCION N° 854
g \ A ALEJANCRO FINOCCHWARO
-I|lI P DTEW ﬂtﬂlﬂi‘y dr
" - MH Y Cienen
"ﬁ I' . = K\_ Provincii oo Buopnos Mns

DIEGD J. MARTINEZ

= 1* 1
m@mrm e Pl
do Cutura y Educecidn e .

o ln Provincia de Busrca Alres ~ e

5

'. _-fﬁ“r'r .' fira

- B ]
1

o Grveral

KB EM)

r-'.-.-.ﬁi';::.;:_- E”"mn Ag .-"'-..I
£S5 COPIA FIEL
DL 7GINAL

e i - A
— S —
1 ., L ¥




Direccidn General de Cultura y Educacion

Anexo Unico

CARRERA:

TECNICATURA SUPERIOR EN ENFERMERIA

TITULO:
ENFERMERO

| NIVEL: SUPERIOR

\

"\ / MODALIDAD: PRESENCIAL
!
'| f DURACION: 3 ANOS

,-F} CANTIDAD DE HORAS: 2148 HORAS

ES COPIA FIEL
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PROVINCIA DE BUENOS AIRES
AUTORIDADES PROVINCIALES
GOBERNADORA
Maria Eugenia VIDAL

DIRECTOR GENERAL DE CULTURA Y EDUCACION
Dr. Alejandro FINOCCHIARO

CONSEJO GENERAL DE CULTURA Y EDUCACION
VICEPRESIDENTE 1°
Mg, Diego Julic MARTINEZ
VICEPRESIDENTE 2°
Lic. Reynaldo Claudic GOMEZ
CONSEJEROS MIEMEROS
Prof. Méstor CARASA
Sr. Ricardo DIANI
Prof, Valeria IGLESIAS
Lic. Luciana PADULO
Prof. Maria del Carmen PAN RIVAS
Prof. Graciela SALVADOR
Prof. Graciela VENECIAND
Lic. Marcelo ZARLENGA,

SUBSECRETARIO DE EDUCACION
Lic. Sergic SICILIAND
DIRECTOR PROVINCIAL DE GESTION EDUCATIVA
Prof. Robarto ANGRISANI
DIRECTORA PROVINCIAL DE EDUCACION DE GESTION PRIVADA
Prof. Nora PINEDO
DIRECTOR PROVINCIAL DE EDUCACION TECNICO PROFESIONAL
Prof. Gerardo MARCHESINI
DIRECTOR PROVINCIAL DE EDUCACION SUPERICR
Lic, Leandro GOROYESKY
DIRECTOR DE EDUCACION SUPERIOR
Lic. Marcele VACCARO
SUBDIRECTORA DE FORMACION TECNICA
Lic. Maria José LICIO RINALDI
EQUIPO DE TRABAJO .
Asesora de la Direccién Provincial de Educacion de Gestion Privada
Pref. Cristina BERDINI Ll L
Asesora de la Direccién Provincial de Educacion Superior 'E
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Cormresponde al expediente N° 5801-1155546/16

MINISTRA DE SALUD DE LA PROVINCIA DE BUENOCS AIRES
Dra. Zuima ORTIZ

SUBSECRETARIA DE GESTION Y CONTRALOR DEL CONOCIMIENTO, REDES Y
TECNOLOGIAS SANITARIAS

Dra. Elsa ANDINA

DIRECTORA PROVINCIAL DE GESTION DEL CONOCIMIENTO
Dra. Laura ANTCNIETTI

DIRECTOR PROVINCIAL DE INTEGRACION DE REDES Y REGIONES SANITARIAS
Dr. Radl PITARQUE

DIRECCION DE CAPACITACION ¥ DESARROLLO DE TRABAJADORES DE LA SALUD
Dir. Marcele GARCIA DIEGUEZ

COORDINACION DE TECNICOS DE LA SALUD
Lic. Sigrid HEIM
PROGRAMA DE DESARROLLO DE RECURSOS HUMANOS EN ENFERMERIA
Lic. Marcela Beatriz ROJAS

EQUIPO TECNICO

Lic, Marcela Beatriz Rojas Programa Provincial de Desamolio de RRHH en Enfermeria
Lic. Mirta Mabel Rosales, Programa Provincial de Desarrolio de RRHH en Enfermeria
Lic. Rosana Caparare, Programa Provincial de Desarrcllo de RRHH en Enfermeria
Lis. Cecilia, Martinez, Programa Provincial de Desarrolio de RRHH en Enfermeria
Lic. Roxana hiorales, Programa Provincial de Desarrollo de RRHH en Enfermeria
Lic. José Luis D'arreta, Regitn Sanitarna |

Lic. Mabel Arzamendia, Reg#n Sanitana Il
Lic. Alda Barale, Regidn Sanitaria Il
Lic. Maria Esther Alonso, Regidn Sanitaria IV
Liz. Elena Laura Da Ledn, Regidn Sanitaria V
Lic. Magall Sessa Padila, Regién Sanitaria V
Lie, José Ferreyra, Region Sanitaria Vi
Lie. Lucia Morbaso, Regibn Sanitaria Vil
Lie. Clara Scarella, Regidn Sanitaria Vill
Lie. Carolina Scalgini, Regidn Sanitaria IX
Lic. Eduardo Abba, Regidn Sanitaria X
Lic. Jorge Roberio Bravo, Regidn sanitaria A
Lic. Gabriela DI Lorenzo, Regidn Sanitaria X1
Lic. Maria Leiva del Valle; Regién Sanitaria XiI
Lic. Mirta, Alvarez, HIGA Profesor Dr. Rodolfo Rossi. La Plata
Lic. Leticia Barragdn. HIEAC. San Juan de Dios. La Plata
Liz. Carina del Carmen, Ferrer Unidad Pedagbgica
Lic. Miguel Angel del Monte, Director Institucional de 1.5.F.T "San Migusl Arcangel”
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FUNDAMENTACION
1.1 FINALIDAD DE LAS TECNICATURAS SUPERIORES

Los cambios producidos en el mundo de la ciencia y especialmente, en el campo de la
tecnolegia, se han reflejado en el ambito de la economia y del trabajo, Inaugurando nuevas
perspectivas en los sistemas organizacionales, en los regimenes de tratajo ¥ en la produccion
industrial, tecnslbgica v de servicios.

En tal sentido la Ley de Educacién Macional N°® 26206 dedica el Capitulo V a la Educacién
Superior, estipula en su arliculo 35 que ésta sera regulada por la Ley de Educacion Superior N°
24521 y por la Lay de Educacién Téenico Profesional N® 26058; en su Capitulo VI, art 38 se
centra an la Educacion Técnico Profesional,

La Ley de Educacién Superior N° 24521 que rige para las inslituciones de formacion superior,

sean éstas universitarias o no universitarias, provinciales o municipales tanto estatales como

privadas, establece gue la Educacién Superior no universitaria se encuenitra bajo la

responsabilidad jurisdiccional de las provincias y de la Ciudad Autonoma de Buenos Aires, a

quienas corresponde dictar las normas de ereacién, funcionamiento y ciere de inslituciones de

este nivel. En su Capitulo 1, articulo 15 en su inciso b) establece el deber de “articular las

carreras afines estableciendo en lo posible nicleos bisicos comunes y regimenas flaxibles de

equivalencia y reconversion”.

En el articulo 4 de la Ley de Educacion Superior se formulan entre otros, los siguientes

objelivos:

a} “Former cientificos, profesionales y técnicos que se caractericen por la solidez de su
formacitn y por su compromiso con la sociedad de que forman parte.

b) Garanlizar crecientes niveles de calidad y excelencia en lodas las opcicnes instilucionales
del sislema,

ol Aricular la oferte educalive de fos diferentes tipos de instifuciones que fa infegran.

d) Promover una adecuada diversificacidn de los estucios de nivel superfor, que aliendan
tanto a las expectativas y demandas de la poblacién como los requerimientos del sislema
cultural y de la estructura productive’,

La Ley de Educacion Técnico Profesional N*26028, en su Tilulo | establece en sus:

Articulo 4% “La Educacidn Técnico Profesional promueve en las personas ol aprendizaje de

capacidades, conocimientos, habilidades, desirezas, valores y aclitudes relacionadas con

desempefios profesionales y criterios de profesionalidad propios del contexto socie-produciivo,

que permitan conocer la reslidad e parlir do la reflexidn sistemética sobre fa practica y la
aplicacion sistemalizada de la teorfa”,

Arliculo 5% °La Educacién Técnico Frofesional abarca, articula e infegra los diversos lipos de
instituciones y programas de educacidn para y en ef Irabajo, que especializan y organizan sus
propuestas formativas segin capacidades, conocimientos cientifico-tecnoibgicos y saberes
profesionales™

En su Titulo Il, articulo § establace como uno de sus objetivos ") Desamrollar oporlunidades de
formacidn  especifica propia de la profesidn v ocupacidn abordada y prachicas
profesionalizantes denlro del campo ocupacional elegido”.

El Acuerda Federal A-23 (Resalucion N° 238/05 del C.F.C.y E.) que aborda, en parlicular, |

Educacion Superior No Universilaria relativa a las dreas humanistica, social y t
profesional dice: E

r 854



Buenos
Direcclén Genoral de Cullurs y Educacidn .ﬂ.il"EE- g

7

Provincia®
Corresponde al expediente N° 5801-115554616

“La educacidén superior no universitaria en las &rees humanistica, social y técnico -
profesional es desarrcilada por los institulos de educacidn superior no universitaria,
Eslas dreas de nivel superior permitan lanfo iniciar como continvar Hlinerarios
profesionalizantes a fravés de una formacién en campos ocupacionales ampiios cuya
complepdad requisre & dominic y manifastacidn de conocimientos, habilidades,
deslrezas, valores y aclifudes profesionales que sdlo es posible desarroliar a fravés de
procesos sislemélicos y profongados de formacidn, Eslas Irayeclorias formalivas
podran.contemplar: la diversificacidn, a fravés de una formaciin inicial refaliva a un
amplio especiro ocupacional come conlinuidad de la educacidn mediajpolimodal, y fa
e@speciafizacion, con e propdsilo de profundizar la formecidn alcanzada en fs
educacion lécnico profesional de nivel medio.”

En este sentido, también la provincia de Buenos Aires ha producido un hecho cde real
trascendencia en la esfera de las politicas piblicas al asumir y concretar una verdadera
Transformacion Educativa del sistema provincial, tanto en las instiluciones de gestidn estatal
comao en la gestion privada.

En el Nivel de Educacién Superior y, especificamente relacionade con las carreras lécnicas, Ia
Ley de Educacion Provincial N® 13688 en su Capitulo VI, articulo 35, sefiala como objetivos y
funcicnes del nivel, antre olres: “k) Propender & una formacidn de calidad en distinlas carreras
técnicas y profesionales que tengan vinculacidn direcla con ias necesidades de desaroiio
cultural y socio econdmico, provincial y focal; I) Promover la edugacién técnico profesional en
las dreas soclo humanisticas, agropecuarias, minera, indusirial y de produccidn de servicios en
Ins ambitos de desarrolio de la educacidn superior”

La Resolucién CFE N* 207/13 en su Anexo IV aprueba el documento marco de referencia para
procesos de homolegacion de titules de Nivel Superior del seclor salud comespondients a
Enfermeria. En esa norma se respeta [a diversidad federal de las propuastias formativas,
garantizando el derecho de los alumnos y egresados a que sus estudios sean reconocides en
cualguler jurisdiccidn, promoviendo fa calidad, pertinencia y aclualizacion permanente de las
ofertas formativas de Educacién Técnico Profesional.

Los marcas normativos y legales mencionados establecen la necesidad de desarrollar carreras

de nivel superior con orientacionas técnicas, poniendo &nfasis en la vinculacién con el contexto
cultural, con el ambito socioecendmico y con el mundo laboral dal que forman parte.

La consideracién de los fundamentos legales para la ereacién, desarrollo e implementacién de
carreras técnicas de nivel superior, pone de manifiesto el sentido que adquieren la clencia y la
tecnologia ¢on relacion a la vida humana.

La referencia al contexto cultural y social remarca la importancia de que toda definicidn referida
a las carreras de orientacidn técnica, han de suslentarse en las demandas laborales, las
nacesidades y posibilidades econdmicas de cada regidn y en las caracteristicas que identifican
la personahdad social de [a poblacién y &l antorno Incal-regional,

Es necesario contemplar todas las variables emergentes de una mirada sobre las cuestionas
que hacen a la identidad cultural de la poblacién hacla la cual se pretende volcar los resultados
de |la formacion técnico-profesional.

1.2 FUNDAMENTACION DE LA CARRERA TECNICATURA SUPERIOR DE ENFERMERIA

Si bien hasta mediados del sigio XIX, existian transferencias de pricticas y procedimientos
relacionados con los cuidados en la atencidn del enfermeo, [a formacidn del enfermero se inicia
oon Florence Nightingale.

En la Argentina, hacia fines del siglo XIX, la educacitn en ent‘r;-rmeﬁﬁﬁu

-
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Escuela de la Dra. Cecilia Grierson dependiente de la Asistencia Plblica de la Ciudad de
Buenos Ajres.

Los profesionales de enfermeria, dentro del equipo de salud, constituyen un importante capital
humano como factor decisive en la produccién de transformaciones hacia mejores senvicios
que respondan a las necesidades de la poblacién.

La Tecnicatwra Superior en Enfermeria liene como principal propésitc formar profesionales
generalistas con preparacién cientifica, humana y capacitacidn suficiente para valorar,
identificar, actuar v evaluar las necesidades de salud y de cuidados de las personas, da las
familias y la comunidad durante todo el proceso de salud- enfermedad,

La organizacién de su curricula aborda ejes que se crentan a la promocién de la salud, fa
prevencion de la enfermadad, |a resolucién de los problemas de salud, ofreciendo cuidades de
calidad y una préciica basada en la evidencla cientlfica, para mejorar la salud de la poblacién y
centribuir 2l desarrolic humane,

A parlir de esta visidn los cuidados de Enfermeria le confieren en el campo profesional el
cardcter de practica soclal, permitiéndole al enfermero desplegar su capital intelectual
interactuando con ofras disciplinas de las Ciencias de la Salud.

2. PERFIL PROFESIONAL DEL ENFERMERO'

“2.1. Alcance del Perfil Profesional.

El Enfermera/a estd capacitado para el ejercicio profesional en relacion de dependencia y en
forma libre, desarrollando, brindando y gestionando os cuidados de enfermeria auldnomos e
interdependientes para la promocibn, prevencidn, recuperacién y rehabilitacion de la persona,
la familia, grupo y comunidad hasta el nivel de cuidades intermedios, en los ambitos
comunitaric y hospitalario; gestionando su ambile de trabajo y participande en esiudics de
investigacidn- accion.

2.2. Funciones gue ejerce ¢ profesional

A continuacidn se presentan funciones y sub funciones de! perfil profesional del enfermeroia de
las cuales se pueden identificar las actividades profesionales:

» Dasarrollar y gestionar cuidados de enfermeria para la promocién, prevencion,

tratamiento y recuperacién hasta el nivel de cuidados Intermedics con la
comunidad.

En esta funcidn se aplican las metodologias de atencidn de enfermeria en el ambito
comunitario y se gestionan los cuidados de enfermeria.

Apficar fas mefodologlas de alencidn de enfermeria an af dmbito comunitario. Se valoran las
caracleristicas, problemas y/o necesidades de la comunidad y se realiza un diagnéstico de los
problemas, Se planifican las intervenciones de enfermeria y se implementan las mismas. Se
evalian ko procesos v productos de atencién implemeantada

Gestionar cuidados de enfermerfa en el dmbito comunitano. Se desarrolian procesos conlinuas

de comunicacidn en cada una de las elapas. Se realizan acciones de promocién de |a salud,

prevencion de la enfermadad, diagndstico precoz, Iratamiento especifico, limitacién del dafto y

rehabilitacién. Se registran las acciones realizadas. s
Desarrollar ecciones educativas con la comunidad. Planificar, ejecutar v evaluar ac:buEzs 0 PIA FIEi
educaciin.

GRIGINA!
= Brindar y gestionar cuidados de enfermeria en of ambito hospitalario hasta Q % it

2
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de culdados intarmedios,

En esta funcidn se aplican las metodologias de atencidn de enfermerla y se gestionan los
cuidados en el ambito hospitalario.

Aplicar metodologlas de alencibn de enfermeria para el cuidado da la persona, familla y grupo.
Se valoran [as caracteristicas de la persona, sus necesidades y problemas. Se diagnostican los
problemas yfo necesidades de [a parsona. Se planifican e implementan las intervenciones de
enfermeria para la resolucion de les problemas. Se registran y evalian log procesos y
productos de la atencidn implementada.

Gestionar cuwidados en ef dmbilo hospfiafario, Se desarrolian procesos continuos da
comunicacién en ¢ada una de las etapas. Se administran los cuidados en todas las etapas del
ciclo vital. Se registran las acciones realizadas.

Desarrodar acciones educalivas para la persona, familia y grupo. Se planifican, ejecutan y
evallan acciones educativas.

+ Gestionar su dmbifo da trabajo ya sea en relaclén de dependencia o en forma libre

En esta funcidn se construyen los canales adecuades de comunicacion y circulacién de la
infermacion en el marco del equipo de salud v de la comunidad, se gestisna y administra Ia
unidad de enfermeria y se garantiza la calidad de |a atencién de enfermeria.

Se identifica la estructura del propio servicio y de los olros servicios y areas. Se obltiene,
identifica, clasifica y deriva la informacidn. Se define el método de archivo. Se confrola y evalla
el archivo. Se ulilizan las tecnologias de la informacion. Se seleccionan [0s canales de
comunicacidn mas adecuados organizando 105 circultos comunicacionales. Se participa en la
coordinacion de los procesos comunicacionales intra e Inter serviclo. Se parlicipa en |3
elaboracion del manual de procadimiento de las actividades del &mbito de trabajo.

Colaborar en fa geslion y adminisiracidn de la unidad de enfermeria hospifalaria wo
comunitaria. Se realizan las actividades intra e inler servicios. Se oplimiza el aprovechamiento
de los distintos insumos.

Se administra la unidad de enfermeria haspitalaria wo comunitaria. Se reconocen y coordinan
actores comunitarios en tareas (igadas a los diferentes niveles de prevenclén. Se desarmcllan

actividades de capacitacidn en sarvicio en & marco del hespital y la comunidad. Se participa en
los Comités intra e interdisciplinarios.

Sarantizar la calidad de la atencidn de enfermeria. Se gestiona la calidad de los cuidados de
enfermeria,

Se controla la calidad de las condiciones del lugar de atencién del paciente y del equipamiento
e instrumental a utilizar, Se participa en el equipo de salud, Se asume [a responsabilidad
profesional, ética v juridica. Se achba comeo referente profesional.

= Participar en estudios de investigacién-accién

En esta funcidn se describen los fenémenos de salud. Se definen problemas y se elaboran
marcos tedricos. Se elaboran hipdtesis de trabajo v planes de intervencién, Se participa en la
implementacidn de mejcras en el proceso de frabajo. Se evallan el proceso y el producto. Se
difunden los resultados y se participa en Ateneos.

2.3. Area Deoupacional
El &rea ocupacional es en el Sector Salud, en el marce de Instiluciones Educalivas y emprasas.

Basicamente se pueden citar; N CHE
* Hospitales, clinicas, sanatorios. ES EEPLL, ;.,:!'
«  Comunidad. Ce maticas. Domicilios. DEL Ui
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« [Instituciones educativas
« Comités y grupos de trabajo disciplinares yio interdisciplinares.

2.4. Habilitaciones profesionales

El profesional de enfermeria estd habilitade para desarrollar las actividades que se describen
en el perfil profesional, relacionadas con la practica de la enfermeria, siempre que las mismas
no jnfrinjan las normativas vigentes a nivel nacional, provincial yfo municipal.

Este perfil estard formado en Atencién Primaria de la Salud con compelencias especificas para
el trabajo en comunidad, ademds de los cuidados de enfermeria que brindara en el marco
intrahospitalario.

La Enfermeralo comparte con otros integrantes de la familia de la salud la prestacion de
servicio al paciente, siendo el cuidado de la persona, familia, grupe y comunidad, su
competencia especifica.

El profesional de enfermeria trabajard de modo independiente e interdependiante en el marco
dal equipo de salud, en coordinacidn con otros profesionales, técnicos y auxiliares.

Las intervenciones lécnico-profesionales que desarrollaran soan las siguientes:

ATENCION

s Planear, implementar y ejecular, dirigir, supervisar y evaluar la Atencién de Enfermeria en
la promocién, prevencion, recuperacién y rehabiltacion de la salud en los ambitos
comunitario y haspitalario,

« Brindar cuidados de enfermaria a las personas, asignando al personal a su cargo acciones
de enfermeria de acuerdo a la situacién de las personas y al nivel de preparacion y
axperiencia del personal.

« Realizar la consulta da enfermerfa, diagnoslicar, prescribir @ implementar los cuidados de
enfermeria, a la persona, familia y comunidad.

* Participar en el desarrolio de la tecnologia apropiada para la atencidn de la salud.

« Realizar los cuidados de enfermeria encaminades a EE!IiSIﬂGEI las nacesidades de las
personas en las distintas etapas del ciclo vital seqdn lo siguiente:

« Valorar el estado de salud del individuo sano o enfermo y diagnosticar sus necesidades

problemas en el drea de su competencia & implementar acciones lendientas a satisfacer las
mismas.

« Parlicipar en la supenvisibn de las condiciones de medio ambiente gue requieren las
PErSONas.

= Supervisar y realizar [as acciones que favorezcan el blenesiar de los personas.
+ Colocar sondas y controfar su funcionamiante.

= Controlar drenajes.

« Realizar control de signos vitales,

= Observar, evaluar ¥ registrar signos v sinfomas que presentan las pergonas decidiendo las
accicnes de enfermeria a sequir.

» Colaborar en los procedimientos de diagndstico y tratamiento. .
* Planificar, praparar, administrar y registrar la administracién de mﬂdmmﬁ éﬁ#

FIEL

enteral, parenteral, mucosa, cutdnea y respiratoria, natural y adificial, de a
orden méadica escrita, completa, firmada y actualizada.

I.S.F.D.
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Realizar curaciones simples y complejas, que no demandan tratamiants quirdrgico.
Realizar punciones venosas periféricas,

Participar en actividades relacionadas con el contral de infecciones.

Ejecutar acciones de enfermeria en situaciones de emergengia y catdstrofe.
Parlicipar en el traslado de pacientes por via aérea, terrestre, fluvial y maritima.

Realizar &l registro de evolugién de paclentes v de prestaciones de enfermeria a la persona,
familia y comunidad consignando fecha, firma y nimero de matricula,

Coordinar y supervisar las actividades del auxiliar de enfermeria.
Farticipar en los procedimientos postmoriem de acondicionamienta del cadaver.

Participar en la programacién de actividades de educacién sanilaria tandientes a mantener
y mejorar la salud de la perscna, famiia y comunidad.

ADMINISTRACION

Au:llmlnlatrnr unidades de enfermeria en las instituciones hospitalarias y comunitarias,
utiizando criterios tendientes a garaniizar una atencién de enfermeria persenalizada ¥ libre
de resgos.

Participar en la elaboracién de normas de funcionamiento de los servicios en enfermeria en
sus distinlas modalidades de atencidn.

Lontrofar las condiciones de uso de los recursos maleriales y equipos para la prestacién de
cuidados de enfermeria.

Realizar el control y registro de ingresos vy egresos de pacientes,

INVESTIGACION

Farticipar an la fermacidn y educacién permanente en areas de su competencia.
Participar en Investigacion sobre temas de enfermeria v salud”,

3. ORGANIZACION CURRICULAR
3.1 ORGANIZACICN CURRICULAR GENERAL

El disefio curricular de Enfermeria se elabora en consonancia con el perfil profesional y Ias
drgas de compelencia.

La estructura curricular de este disefio se organiza a parlir de la definicidn de cuatro campos de
formacion.

- Campo de Formacién General.

= Campo de Foermacidn de Fundamento

- Campo de Formacion Especifica

- Campo de Formacion de la Prictica Profesionalizante.

Estos campos se orientan a garantizar una formacién técnica superior tanto de cardcter general
como especlfica, que properciona la base de conocimientos necesarics para el desempefio
profesional y para el ejercicio de una cludadania acliva.

Cada campo aporia a la formacidn distintos saberes:

« El campo de formacidn general, destinado a abordar los saberes gue posibiliten la
parlicipacién activa, reflexiva y critica en los diversos dmbitos de ES" rabem! BIEL
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sociocultural v el desarrclic de una aclitud élica respeclo del confinuo cambio
tecnoldgico y social.

« El campo de farmacion de fundamenlo, dedicado a abordar los saberes clentifico-
tecnolégicos y socioculturales que olorgan sostén a los conocimientos, habilidades,
destrezas, valores y actitudes proplos del campo profesional en cuestién,

« El campo de formacidn especifica, destinado a abordar los saberes propios de cada
campo profesional,

» Ei campo de formacidn de [a préctica profesionalizante, dedicado a posibilitar la
integracién y contraslacién de los saberes construidos en la formacion de los campos
descriptos, ¥ garantizar la articulacion teoria-practica en los procesos formatives a
través del acercamienio de los estudiantes a situaciones reales de trabajo, duranle lodo
el frayecto formativo ¥ con una intervencion inlensiva e integrada final.

3.2 ORsAMNIZACION CURRICULAR ESPECIFICA

La Tecnicatura Superior de Enfermeria tiene una duracién de 3 (tres) afles con una carga
horaria total de 2148 horas.
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4. CORRELATIVIDADES

Para acreditar Debe tener acreditado

Enfermeria Matemao infantil - Culdados da la Salnd Centrados en la
Comunidad v la Familia

- Fundamentos del Cuidada

- Peicologia

- Biologia Humana

Fundamenios del Cuidade

Fsicologia

Biologia Humana

Salud Piblica |

Enfarmeria del Adulto y del Aduito Mayar |
Farmacologia en Enfermeria

Mutricion v Dietoterapia

Practica Profesionalizante |

Practica Profesionalizante |l

Enfermeria del Adullo y del Adulte mayor |

Salud Pdblica Il
Enfarmeria del Adulto y del Adulto Mayaor |l

Préclica Profesicnalizante I
Practica Profesionalizante 1l

i i i [ ] i L] L] ¥ L]

*Para CURSAR se debe tener acreditada la cursada del espacio correlativo anterior

*Para rendir EXAMEN FINAL se debe lener Aprobado el examen final del espacio correlativo
anlenar
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PRIMER ANO
CAMPO DE FORMACION GENERAL

_‘“‘l

Carga Horaria: 32 horas
Alcances de los contenidos:

El cuidado integral de enfermeria implica conocer los procesos psicolégicos en las diferentas
etapas del ciclo evolutivo y dal proceso salud-enfermadad.

Es de importancia para e profesional conocer eslds aspeclos para una adecuacion del rol
profesional que considere los aspectos subjetivos en el sujeto de atenclon (persona, familia,
grupo, cormunidad) y en la relacién con los integrantes del equipo de salud.

Expectativas de logro:

+ Identificar las etapas evolutivas en torme a |a construccion de |3 subjetividad

« Conocer y valorar log apories de |a psicologla para enriquecer el ejercicio profesional
« Reconocer los factores psicosociales presentes en el vinculo entre la galud v ko soclal

Contenidos:

Los fenémenos psiquicos y psicolégicos. Las categorias de individug, persona, sujeto y su
significacién en el contexto de los marcos tedricos de referencia. Principales modelos ledncos:
Conductismo, Cognitivismo, Psicologla da la Gestalt, Psicologia humanista, Psicoanalisis.
Personalidad, cardcter, temperamento y conducta.

Psicologia evolutiva. Los procesos de maduracién, crecimiento, desarrollo, individuacidn.
Constituclén de la identidad. Sexualidad, salud y género, Caracteristicas de las distinlas etapas
evolutivas: nifiez, adolescencia, adultez, ancianidad. Crisis vitales y duelos. El adulto,
formacién y trabajo. El anciano, &l retiro, los lazos sociales, |a institucionalizacion, la
trascendencia y la memoria.

Aspectos subjetives de los procesos de salud-enfermedad: Percepcion, creencia e
interpretacion de la salud-enfermedad. Actitudes y reacciones psicologicas ante la enfermedad.
Esirés, resiliencia, negacién, afrontamiento, asuncidn. Aspectos psicoldgicos del dalor.
Conductas proactivas para el cuidado, presenvacian y restablecimiento de la salud.

La relacion terapéutica; La relacion entre el profesional enfermero y la persona consullante
ylo paciente. Transferencia Y contratransferencia. Intervencién de enfermerial  apoyo,
asesoramiento. acompafiamienio, derivacién, interconsuita. Deteccion temprana de signos y
eintomas de suffimiento psiguice. Sobreimplicacion smocional del prefesional en la relacion
con el sujeto enfermo. Humanizacion de los cuidados.

Aspectos psicolégicos de la hospitalizacién: La hospitalizacion y sus afectos en [a
subjetividad. Orientaclén a los familiares o gcompafiantes, Intervencion ante el conflicto,
Internacién transitoria e internacién en institucionas totales. Internacién conjunta. Stuaciones
quirirgicas, enfermedad crénica, estado terminal,

1A FIEL
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Perfil docente:

Frofesor en Psicologia, Lic. en Psicologia, Psicdlogo clinico, con esludios pedagdgicos que
califiquen su ingreso en la carrera docente.

TEORIAS SOCIOCULTURALES DE LA SALUD

Carga Horaria: 32 horas
Aleance de los contenidos:
Este espacio propone una concepcion del hombre como sujeto histdrico ¥ productor de cultura.
Aporta a los estudiantes teorias socioculiurales respecto del proceso de salud-enfermedad-
atencidn. Considera los procesos econdmicos, cullurales, peliticos y sociales, y sus relaciones
raciprocas en la promocidn y prevencion de la salud. Asimismo, se revaloriza la importancia del
peansamiento filosofico en el abordaje de lamas universales como [a vida y la muerte.

Expeactalivas de logro:

+ Revalorizacidn del universo cultural de las comunidades vy pueblos y su incidencia en los
cuidados de enfermeria

» Consideracion de los procesos econémicos, cullurales, politicos y sociales como
detarminantas y constitutivos de los procesos de salud- enfermedad y del campo da salud,

« Refiexién sobre el abordaje filosdfico de la enfermedad v la muerea como hechos
universales

Contenidos:

Antropologia: Concepcidn histérica y cullural del hombre. La antropologia como ciencia
dedicada al estudio de la diversidad humana. Relacién naturaleza y cultura, Salud y cultura,
Models Estructural ¥ concepcién de sujelo. Modelo Eweolucienisia; reduccién al modelo
biclagico ¥ transpolacién al universo del hombre,

Etnocentrismao. Racismo. Relativismo cultural

Filosofia: El valor dal pensamiento filosdfice. Principios ontoldgices. Origen de la filosofia:
asombro, duda, situacicnes limitas. El pensar filosdfico, principales pensadores y su relacidn
con |a vida colidiana, Fenomenologia del conocimiento.

La_ﬂmencia. cuerpo y lenguaje. La muerte, la enfermedad y los padecimientos como hechos
universales que alraviesan a todos les grupos humanos en todos los tlempos histdricos.
Sociologia: La enfermedad y el padecimientc como construcciones sociales.
Representacionas sociales del proceso salud, enfermedad, atencidn. La salud y la enfermedad
en los contextos socioculturales especificos. El procesc de salud-enfermedad, evelucién
histérica. Consiruccion soclocullural del modelo médico hegeménice en salud.

Realidad de la clinica médica: perspeciiva transcultural,

Cultura ¥ relacicnes sociales: la relacidn entre cultura, politica, economia v sociedad.

Los grupes sociales, la familia y la comunidad, Proceso de socializacion: aprendizajes sociales

y los procesos educatives en salud, Mocicnes basicas vinculadas a la produccidn social en

salud: “problemas y necesidades sociales”, “praclicas sociales”, “promocion vy parficipacion

social y comunitaria®,

La complejidad en las instituciones y los grupos: lo instituido v lo instituyente en las

instituciones y los grupos sociales. Los colectivos sociales v la produccién social en salugs COPIA FIEL
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CONDICIONES ¥ MEDIO AMBIENTE DEL TRABAJO

Buenos -
Aires
Provincia

Direceldn General do Cultura y Educackin

Corresponde af expadianta N® 5801-1155546M1 6
Perfil docente:
Licenciado en Antropclogia, Licenciado en Sociologla, Enfermero / Licenciado en Enfermeria

con estudios pedagdgicos que calfiquen su ingrese en [a carrera docente.

CAMPO DE FORMACION DE FUNDAMENTO

Carga Horaria: 64 horas

Alcance de contenidos

Este espacio establece un nuevo enfoque acerca de las praclicas de enfermeria en las
instituciones de salud, orientado a la prevencién de los factores que pueden poner en riesgo
tanto su salud durante su practica cotidiana, como la de los pacientes, familiares, del resto del
personal del secter, de la comunidad, favereciendo la promocion de ambientes de trabajo
seguros y saludables para todos.

A través de los contenidos definidos, se propone ka compransidn de la génesis de los riesgos
ambieniales que inciden en la salud del hombre y en Ias praclicas colidianas institucionales y
comunitarias: como también, el abordaje en las formas universales de prevencion, fundadas en
el conocimiento de los principics de la higlene y seguridad general, respaldo de leyes y normas
de bioseguridad que la regulan, como mede de proteccién y garantia de salud y calidad de
vida.

Expectativas de logros:

« Conocimiente de la incidencia de las condiciones y medic ambiente de trabajo en la salud
del enfermerofa.

« Caracterizacitn de los riesgos fisicos, quimicos y biolégicos que pueden alterar el equiibrio
ecolégico en los ambientes sanilarios.

s Identificacién de las acciones de prevencidon, proteccidn, y promocién especifica frente a
cada lipo de riesgo.

o Aplicacién de conocimientos, habilidades y medidas de prevencién para un enlomo de
trabajo seguro en los establecimiantos de salud.

« Andlisis del marco normative que regula las condiciones y medio ambiente de trabajo en los
establecimientos de salud.

Contenidos

Condiciones y Medio Ambiente de Trabajo (CyMAT): Incidencia de las CyMAT en
establecimientos de salud en la organizacién y los procesos del trabajo de enfermeria. Las
eondicicnes, el contenido y la significacién del trabajo. Duracion y configuracidn del tiempo de
trabajo. La carga del trabajo y sus dimensiones, fisica, mental y emocional. Ergonomia de las
instalaciones, Ofiles y medios de trabajo. Los enlorncs saludaties y favorables para la praclica
de enfermeria. Faclores tecnoldgicos y de seguridad. Ley de ejerciclo profesional, y su
reglamentacion.

Preservacién del medio ambiente de trabajo: Ambiente, definicién y alcance. Seguridad,

riesgo y accidente. Conceptualizacion. Factores y riesgos fisicos, quimices y bi icos que
pueden alterar loz ambientes en los establecimientos de salud, FE@% meH'EIEs.
: D
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Sefialética y simbologia como medios para la prevencién de accidentes; técnicas, lectura e
interpretacidén, Mormas vigentes. Medidas de emergencias generales y especificas.

Medio ambiente fisico: infraestructura, suministros y mantenimiento de las Instalaciones,
{ruidos, vibraciones, iluminacion, temperalura, humedad, radiaciones), Seguridad contra
incandios. Uso de malafuegos. Evacuacidn, Intoxicaciones. Recaudos frente al suministro de
energia eldclrica.

Medio ambiente quimico: (liquides, gases, poives, vapores lxicos, eléctricos), materiales
inflamables. Proteccidn v aislamiento frente a agentes radiactivos.

Medio ambiente bioldgico: Microbiclogia y Parasitologia. Generafidades conceptuales
Microorganismas: bacterias, virus, hongos y pardsites. Estruciura y clasificacién. Fisiopatogenia
de las infecciones, Barreras nalurales del organismo. Interaccion agente-huésped-
medisambiente. .

Bioseguridad: Principlos basicos. MNormativas nacionales e inlernacionales. Equipos vy
materiales a ufilizar. Sepsia, asepsia, antisepsia, desinfeccidn, descontaminacién vy
esterilizacién. Tralamiento de los maleriales de uso diario. Clasificacién, almacenamiento vy
limpieza, Areas de preparacion de los materiales. Gestidn de residuos. Aspectos legales de |a
bioseguridad.

Perfil docente

Técnico o Licenciado en Seguridad, Higiene y Control Ambiental Laboral; Técnico o Licenciado
en Seguridad & Higiene Laboral, Técnico en Seguridad e Higiene en el Trabajo. Bacleridlogo:
Ingeniere en Seguridad Ambiental, Ingenierc Quimice, Médico Laboral, Bloguimice, Enfermerc
! Licenciade en Enfermeria con formacion especifica; con experiencia en salud y estudios
pedagdgicos que califiquen su ingreso en la carrera docente.

SALUD P_Ilfll BLICA |

Carga Horaria: 64 horas

Aleance de contenidos

El espacio contribuye a la construccidn de un marco referencial y conceplual en torno a la
problematica de la salud e infroduce al campo de estudio de |a Salud Plblica.

En cuanto a la Salud Pablica, si blen existen diferentes significados y ambiguas acepcicnes
gue la definen, se enuncia la perspectiva basada en los grupos poblacionales, la cual se abre
en dos dimensiones en cuanto a su aplicacién: en tanto campo Interdisciplinario de
investigacién, que estudia los fendmenos de la salud de las poblaciones humanas, de ahi que
sus dos objetivos de analisis sean el estudio epidemiclagico de las condiciones de salud y la
respuesta social organizada; y como campao para la accidn, que se refiere a la organizacién del
personal y recursos tecnolégices, a fin de proporcionar los servicios de salud requeridos per la
comunidad, tanto para la promocién, como para la prevencion, asistencia y rehabilitacién de las
personas.

Se proponen ejes de contenidos que plantean: las relaciones entre Sociedad, Estado v Salud,
reconociendo la participacién social en salud como un derecho v la responsabilidad del Estado
en la atencidn de la salud colectiva. A partir de eslos marcos, se analizara el proceso salud

enfermedad y los modelos de atencién de la salud. Desde estos recorridos, los alumnos p

comenzar a reconocer a la Enfermeria como practica social en salud, identificando los di
ambitos de intervencidn §
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Corresponde al expedients N* 5801-11

Expectativas de Logro
« Caraclerizacion del proceso Salud-Enfermedad.

« Identificacidn del campo de la Salud Plblica, en el marco de las politicas y acciones en
salud.

» Andlisis de los modelos de atencién de la salud v el procese salud-enfermedad desde Iz
perspactiva de la enfermeria como préctica social en salud,

+ Conocimiento de los distintos dmbitos de intervencién de la enfermeria y de |a imporiancia
de su integracion en equipo de salud.

Contenidos

Scociedad, Estado y Salud: Perspectiva socio-histdrica de la conceplualizaciones y practicas
en salud. La salud como efecto de la cultura. Modelo médico hegeménico en salud. El derecho
a la salud. Los procesos de produccién de la salud, Indicadores econdmicos y sociales, Salud ¥
condiciones de vida. Determinantes de |a salud, Funcién esencial de la salud plblica v de las
profesiones de la salud. Muevas demandas en Saiud. La nueva salud piblica. Salud colectiva.

Proceso de salud-enfermedad. Evolucion histdrica del concepto de salud. Concepcién
integral del procesc salud - enfermedad. Factores sociales, econdmicos, culturales y
psicologicos intervinfentes. Salud Plblica: caracteristicas generales. Fines y objefivos.
Funciones esenciales (OPS/OMS). Derechos humanos: el derecho de la salud.

Las politicas en Salud nacionales, provinciales y municipales. Plan, Programas y
Proyectos en desarrollo. Sistema de Seguridad Social. Los modelos de atencién e intervencidn,
Lineamientos politicos en salud: Regionalizacién, descentralizacion. Participacidn social,
Servicios de Salud. El equipo interdisciplinario en los dislintos niveles de atencién. Sistemas
locales de salud. Les procesos de trabajo y su Impacto en la salud, Los servicios de =alud:
hospitales, centros y red local de servicios de salud.

Campo de conocimiento y dmbitos de accién. Propuesta de Atencidn Primaria de Iz Salud
(APS). Programas de APS. Promocidn de la Salud, dreas estratégicas. Situacion de salud del
pais, regicnal y local. Indicadores de salud. La respuesta organizada del estade a la atencién
de la salud de |a poblacion: Sistemas de Salud. El sistema de Salud en Argentina. Referancias
de cofros paises. Las Orpanizacicnes Internacionales Sanitarias: tendencias mundiales en
materia de galud,

Parfil Docente

Profesional de la Salud con formacion especifica en Salud Piblica y experiencia en Servicios
de Salud, con estudios pedagogicos que califiquen su ingreso en la carrera docente.

BIOLOGIA HUMANA

Carga horaria: 128 horas

Alcance de contenidos

La finalidad de este espacio es introducir al alumno con un enfoque actual y sislematizador en
el conocimiento de la estructura vy funcionamiento del cuerpo humango, reconociendo a las
ciencias que lo estudian como clenclas bioldgicas y recoriendo el caming de los niveles de
organizacidn del cuerpo humano, desde el quimico v el celular, hasta el sistémico,

comprendiéndolo como un todo integrado, Ecj- B 1A HEL
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Los temas unificadores prncipales en esle espacio son la complementariedad de |a estruciura
v la funcién normales y fa homeostasis.

Este principlo le permite al alumno integrar la informacidn sobre hechos aislados en un todo
coherente y comprensible, de lo cual resulla que la estruciura y funcidn del cuerpo humano
emergen como temas dinamicos. El principio integrador de la homeostasis deberd utilizarse
para demostrar cdmo se obliane y conserva la interaccidn entre estructura y funcion, mediante
fuerzas equilibradoras dinadmicas del organismo.

Este estudio le servird como base para luego profundizario en los aspeclos necesarios segln la
complejidad de cada especialidad,

Lag nociones de Fisica, Quimica v Biologia que se incluyen crientan al estudio de los fluldos v
tejidos del ser humano, brindande los fundamentos bloldgicos bdsicos para desarrollar
aplitudes necesarias para el desempefio enfermero. :

La Bioguimica aporta los principios en que se basan los fenémenos quimices en el organismo y
contribuye a la interpretacién de los procesos de transformacidn que ocurren en el ser vive,

La Fisica biclégica aborda contenidos destinados a comprender los fendmenos fisicos que
operan y afectan el organismo y las bases de los procesos tecnoldgicos que particlpan en fa
atencion de la salud.

Expectativas de logro

« Conocimienio de los niveles de organizacion y de los procesos bicldgicos del cuerpo
humano, considerada como un todo.

« |dentificacién de la homeostasis como principio integrador entre estructura v funcién del
Qrganisma.

* Interpretacién de los fendmenos quimices y de los procesos de transformacidn que se
producen en el organismo.

= |dentificacién de los sistemas de medicidn 2 interpretacion de los fendmenaos fisicos.
Contenidos

Intreduccicn a la Biologia: El camine a la teoria de fa evolucidn, principios unificaderas de i2
biokogia moderna. Las formas de vida. Concepto de ciclo vital. La naturaleza de la ciencia: la
ciencia y los valeres humanos, la ciencia como proceso. Organizacién del cuerpo humano. El
cuerpe como un lodo, niveles de organizacion estructural, el procese de la vida. Nivel de
organizacion quimico. Biologia celular - Nivel de organizacién celular .Estruciura, crecimiento y
reproduccitn celular, Division celular; clelo celular, Milosis. Citocinesis. Meiosis. Metabolismeo
celular: elementos de termodindmica v cinética bioquimica. Enzimas. Concepte. Naturaleza
quimica de las enzimas. Catdlisis enzimdtica. Factores que modifican la aclividad de una
enzima. Oxidaciones bioldgicas. El ATP. Owidacidn y reduccién. Cadena respiratoria.
Fosforilacion oxidativa.

Niveles de organizacién de los seres vivos: funcicnes del organismo. Energla vy

metabelieme, integracion y contrel, hameastasis y reproduccion.

Nivel de organizacion tisular: Nivel de organizacién de drgancs, sparatos ¥ sislemas,

Situacidn andtome-fisiolégica en el cuerpo humano. Nociones bdsicas (cavidad del cuerpo,

regiones, planos y secciones), Procesos Bicldgicos del Cuerpe Humane: Sestén y movimidn®: C PIA FIF
sistema tegumentario, esquelético, articular y muscular. Comunicacidn, control e integ 3 ORIGIND
sistema nervioso, érganos de los sentides, sistema endocrino. Transporte y defensa; sangfey — - =10 o-
sislema inmunitario. Mantenimiento del cuerpo humano: aparato cardiovascular, sistema
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linfatico, respiracién, digestién y excrecién. Continuidad, reproduccién, crecimiento y desarrcilo.
Homeostasis: Compartimientos liquidos del organismo. Equilibrio Hidroglectrolitico y Acido-
Base, Deshidratacién. Cambios Hemodinamicos. Manifestaciones Clinicas. Introduccidn a los
procesos normales y patoldgicos.

Intreduccion a la Fisica y Quimica general: Materia. Sistemas. Energla. Alomicidad vy
formulas: elementos quimicos. Fémulas. Conceplos bdsicos de la fisica. Generalidades de la
fisica. Materia. Cuerpo. Unidades de medida. Calor: fuentes, medidas, temperaturas. Accion del
calor en los cambics de estado. Estética; concepto de masa, fuerza, peso. Principlos de
hidrestatica. Accidn de la presidn en los cambios de estado. El movimiente. Rapidez, velocidad,
aceleracion, Leyes de Newton, Gravedad y distancia. Energla. Trabajo. Energia mecénica,
Polencial y cinética. Vibracionas, sonido, luz v ondas.

Introduccién a la Bioquimica humana. Generalidades. Funciones organicas y su
clasificacion, Miveles de organizacion quimica. Elementos, moléculas v compuestos, Enlaces
quimicos. Funciones y ecuacionas quimicas. Quimica inorgdnica: concepts. Agua. Soluciones y
titulacionas. Osmolaridad de los liquidos, Hidrodinamia. Conceplo. Acidos, bases y sales.
Quimica orgénica: carbohidrates, lipidos, proteinas y dcidos nucleicos.

Perfil docente

Profesor de Biologla, Enfermere / Licenciado en Enfermeria, Médico, Licenciado en Biologia,
Bioquimico con experiencia en Servicios de Salud v estudios pedagdgicos que califiquen su
ingreso en la carara docente.

CAMPO DE FORMACION ESPECIFICA

FUNDAMENTOS DEL CUIDADO

Carga horaria: G4 horas

Alcance de contenidos

La intencidn de este espacic es presentar a la Enfermerfa desde sus Fundamentos
discipinares y modos de intervencién, a fin de desarrgllar estructuras conceptuales y
metodolégicas que permitan situar a los sujelos de cuidados y al Proceso de Alencidn de
Enfermeria desde una perspectiva socio-histérica de su desarrolle y en funcién de las
ransformaciones del contexto de salud, como asimismo, visualizar las tendencias que crientan
el fulure de la Profesién.

Por su caracter de fundamento tedrico-praclico, se vincula directamente con el espacio de
Préclica Profesionalizante en la aproximacién al conocimiento del campo de [a salud desde un
abaordaje interdisciplinario. Ademds, provee las bases para la implementacion de practicas
iniciales posibilitando la demostracién y aplicacidn de conocimientos y técnicas basicas que se
corresponden con el auxiliar de Enfermeria, sin perder la vision en la construcclén de aguellas
que hacen a la profesion de enfermera/a.

Expectativas de logro

« Caraclerizacian del campo profesional y disciplinar de la Enfermeria a través de los
madelos conceptuales que representan el pensamianio de esta profesion.

= |dentificacién del cuidado como objeto central de las practicas de enfermeria.
s Introduccién al proceso de atencidn de enfermeria. 4
' ES'COPYA FIEL
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Contenlidos

Proceso Histdrico de la Construccidn Disciplinar: Evolucién histdrica de la Enfermeria a
nivel mundial y nacional. Corrientes acluales del pensamiento de enfermeria. Modelos, taorias.
Principales cormentes del pensamiento de enfermeria, Nuavas corrientes de pensamiento como
base para la toma de decisiones en la practica enfermera

Situacion actual de la enfermeria: situacién en la Provincia de Buenos Aires, en el pais y en
el mundo. La globalizacion y su impacte en la profesidn. La enfermeria como disciplina.
Concepto y caracleristicas del ejercicio profesional. Imaginarie soclal. Funciones y rol de
enfarmeria como integrante del equipo de salud Distintos Paradigmas en salud. La enfermeria
¥ sus asociaciones profesionales.

Marco Conceptual y Metodoldgico de la Prictica de Enfermeria: El objeto de conocimiento
de la enfermeria; El Cuidado humane: conceplo, tipos. El Sujeto de cuidade: persona, familia y
comunidad. Las necesidades humanas y su jerarquizacidn. Necesldad y Problema. Necesidad
sentida.

Introduccion al Proceso de Atencion de Enfermeria: concepto, caracteristicas, importancia,
evolucion historica, etapas. Visién critica del proceso de atencidn. Anamnesis de enfermeria.
Valoracién de los datos. Dalos; clasificacion, fuente. Reccleccidn, seleccidn, pricrizacitn,
interpretacion y andlisis de los datos. Dato problema. La valoracidn clinica: criteries de
valoracion. Métodos de recoleccion de datos: observacian, entrevista, examen fisico funcienal,
pruabas diagndsticas y examenes complementarios. Procedimientos v técnicas basicas de
enfermeria. Registros de Enfermeria, Uso e implicancia juridico-legales.

Perfil docente

Enfermero / Licenciade en Enfermeria con experiencia en servicios de salud, con estudios
pedagogices que califiquen su ingreso en |a carrera docente.

CUIDADOS DE LA SALUD CENTRADOS EN LA COMUNIDAD Y LA FAMILIA

Carga horaria: 96 horas

Alecance de contenldos

El aa:mcin_ aborda la temdtica de la Salud comunilaria e integral de la familia en el cuidado de
todos sus integrantes en las distintas etapas del ciclo vital.

La salud integral de la mujer, la madre, el nifio y el adolescente, comprendisndo a la
matemidad y sus connotaciones socioculturales y a estos grupos elarios como prioritarios en
las politicas y eslrategias en salud de la poblacian.

Desce el método epidemioldgico, se focaliza la salud reproductiva en las etapas de embarazn,
parto y puerperio de bajo riesgo asistencial v se incorporan las consideraciones y cuidados de
Enfermeria al nifio y al adolescente, con un enfogue sociofamiliar.

Aberda la tematica de la Salud comunitaria v la salud integral para el cuidado de las PErsonas
adultas y adultas mayores.

Se priorizan contenidos y practicas orientadas a la promocién, prevencidn y cuidados de la
saiud,

Expectativas de logro £68 COPIA FIE
- w 4
= Conccimiento de los problemas de salud que inciden sobre la comunidad y la familk yEL OR IGINE
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« Andlisis de los diferentes niveles de atencin de la salud.
. Idantificacién del enfermerc/a como agente en la atencién primaria de la salud.

« Conceptualizacién de los culdados de enfermeria ante las necesidades de [a salud
materno infantil desde @ modelo de la atencion integral.

« |dentificacion de los aspeclos fisiclégicos y psicosociales del embarazo, parlo ¥
puerperio.

. Reconccimiento de las necesidades de atencion de la salud materno infantil y del
adolescente y del Adulto y del Adulto Mayor

. ldemificacisn de los cuidados y necesidades alimentarias en las diferentes etapas del
cicla vital, desde el enfoque apidemicldgica y cultural.

Contenidos

Enfermeria en la comunidad. Concaptualizacién de comunidad, tipds, culturas, organizacion
scondmica y politica, Redes sociales. Conceplualizacicn de [a praclica frente a las
problematicas comunitanas. La salud comunitaria y su significade para la enfermeria. Grupos
yulnerablas. Pobreza: impacio en la situacién de la salud en |a comunidad. Aplicacién del
proceso enfermero en los distintos niveles de prevencién, @ persanas, familias y Qrupos
vulnarables.

Atencion primaria de la salud como gstrategia de atencion de la salud. E procesc de del
evidado de enfermerfa en la comunidad a [as personas, familias y grupos vulnerables o en
siluaciones de riesgo sanitaria. Los modelos de “cura” en las prachcas sociales. Estilos de vida
saludable. Medicina popular y practicas alternativas en salud. Diagndstico comunitario,
determinacién de necesidades. La participacian eomunitaria en los procesos ce identificacion
de neceskiades de salud, abordaje intersectorial @ interdisciolinar, Redes sociales. Atencion
domiciliaria. Internacién demiciliaria. La visita de enfermeria, la consulta ¥ prescrpcion.
Autocuidado. Estrategias de educacion para la promocion del cuidado.

Sociedad, comunidad y familia. Muevas configuraciones familiares. La famikia en el cuidado
de todos sus integrantes en las distintas etapas del ciclo vital. Familia, trabaje y salud mental.
Familia y Violencia.

Salud y género. Salud sexual ¥ reproductiva, La siluacion en (a Argentina y ia region. El
derecho a la procreacion, Blanificacién familiar. Aspectos ético-legaies. Grupos de riesgo en
salud reproductiva. Cobertura servicios de atencion. Planes y programas,

Embarazo y familia. Embarazo, parto ¥ puerperio, Adclescencia y ambarazo. Alleraciongs en
el embarazo. Aspectos fisiolégicos, peicologicos ¥ socioculturales del embarazo parto ¥
puerperio. Normas de atencién, Lactancia materna. La alimentacién de la embarazada y que
laeta. Construccion del vincule madre - hijo. Recién nacido ¥y primer afio de vida. Cuidados
integrales de enfermeria. Plan ampliado de inmunizacion. Prevencion de accidentes. Controles
de salud. Intervenciones de enfermeria para el cuidade prenatal, parto, puerperio, periodo
intergendsico, menopausia y andropausia, Planificacion familiar.

Salud integral del nifio y el adolescente. Situacion de salud del nifie y de los adolescentes an
el pais y la regidn. Perfil de salud. Aspactos fisioldgicas, psicolégices ¥ sacioculiurales del nifo
y el adolescente. Factores intervinientes y condiclonanies en al crecimiento, la maduracion ¥ el
desamolia, Indicadores de desarrolle. Variantes del régimen normal Segun Sexa, edad, talla y
actividad fisica. Derechos ¥ necasidades especiales del nifio. Intervenciones de enfermeria
para la promocion ¥ prevencion de la enfermedad. Enfermedades in oGomManiasas
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frecuentes en la infancia. Atencidn domiciliaria. El cuerpo y el desarrollo sexual. Rastreo de
patologias génito-mamarias. La cullura adolescente y los grupos. Identidad.

Salud integral del Adulto y el Adulte Mayor. Perfil de salud de los adultos y adultos mayores.
Aulocuidado de la salud. El cuidado de Enfermeria de las personas adultas y adultas mayores
en [a promocién de la salud, en la prevencion de riesgos y dafios, en la recuperacion de la
salud y en la rehabilitacidén. Atencidbn domiciliaria. Aspectos fisicldgicos, psicoldgicos y socio
cuiturales del adulto y adullo mayor. Implicancias complejas del envejecer en [a sociedad
actual, Politicas actuales, El adulto mayor institucionalizade. Derechos del adulto mayor.
Enfermedades mas frecuentes en la adultez y [a senescencia. Educacion al sujelo y la familia.

Perfil docente
Enfermero / Licenciade en Enfermeria con experiencia en serviclos de salud, con esiudics

pedagogicos que calfiquen su ingreso en la carrera docente.
CAMPO DE FORMACION DE LA PRACTICA PROFESIONALIZANTE

PRACTICA PROFESIONALIZANTE |

Carga horaria: 258 horas

Aleance de contenidos

Se concibe al espacio de la Prictica Profesionalizante como un lugar de convergencia,
articulaciébn y consalidacidn de contenidos conceptuales y saberes que aporlan a la
construecion del perfil del fuluro egresado. Se espera que en esle mddulo formalive se
posibiliten procescs de integracién tecrla-préctica, articulando marcos conceptuales trabajados
en los olros modulos, en funcidn de les problemas de |z propia practica y de las realidades
soclo-sanitarias. Las praclicas profesionalizantes favorecen una aproximacién progresiva al
campoe ocupacional de Enfermeria dado que ponen a los estudiantes en contacto con
diferentes situaciones y problematicas propias del posible desempefio profesional. La intencidn
es favorecer la Insercién progresiva al campo de la Salud, reconociende v analizando las
multiples dimensiones contextuales dal preceso salud-enfermedad—atencidn, como asi misme,
desarrcllar practicas introductorias de atencién de Enfermeria.

Expectativas de logro

= Caraclerizacién de la practica profesicnalizante de Enfermeria, en cuanto a su objelo de
conocimiento, los sujetos de atencidn y dmbitos de intervencitn.

* Resolucion de situaciones propias del ambile laboral, caracterizadas por la incertidumbre,
singularidad y conflicto de valores.

« Realizacion de un plan de cuidades considerando los aspeclos econdmicos, culturales,
politices y sociales como determinantes y consfitulivos de los procesos de salud-
enfermedad y del campo de salud,

» Integracion y transfarencia de saberes adquiridos a lo largo del proceso de formacion.

« LUso de las capacidades adquiridas en los mddulos, incorporandso la visidn sistémica en la
prestacian del servicio,

A
= Ejecucidn de aclividades de promoecién y prevencion de la salud de la madre, el nifio y elf
adtﬂesﬁenhﬂ
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* Adquisicidn de habilidades para el cuidado de las personas adultas y adultas mayores.
» Conocimiento del Programa Ampllado de Inmunizaciones (PAI).
Contenidos

La Practica de Enfermeria. Su relacién con los sujelos de cuidados, v con el contexio socio-
sanitario, Aproximacion exploratoria al sistema de salud. Elaboracidn de instrumentos para
recoleccién de informacion. Reconocimiento y andlisis de las dimensiones del contexto socio-
cullural que influyen en el proceso salud-enfermedad- atencidn-cuidado. Cbservacidn de la
praciica de enfermeria en los diversos ambitos de intervencion. Atencidn Integral de Enfermeria
de la Salud Materno Infantil, del Adolescente, del Adulto y del Adulto Mayor. Praclicas asistidas
¥ suparvisadas: Cuidados de enfermeria vinculadas a la salud de la mujer durante el embarazo,
parto y puerperio. Asistencia al recién nacido. Controles del nifio en el primer afio de vida.
Cuidados integrales al adolescente. Aproximacidn a los cuidados generales de salud del Adulto
y del Adulto Mayor, Programa Amplio de Inmunizaciones. Practica Profesionalizante de
enfermeria en los senvicios de salud de primer y segundo nivel de atencidn.

Valoracion General del Sujeto de Atencién. Primera Impresian, como enfogue global de su
siluacidn: estado de conciencia, expresion facial, piel, actitud o postura, el decdbito; la marcha.
Valoracién de parametros de crecimiento y desarrollo. Valoracidn de hidratacién y eliminacién,
Examen fisico. Elementos necesarios. Técnicas v métodos. Inspeccidn, Palpacidn, Percusibn
y Auscultacion. Estado de conciencia. Pautas de alarma.

Procedimientos vy técnicas bésicas de enfermeria, Lavado de manos. Mangjo de elamentos
contaminados y residuos. Acondicdonamianto de materiales y equipos. Observacidn y control
de la alimentacian, higiene, conforl, movilizacién y eliminacién. Control de signos vilales. Cama:
alamentos, armado y tipos. Ameglo de [a unidad, Colocacién de chata u orinal. Culdados de la
piel en puntos de presion. Camblos peslurales. Elementos de apoyo, recuperacién vy
proteccion. Mecdnica corporal. Curaciones simples. Preparacion del sujelo para pruebas
diagndsticas. Medidas de recreacién, reposo y suefio. Observacion de la evolucitn del sujeto
cuidado. Informes y Registros. Admisidn, intemacién y egreso. Traslade acompafiado. Apoyo
emocional & informacion a la persona y a l|a famiia. Inmunizaciones. Procedimientos
terapéuticos y cuidados minimos de enfermeria.

Primeros auxilios. RCP - Reanimacion Cardic-Pulmonar Basica. Técnicas Basicas de
Primeros Auxilios.
Perfil docente

Enfermerc [ Licenclado en Enfermeria con experiencia en servicics de salud, y ¢on estudios
pedagigicos que califiquen su ingreso en la carrera docente.
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SEGUNDO ANO i
CAMPO DE FORMACION DE GENERAL

COMUNICACION EN CIENCIAS DE LA SALUD

Carga horaria: 32 horas

Alcance de contenidos

Esle espacio apunta a dimensionar la comunicacién como procesc social, que permite la
vinculacién entre los actores del proceso salud, enfermedad, alencibn: el profesional de
Enfarmeria con el sujeto cuidado, la familia, la comunidad y el equipo de salud.

Contribuye a la construccidn y consolidacidn de las relaciones sociales, en tanto es una
dimensidn que atraviesa transversalmente las praclicas sociales.

Expeclativas de logros

+ Reconccimiento de la significacidén de la comunicacitén como eje de las praclicas del
profesional de la Enfermeria y de la organizacién del establecimiento de salud.

« Andlisis de los procesos de comunicacién que favorecen el trabajo interdisciplinario, su
participacion y socializacion en el ambito de la salud v la comunidad.

+ Conocimiento de herramientas comunicacionales para el desarrollo de la profesidn: nuevas
tecnologias, produccidn y divulgacion de materiales escritos v audiovisuales, redes.

Contenidos

La Comunicacién. Concepto, caracteristicas y enfogues analitices. Modelos de comunicacibn:
distintas modalidades de comunicacién segln sus ambitos y fines. Elementos del proceso de
comunicacisn,

El proceso de comunicacidn. Importancia de la comunicaciin en el marco de los servicios de
salud. Los canales de comunicacion y diferenties medios de comunicacién, La comunicacién
como marco del frabajo para observar, comprender y percibir el proceso de trabajo.
Comprensidn del proceso de comunicacién. Problemas en la comunicacidn. Detecclén y
analisis de los mismos.

La comunicacion en el ambito sanitario, El rel del profesional de la salud como comunicador.
El didlogo como forma privilegiada de Intercambio. La cultura de la institucidn asistencial v la
comunicacidn.

La comunicacidn en el rol del enfermero. Propositos y caracteristicas de la comunicacidn en
la relacién enfermero / sujete de cuidado, familia, comunidad, equipo de salud e institucién, La
entrevista, tipos. Ejercitacion en el uso de vecabulario técnico. Planificacion de dispositives de

comunicacién oral v escrita en soportes y registros diversos. Modalidades de comunicacidn
cientifica.

Perfil docente

Profesor en lenguas, Licenciado en comunicacién, Licenciado en flosoffa y letras, Enfermero /
Licenciado en enfermeria con formacién especifica acreditada en los contenidos de esle . EL
mibdule, con estudios pedagégicos que califiguen su ingreso en la carrera docente, S GUF iA Fl
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Carga horaria: 32 horas

Alcance de contenidos

Las exigencias acluales de la prictica de los profesionales de la salud en general, y
especiaimente la de los Profesicnales de la Enfarmeria, requieren del conccimiento del idioma
inglés en sus pricticas cotidianas,

Dado que el inglés es un idioma de usc general en el munde y en gran parte de la biblicgrafla
cienlifica, asi como en los folletos con las indicaciones de funcicnamiento y cuidados de
aparalos e instrumental utifizados en las distintas especialidades, la incorporacién de |a
capacitacion del inglés en su formacidn, mnsliiuz.ra una herramienta indispensable. El
aprendizaje del idioma debera ser puesto al servicio de la investigaclén y actualizacion

permanente, cuye objetivo final es la optimizacién de la priclica profesionalizante. La
capacitacion en diche idioma posibilita la consulta de bibliografia e intercambio con los centros

extranjeros que permiten recabar [a informacion en torno a fos problemas de la praclica
profesional.

Expectalivas de Logro

= |dentificacion dei idioma Inglés como instrumento de comunicacién.

s Adquisicion de estrategias de lectura e interpretacidn de textos de las Ciencias de la Salud
a fin de lograr |a lectura autdnoma.

=  Aplicacion de técnicas de traduccidn de texios de las Ciencias de la Salud.
= Construccidn de un glosario de la especialidad,
Contenidos

ingles técnico aplicado al area de competencia, Vocabulario, estructuras morfosintacticas y
funciones lingQisticas propias del inglés técnico de las Ciencias de la Salud. Leclura y
traduccidn de textos de la espaciatidad.

Uso del diccionario técnice-cientifico. Abraviaturas y simbologia segin convenciones
internaciongles. Uso de Internet y adecuada ulilizacién del servclo de traductores virluales.
Glosario de la espaciakidad.

'!. Parfil docente

Profesor de inglés, traductor de inglés, con estudios pedagégicos que califiquen su ingreso en
la carrera docente.

INTRODUCCION A LA METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

Carga Horaria: 54 horas
Alcances de los contenidos:
Las herramientas tecnolégicas son dispositivos o programas disefados que facilitan el trabajo,

permiten la aplicacidn de los recursos de manera efectiva, intercambiando informacidn y
conocimiento.

La visidn sistematica les proporciona herramientas, con la finalidad de g
educativas, cientifico-lécnicas y de gestin de la informacién, los intro
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aplicacidn de programas generales y especificos vinculades a su campo de conocimiento, a los
procesos de investigacién y a los requerimientos de la practica profesionalizante.

Expectativas de logro:

» Conocimiento de las melodolegias de construccidn del cenocimiento

» Aplicacidn de técnicas de estudios para propiciar el estudio independiante
« Implemeniacion de herramianias informaticas en su ambito de estudio y de practica

» Utilizacién de las nuevas tecnologias de la informacién como medio para el desarrollo de
las competancias comunicacionales,

= LUtikzacién de las nuavas tecnologias de la informacidn como medio para la invesligacion
bibliografica

» Desarrcllo de destrezas y habilidades para la planificacién y presentacidén de un trabajo
academico y para la redacsion de comumicaciones cientificas.

Contenidos:

La construccion del conocimiento cientifico: Clencia como institucidn social. Tipos de
cenocimiento. Ceonocimiento cientifico. Comunidad cientifica y comunicacidn cientifica. La

construccién del conocimiento y el proceso de investigacidn. La validacidn del conccimiento.
Evidencia clentifica,

Herramientas para el abordaje de materiales bibliogrificos técnico-cientificos: el procesc
de la lectura acliva. El lexto y contexto, El reconecimiente de las ideas principales para [a
redaccion de resumenas. Procedimientos para disefiar cuadros, mapas conceptuales, arboles
da reprasentacion.

Preducciones académicas y cientificas: Trabajos de investigacidn monografico v clentifico.

Intreduccién ylo justificacion del tema, marco tedrico—conceptual, conclusionas, bibliografia;
citas biblicgraficas y anexos

El problema de investigacion y la elaboracién de estado del arte. Bisqueda bibliografica, fichaje
bibliografico, seleccion bibliografica, procesamiento de la informacidn,

Modalidades de textos cientificos: papers, tesis comunicaciones orales, posters

La redaccion de abstracs e informes.

Tecnolegias de la informacién y la comunicacidn: La informacidn y la comunicacién en al
mundo actual y en las miltiples actividades del hombre. Aplicaciones da la informatica en el
seclor de salud. Redes. Uso de bases de datos Organizacidn y tratamiento de la informacién,
Programas especificos ulilizados en salud para procesamiento y la sistematizacion de la
informacidn. La informéatica al servicio de la comunicacién. Internet, correo elecirénico, foros,
comunicacion en linea, biblictecas virtuales.

Perdil docents

Profesionales de la salud y de las ciencias humanas con formacién especifica y estudios
pedagdgicos que califiquen su ingreso en la carrera docente,
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CAMPO DE FORMACION DE FUNDAMENTO

NUTRICION ¥ DIETOTERAPIA

Carga horaria; 32 horas

Alcances de los contenidos:

Este espacio curicular aborda la nufricidn por su implicancia en ks procesos salud-
enfermedad-atencidn y por su vinculacidon con la realidad nutricional v calicad de vida de la
poblacidn. Las practicas profesionales en salud deben abordar los culdados de la nutricidn
tanto en la promocidn de la salud y prevencién de la enfermedad. Es de impertancia el
abordaje inlegral con enfoque antropoldgico, social, econdmico y psicalégico.

Expectativas de logro:

« Coenocimiento de las bases de la nutricién y dielolerapia necesarias para atender las
necesidades del sujeto de alencidn y sus posibilidades de alimentacidn en las distintas
elapas del ciclo vital.

« Reconocimiento del valor seciocultural del alimento.

+ Diferencizcién desde las nociones de nulricidn y alimentacion,

« Comprensitn de la funcion de los diferentes nutrientes para el organismao,
Contenidos:

Nutricién y alimentacidn: Enfoque epidemiclbgice y cultural, Habites alimentarios desde el
punto de vista socioecondmico y cultural. La alimentacidn. El alimento como integrador social,
como estimulo emaocional.

Alimentos. Su valer nuiritivo y clasificacién segun su origen, Grupos de alimentos, Nutrientes:
macro-micranulrientes. Piramide de alimenltacién normal y ovalo nutricional.

Leyes de la alimentacién. Formulas alimentarias. Variantes del régimen normal segin sexg,
edad, talla y actividad. Importancia de [a alimentacion en cada etapa del ciclo vital,

Seleccién, manejo y conservacidn. Control sanitaric del alimento. Servicio de Inspeccidn.

. Laboratoric de analisis. Calidad de los alimentos. Disponibilidad, distribucion y consumo de

|\]I alimanios

1 Concepto de requerimiento y de recomendaciones. Prevencidn de la contaminacién
alimentaria.

Dietoterapia: Principios y objetivos. Dieta y mend. Bervicio de alimentacidn hospitalaria.
Relacion: dielélica, nutricion, mantenimiento v recuperacién de la salud, Dietas terapéuticas
seqin patclogias prevalentes Densidad caldrica de los alimentos. Valor de saciedad de los
alimenios. Balance de energia, Indice de Masa Corporal.

Dieloterapia de los problemas nutricionales. Desnutricion. Adelgazamiente. Obesidad.
Anorexia. Bulimia.

Distoterapia del pacienfe con alleraciones en el aparato digestivo. Alimentacidn enteral y
parenteral. Dieloterapia del paciente con alteraciones renales, con afecciones del sistama
cardiovascular, con afecciones febrles, de! paciente quemado, del paciente diabético.
Regimenes aspaciales.

Programas de educacion nutricional. Funciones de la Enfermera en Ioﬁﬁgﬁim
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Perfil docente:

Licenclado en Nutricidn, Mutricionista o profesional de la salud y de las ciencias humanas con
esludios pedagbgicos que califiquen su ingreso en la carrera docente.

SALUD PUBLICA Il

Carga Horaria: 96 horas

Alcance de contenidos

Este espacio aborda articuladamente conocimientos disciplinares de la epidemiologia,
investigacidn y estadistica en salud. Los estudios epidemioldgicos conlribuyan a dimensionar y
focalizar las necesidades crecientes de coberiura de salud de las poblaciones. Desde su
campo de conccimiento se propone desarrollar a modo de introduccidn, principics y métodos
bésicos de la Epidemiclogia, contribuyendo a la formacidn de los enfermerosias. en cuanto
brinda herramientas concepluales y metodoldgicas que le permitan reconocer posibles factores
causales de las enfermedades e infervenir en prevencion de [a enfermedad y promocidn de la
saiud,

Asimismo, teniendo en cuenta las competencias profesionales del enfermero vinculadas a la
practica investigativa en salud, los contenidos de este mddulo le permilirdn al futuro enfermero
participar en investigaciones para el desarrollo de la disciplina y para contribuir a mejorar los
procesos de atencidn de la salud de la poblacion

Se integran confenidos de Estadistica, como herramienta bdasica para los estudios
epidemiclogicos, proponiéndose el desarrollo de nociones generales, conceplos y técnicas
bésicas de esta disciplina.

Expectativas de logro

« \aloracion de la epidemiciogia y la investigacidn an la promocién de la salud, prevencién
de la enfermedad, y ef desarrollo de la politica sanitana.

« Reconocimiento de la investigacidn como campo y esiralegia de aproximacion al
conocimiente cientifico de los cuidades de Enfermeria, su gesiion y educacion para la
salud.

« Reconocimiento del aporte da la estadistica como insumo al campo de la epidemiologia v la
investigacion.

« Valoracién del analisis del método como eje central de todo proceso de investigacion.

= |denlificacién de problemas que requieren ser investigadas.,

» |denifficacion de distinlas categories de escalas de medicién de acuerdo con los dislintos
requermientos de esludios epidemiologicos vy de investigacion

« Procasamiento y analisis de la informacidn y construccion de informes cientificos.

Contenidos

Epidemiclogia. Desamollo histérico del conceplo. Campo de aplicacidn en el drea de salud
plblica. Monitoreo y vigilancia epidemioldgica. Conceptos de riesgo y grupo vulnerable.
Verdaderas causas de muerle. Conceplo de prevencién, Niveles, Diagndstico de epidemias v, ..
prevencién, Caracteristicas epidemiologicas y riesgo consecuenles de las Enfmmadada:fﬁ;
comunes. Uso de la Epidemiclogia en los servicios de salud. Periles epidemiclogiops |
nacionales, regionales y locales. El rol de Enfermeria en el campe de la epidemiclogidLa”
1.S.F.D. "’|
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promocién y proteccién de salud, la prevencién de las enfermedades teniendo en cuenta el
perfil epidemiclégico de los niveles locales de salud,

Promocién y proteccién de la salud y prevencién de enfermedades. Foco de las
intarvenciones, objetives, aclores intervinientes, metodologias. Fortalecimiento de la accion
comunitaria. Resiliencia. Empoderamiente comunitaric. Responsabiidades individuales y
politicas de Estado en la construccién de eslilos de vida saludables. Interdiscipliina e
intersectorialidad en la promocion y proteccién de la salud. Herramientas para el disedio de un
programa de promocién de la salud y proteccion de la salud y la prevencién de enfermedades
par su implementacién en el campo profesional de enfermeria. El campo de la investigacion
como espacio de indagacion clentifica en Enfermeria para el disefio de programas de salud.

Investigacién. Conocimiento clentifico. Clencia: paradigma. La Epistemologla come ciencia de
validacién del conocimianto cientifico. Proceso de investigacidn: objeto, metodo y medios, Los
cuidados como objeto de investigacién en Enfermeria como disciplina perteneciente a a
Ciencias de la Salud. Tipos de investigacidn. Apcrtes de las Ciencias Sociales a los modelos y
tendencias en Enfermeria; la investigacién cualitativa, triangulacion de datos. Problemas de
investigacion; criterios para la formulacion del problema. Hipdtesis. Objetivos: criterios para la
formulacién de objetivos. Constante. Variables: clasificacion, calegorizacién y definicidn.
Fuentes de informacién. Marco tedrico-conceptual. Disefo metodoligicos Tipo de estudios:
exploratorios, descriptivos y analitico. Unidades de analisis Muestra, poblacidn y universa. Tipo
de muesireo, criterios para la seleccidn de la muestra. Trabajo de campo. Andlisis de los
resultados. Presentacion de los datos. Informes y distintos tipo de escrituras clentificas:
maonografias, informes de investigacion, posters, ponencias.

La Estadistica como Insumo para la investigacién. El dato cientifico. Tipos de variables,
frecuencias, valores e indicadores. Medidas de tendencia central y de dispersion. La
representacidn gréfica de los datos.

Perfil docente

Profesional de la Salud, con formacién especifica acreditada en los contenidos de este madulo,
y expariencia en el drea de salud, con estudios pedagogicos que califiquen su ingreso en la
carrara docente.

CAMPO DE FORMACION ESPECIFICA

EHHA'CGLGGIA EN EHFERMEH‘IA

Carga Horaria: 64 horas

Alcance de contenidos

El nicleo organizador del espacio hace referencia al estudio de las drogas en cuanto a la
naturaleza, caracteristicas, dosificacién, vias de sdministracion, la accion terapéutica y Loxica
de las drogas y sustancias de uso corriente en @l organismo.

Se destaca la importancia de analizar criticamente fas politicas de medicamentos y su impaclo
social, la responsabilidad del equipo de salud en el manejo integral y uso racional de los
fdrmacos y en particular, los aspectos humanos, legales y eticos en la p:‘éEEﬁ q‘g ; HE’.
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Instituto Pinos de Anchorena
Tecnicatura superior en enfermeria

Primer afio

Profesora: Barbara Benavente
IIRTELR - Py koA

Fundamentacidn

El cuidado integral de la enfermeria implica conocer los procesas psicologicos en las diferentes
etapas del ciclo evolutivo y del proceso salud enfermedad. Es de impartancia para el profesional
COROLEr estos aspectos para u/na adecuacidn del rol profesional que considere |os aspectos
subjetivos en el sujeto de atencisn (persana, familia, grupe, comunidad) ¥ &n la relacion con los
integrantes del equipo de salud,

Objetivos

Identificar las etapas evolutivas en torno a la construccion de la subjetividad
Conocer y valorar los aportes de la psicologia para enriqguecer el ejercicio profesional
- Reconocer los factores psicosociales presentes en el vinculo entre la salud y lo social.

Unidad 1

Fenémenos psiquicos y psicoldgicos. Categorias del Individeo, persona, sujeto ¥ su
significatividad en el contexto de los marcos tedricos de referencia. Principales modelos
tedricos. Conductismo. Watson, Pavlov. Conducta. Condicionamiento clisico ¥y operante,
Conducta. Cognitivismo. Piaget v el desarrollo cognitivo. Esquema, asimilacion, acomodacion,
equilibrio, organizacién v estructura, Desarrollo moral, Kohiberg. Gestalt. Percepcidn. Leyes
perceptivas. Psicoandlisis. Freud y el desarrollo del psicoanalisis, Estructura de la personalidad.
Etapas psicosexuales. Mecanismos de defensa.

Unidad 2

Procesos de maduracidn y crecimiento. Constitucion de la identidad, salud y género. Rol de
geénero. ldentidad sexual. Caracteristicas de las distintas etapas evolutivas. Erik Erikson, Crisis
vitales. Duelo. Duelos en la adolescencia y en Ia tercera edad. Duelo normal y patoldgico,
Caracteristicas. Tiempos. Prevencidn ¥ posibles intervenciones del enfermao.

Unidad 3

Percepcion, creencia e interpretacion de los conceptos de salud y enfermedad. Actitudes y
reacciones psicoldgicos frente a la enfermedad, Estrés, resignacién, negacidn, Afrontamiento,
Aspectos psicolégicos del dolor. Conductas proactivas para el cuidado, pre '

OPIA FIEL
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contratransferencia. Apovo, asesora ermeria. Humanizacion

L
I.S.F.1),
PINGS de ANCHGREMA 0
DIEGEP N 3023 L
HIVEL SUFERMIR :.-:I- el
ROFERR AERS - i247 D=L FLATA

-

§ilio SRl ®uscreden
¥zla. Buanos Airad




tuidades. Aspectes psicoldgicos del dolor, sobreimplicacion del profesional en relacién al

enfermo. La hospitalizacion y la orientacién al paciente y sus familiares. Intervencién ante el
conflicto. Enfermedad crdnica. Estado terminal,

Evaluacidn,

La misma serd procesual teniendo en cuenta la participacion, asistencia y cumplimiento
integral de las propuestas,

Metodologia

Clases tedricas y pricticas
- Trabajos pricticos individuales y grupales
- Rolplay

Situaciones puntuales de la practica para analizar y reflexionar.
Puesta en comidin

Realizacién de red conceptuales integradora de conceptos.
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Bibliografia

Perez M (2003) MANUAL DE LA PSICOLOGIA DE LA SALUD. Madris. Espaia, Psicologia,
pirdmide,

Gallar M (2002) promocién de la salud ¥ apoyo psicolégico al paciente. Madrid, Espafia,
Thompson.

Grande garcia L. Silvia J. (2013). Psicologia, historia, teoria y procesos bisicos. Mexico.
Luch Canut (2004) enfermeria social y de salud mental, Barcelona. Caspide.

Mezzi de Tonsich y Gomez (2016) el proceso enfermers, Propuesta para orientar la ensefianza
¥ la practica en enfermeria, Corrientes, Argentina

Testa M (2009) . Pensar en salud. Buenos Aires. Argentina. Lugar editorial,
Piaget ). Seis estudios de psicologia. 2018. Editorial siglo Xxi editores.
Engler B. 4 edicion. (1996) Editorial MCGRAW HILL
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Instituto Superior de Educacion

Pinos de Anchorena

Tecnicatura Superior en Enfermeria

Teorias Socio-Culturales para la salud

Contenidos Curriculares:

* Unidad I: Elementos de Filosofia

Qué es la filosofia — Principios ontologicos — Diversidad de los entes-origenes de la

filosofia (asombro,duda,situaciones limites) saber vulgar,saber critico — Ciencia v filosofia.
Bibliografia:
Carpio, Adolfo -“Principios de Filosofia"-Cap.— https//docer.com.ar

Gambra,Rafael - “Historia Sencilla de la Filosofia™ Cap.I - https//www.larramendi.es

* Unidad II: Gnoseologia

El conocimiento desde el método fenomenoldgico-relacion sujeto cognoscente-objeto
cognoscible- Origen del conocimiento, posiciones epistemologicas:  Racionalismo-

Empirismo-Intelectualismo- Apriorismo-1dealismo.
Bibliografia;

Hessen, J. —“Teoria del Conocimiento” ~Introduccion v Cap.ll-

https://itrabajosocialucen. files,w ordpress.com




Carpio, Adolfo- (Op.Cit)significa obra citada anteriormente, |
Gambra,Rafael-(Op.Cit.).2

1 ¥ 2. Lectura opcional.

= Unidad I1I: Sociologia

Concepto de sociologia -El Estudio de la Sociologia- Sus comienzos- Conceptos bdsicos

(consenso,.conflicto.estructura social) enfoques tedricos de los mismos.

Bibliografia;

Giddens, Anthony-"SOCIOLOGIA"™ Piginas 27 a 39 v  paginas 705 a 730.-
hitps/'es. slideslives. et

* Unidad IV: Antropologia

La antropologia como ciencia-ramas de la antropologia-ciencias auxiliares — Antropologia
fisica-El lugar del hombre en la escala zoologica-La evolucidn-Antropologia cultural-

Culturas dominantes y subculturas- La valoracion de las culturas Antropologia y Medicina.
Bibliografia:

suardiaz, Pedro —“Antropologia General” —

€S COPIA FIEL
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PLANIFICACION |

El técnico en enfermeria esmmfﬁmwdehrcmh:'dejumd’mfm@h
cientifica, técnica ¥ humanistica responsable de brindar cuidades de enfermeria a
las personas, familias v comunicad Asume el derecho a la salid de las personas como
inalienable y se integra al sistema de salud con sus cﬂﬂxmtrwmfﬂ’mﬂw

PROVINCIA DE BUENOS AIRES

DIRECCION GENERAL BE CULTURA ¥ EDUCACION -
DIRECCION DE EDUCACION SUPERIOR : |

CARRERA : Tecnicatura Superior en Enfermeria |
ESPACIO CURRICULAR: Condiciones ¥ Medio Ambiente

de Trabgjo - CyMAT
| CURSO: 1° Ao

CANTIDAD DE HORAS SEMANALES: 2 horas cdtedha !
| PROFESOR/AS:  Monge Adriana




La cétedra es yn €Spacio de formacign

los integrantes de ba misma y parg |

Para log alumnas
Perspectivas de anglisi
-Para los

|
que supone un hmeﬁci-l
institucidn, '
del instituty Superior: permite un
5.

€n

estructura mds Participativa Y democrdticg,

Y comunitarias; coms también
universales de prevencidn, fundadas en g
higiene y sequridad general, respaldo de
regulan, come modo de proteccidn y garantia de salud ¥ cali
En el desempeio profesional el Enfermerg asumird una g |
ética y de responsabilidad legal, con participacidn, compe
fortalecimients del colectivo de enfermeria, como asi

conocimiento de los
leyes y normas de

mismo,

cuidados de la salud

A fravés de esta asignatura se propane a
enfermeria, come trabajadores de la salud
sanitario, que se mmmm con el d

* Laasignatura Condliciones y Medic Ambiente de T+

pertenece al Campo de Formacidn Seneral carrespondi
carrera

El r:umpu de formacidn general, destinado a abordar los
el logro de competencias bdsicas necesarias para partici
criticamente en los diversos dmbitos de la vida laboral yls

ﬂ'r:m'.'.n‘l'm con distintas

la dindmica y en g

:uprwmiﬁnm:!upmﬂimjeydnlugnrum

. el abardaje en las formas

principios de la

ioseguridad que la

de vida,

ctitud reflexiva, critica,
liso profesional ¥

una permanente

in tendientes a

Y un medio ambiente de trabajo

-

EyMAT
ente al 1° afio de |a

que posibiliten
activa, reflexiva y

ociocultural y parg

&l
; £OPIA FIEL
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desarrolla de una actitud critica y ética respecto del cantinio cambie

tecnoldgico y social. |

Correlativa/s Posterior/es : Enfermeria del Aduite yLm’A:HI'w mayor I

A Régimen de evaluacidn : Presencial -Farciales -
Trabajos Prdcticos -

4 El docente se basard en la reestructuracién y revisicn de los saberes previos
para que a partir de ahi construir el andamio de! conocimiento, contribuyendo a
que el alumno alcance un verdodero oprendizaje.

forios

Cabe destacar que muchos alumnos se desempefian comg auxiliares de
enfermeria en el dmbito de la salud de nuestra ciudad: con varios afios de
experiencia; quienes en cada clase desde su dptica prdn:’ﬁmupdﬂm informacidn

valiosa y enriquecedora provocande generar clases dulicas parficipativas e
incluso con debates y comparaciones desde la fundamentacién inmersa en el

marco tedrico desarrollada y desde la prdctica laboral, |

4+ El profesional egresodo , en su desempefic como tal -, participard y se integrard
al trabajo interdisciplinario con personal de otras dreas involueradas en su
actividad, incentivado a la incorparacidn de nuevas techologias inherentes a su
dmbito de intervencién y velando por el cumplimiento del objetive de calidad de
la atencién de la salud de la poblacidn.

Que el akemng : :
B whiﬂm|Ud‘hmm?mi“m'ﬂ‘T¢d¢"ﬂbﬁnmhmud
del enfermero/a Ol

Caracterice los riesgos fisicos, quimicos y biolégicos que plieden alterar el
equilibrio ecolégico en los ambientes sanitarios.

+ TIdentifigue las acciones de prevencién, proteccidn, y ién especifica frente
a cada tipo de riesgo.

« Aplique los conocimientas, habilidades v medidas de prm:l:i&n para un entorno de
trabajo segure en los establecimientos de salud, .

Analice &l marco normativa que regula las condiciones y medio ambiente de trabajo
en los establecimientos de salud. 5

m m Fy




* Promover formas alterngtivas de modelos de ensefianza 'y aprendizaje siempre
en bisqueda de mantener una clase activa favoreciendo la atencidn e interés
de los alumnes ¥ promoviendo asi el aprendizaje.

* Crear i espacio dulico en gf cual el eonocimiente “acabade” sen aquel
resultante de g relacidn entre o propuesto por la cdtedra, el conocimients
previo | el aporte de aquellos alumnos que se desempefian dentro del dmbito de
la salud y la eriticg reflexiva

* Prepiciar una cultyrg participativa entre docentes y alumnos.

* Fortalecer la actividad académica e investigativa,

Se toma como base, al proccso Imtﬁmm}fﬂpﬂndimju Como una construccidn que se
da de forma colectiva y no lineal o depositaria, '

Se entiende al conocimiento como aguells que se construye de forma respetucsa, por la
tanto se respetard el conocimiento previo de los alumnos, con el convencimiento de que
no hay un saber mejor que otro sino que existen saberes diferentes y la posibilidad de
reconstruirlos, enriquecerios y de construir nuevos, ;

Desde esta concepeién pedagdgica, es que se hard hincapié en los procesos de
aprendizaje, construccidn y participacidn que se vayan generando, y no solo en la
odquisicidn de conocimientos y herramientas técnicas

Para afrontar €l dictade de clases de este afio escolar atipico, se continuard
trabajando, con las aulas” virtuales, como modalidad educativ, durante, qf menas,
este primer semestre a la espera de nuevas disposiciones sobre o presencialidad
futura, '
; ES COPIA FIE?
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Ante |g experienc
Punto fuerte ge este proyecto, en gf cual se busca manten
con el alumng

come Zoom o ¥ tods hmaumlh.:mimq
4dtompafiar g |og “studiantes en todg este Proceso de aprendizgje,
> Eﬂi&ﬁﬂg_%
Uﬁii::iﬁn de la Plataformg COMa recurso de amplio ﬂmrrqliu!r Pudiends en cada clage
emplear:

esarrollo de ejercicios tipe de Trabajos Precticos.
N ' de pantallg pudiendg
eoria y asi Presentaries 1: los alumnas yn mddula
tedrico muche mds completg,

individuales dentro del marco de ung
clase como Apayo al médulo tedrico, -

solo de s conceptual sino también

de lo practicg

* Utilizacién del zoom Para llevar odelante jog Teorias, aclarar dudas ¥ poder
desarrollar nyevos contenidas, g 25 S,

|
El trabajar con z00m permite exponer |g conceptual, gi {i: desea, utilizande
power paint enriquecidos con imagenes (realizando un trabaje con antelacisn q
la clase), donde e alumno puede ir dando sy opinidn g ifestanda gys dudas
sobre lo planteado en tiempo real.
Egnchrnqu:mcudnchstelnlmmﬁmt

0 5u disposicidn un médylo tedrico que
Mﬁmumﬁumummwmmbrmsm_ i ;

finalizado dicho examen &l alumno sepa sy cqlif icacidn
donde cometié los errores,

establecerd un canal abierte para consultas, Seguimienta -f'j_lr.nh*cgn de actividades a
f:u#_; de la plataferma (FORO, TAREA (sitio de entrega de la clase)) y correq
electrénico (e-mail).

> Para las clases presenciales:

* Clase expositiva tradicional mejorada, Toma de apu
alumnos ; .
Utilizacién del pizarrén ;Ei?hnr'::udn dg:
laboracidn de trabajos de inves gaci
Ekpmil:fﬁﬂ oral de pequefios grupos de alumngs
Documentos de la cdtedra Tedrices -resimenes S
Consulta bibliogréfica _

ntes por parte de los
cuadros comparativos




Utilizacidn de puu.rer'pafm con el objetivo de ﬂiunh'zdth;n de imdgenes coma

apoyo al médulg tedrico, |-

* Proyeccién de material audiovisual: video corto para andlisis basade en temas
dados por lg cdtedra,

. Uﬁli;un:idn de la plataforma virtugl
La utilizacidn de entornos virtuales en el desarrollo de la materia no solo forma
Parte de una propuesta de utilizacién de lag tecnologios de la informacién sing

i:lmbién de la comunicacign para faverecer la :‘mrnn:lﬁulrdud entre docentes y
alumnos

CONTENIDOS |'

Micleo I Condliciones y Medio Ambiente de Trabajo (CyMAT)

I
Incidencia de las CyMAT en establecimientos de salud en la organizacién y Jos
procesos del trabajo de enfermeria. Las condiciones, el :mf:niFl-u ¥ la significacién del
trabajo. Duracidn y configuracidn del tiempo de trabajo. Lo carga del trabajo y sus
dimensiones, fisica, mental ¥ emocional. Ergonomia de lae instalaciones, (tiles ¥ medios
de trabajo. Los entornos saludables y favorables para la pﬂi.:miu: de enfermeria.
Facteres tecnaldgicos y de feguridad. .

|
Micleo IT  Preservacidn del medio ambiente de trabajo. ' I
Ambiente, definicién y alcance. Sequridad, riesgo y accidente, Conceptualizacién
Factores y riesgos fisicos, quimicos y bioldgicos que pueden olterar los ambientes en
los establecimientos de salud. Formas de prevenirlos, Sefialética y simbologia como
medios para la prevencidn de accidentes: técnicas, lecturg e interpretacién, Normas
vigentes. Medidas de emergencias generales y especificas, |

Nicleo IIT Medio ambiente Fisico }

Seguridad contra incendios. Uso de matafuegos. Evacuacién . Infraestructura,
suministros y mantenimiento de las instalaciones, (ruidos, vibraciones, iluminacién |
temperatura, humedad, radiaciones ( ionizantes y no ionizantes ). Recaudos frente gl
suministro de energia eléctrica. . i

Niicleo TV Medio ambiente guimico

Liquides, 5, polvos, vapaces tdxicos(Intoxicociones), materiales inflamables en

gf:nm: y en Fﬁﬂm}r en &l ambiente hospitalario la presencia de agentes

anestésicos , éxido de etileno ( ETO ) como agente esterilizante . formol o ' ADE EL

formaldehido . solventes , glutaraldehido , medicamentos , agentes citotdxicos _ E._ _h{_}, _l"tﬂF‘l

Proteccidn y aislomiento frente a agentes radiactives, i' PEL ORIGINAL
o



Micleo V' Medio ambiente. bioldgico.

Microbiologia y Parasitologia (generalidades conceptuales) Microorganismos: bacterias,
virus, hongos y pardsitos. Barreras naturales del organismo. Interaccidn agente-
huésped-medicambiente. Bioseguridad. Principios bdsicos. MNermativas nacionales e
internacionales. Equipos y materiales a utilizar, Sepsia, asepsia, antisepsia,
desinfeccidn, descontaminacin y esterilizacidn, Control de enﬁer‘medndts
transmisibles. Enfermedades de denuncia obligataria. Medidas de proteccidn,
inmunizaciones. Usa adecuado del uniforme de trabajo. Lavado!de manos: técnica y
tipos. |

MMWWmhM*W

Concepto. Clasificacidn, manejo y tratamiento de residuos patogénicos y peligrosos.
Clasificacidn de los efluentes: sélidos, liquidos y gaseasos. Control de vectores
biolégicos. Tratamiento de los materiales de uso diario. Clasificacién, almacenamiento Yy
limpieza. Areas de preparagidn de los materiales. !

BIBLIOGRAFIA |

Material apor tado por ks cdtedra de cada unicad, Resimenes |

Neffa, Julie C. (coord ), Korinfeld, Silvia: Gireuds, Esther: Mendivdbal, Nora: Poy, Maria: Vers
Pinto, Victor: Telegestidn: sus imphicancias sobre la salud e les tabajadores, Trabajo y
Sociedod, CETL-FIETTE, FOFESITRA, Buenas Aires. 2001 |

» Resolucidn 614/2007 Secrefaria de Trabajo (S ). Sanided — Convenie Colective de Trafajo
celebrady gntre la Asc siogica de rmwbmwmwmuﬁmm (4. T.54
Rosaria) del 28/06/2007. Boletin Oficial 03/08/2007

«  Convencion Colectiva de Trabajo N° 122/78

»  Ley Nocional 24004 de Ejercicic profesional de Enfermeria en la R Argentina

. mmzﬂfﬁimﬁhmfmﬁ%mrffﬂm*&mmh
R. Argenting { Régimen horario ] |

* Ley 12245 de ejercicio de lo enfermeria Ley de ko provincia g fluenos Airgs.

s Ley de ejercicio de fo enfermeria, Ley 208/99 Loy de o :

= wmwmwnkrmrmmﬂme

«  Ley 19587 Ley de Higiene y Seguridad en el Trabajo { soncionads 21/04/72)

s Comvenio N 149 de io Orgenizacidn Infernacional de Trobaje (& sobre el "Empleo y joe
condiciones de wda y ce frobajo del personal de enfermeria®, (1997)

- JMMHM_WﬂﬂF#M?JﬁMT |
ngmwf.awrmwﬂmwﬂwrws
http:/sanenf blogspat.com Condiciones de Frabajo de los Enfermeros hitp.rs
eyt Sd AR com

«  Contejo Internocional de Enfermeras (2007) Enrm*,ﬁ‘frr@m.ﬁ-.:

% twd‘,wﬂmﬁm’um*mﬂﬁﬁmuﬁhﬂmhd;mnumfwm
wrmmtﬂﬁﬂhmmhmmdﬂﬁmmm%
mwwghw rrp it

= Consejo Internacional de m‘rm.mmfmmwm-um el ftrabgjo en
haras extroordinarias. Ginebes, Suiza: Consejo Infernacional de nfermeras. ~

I.S.F.1D.
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I
* Infecciones. capint 171 Bivlogia de los enfermedades i '
ﬂw.mmr.hm#_mgrfmﬂﬂ

f.
*  Ley 15485 - Publicadk, en &l Bolesin Ofrcial del 27 dle

maye de 1964 BUENGS ATRES |
Reglamentado por el Decreto Nocional 3640764 Enfermeciaces g

f de denuncio obligotoria
" Mﬂﬁﬂﬂwﬁﬁdﬁﬂ'ﬂhﬁm madhFicacicn de ko lista o rodlecicl en
i ley de Sanidod Macional og 1944 ffﬁmlﬂ:‘ﬂm - 1982 )
m’ m‘:ﬂl =7 Al i (ORIEAG P o i

*  Material aporteda por k cdfedra

PRESUPUESTO DE TI WPQ

L ]

|
|
|
|

* Marzo / Abril/ May:.: Micleo I :Condlic. y Medio A5 de Trabajo (CyMAT)




/ |
¥ | |
Incluye feriado dél - 02/04 (dia de los veteranes y ml'dﬂ'.llltﬂ la Guerra de Malvinas)
h También (Jueves y Viernes Santo)
* Elaboracién de T, P :Entorno soludable - | -
. puyor Junio : Nicleo IT :Preservacién del medio ambiente de trabajo
* Parcial: 17/0¢6 Recuperatorio : a convenir |
* Junio/Agosto: M ‘Medlio ambiente fisico ( inchye receso invernal y

mesas de examen) ¥

Finalizacidn del I cuatrimedtre 16/07 |
Receso invernal del Lunes 19/07 al Viemes 30/07 o
Mesas de examen: de| hnuilﬂzfﬂa al viernes 14/08

Inicio IT Cuatrimestre: 1&!@! &

Septiembre, Nicleo IV : Hedlio ambiente guimice | |
Parcial: 09/09 . Recuperatario : a convenir -
Octubre /Naviembre! Nicleo V : Medlio ambiente bioldgice.

L]
+ Parcial : 07/10 . Recuperatorio : a convenir
L]
L

I
Mwi:rnhru.l}hiﬂgﬂ ! Saneamiento ambiental en los establec. de salud
Elaboracién de TP ( sobre ndcleos V y VI X 4/1-11/11

Entrega de TP :nrr:h-id'us ¥ devolucidn, comentarios II-I"H:ill'SI'S sobre temas

involucrades, intercambio de puntos de vista basados ml'lus conocimientos

adquiridos de manera global de ésta Y otras asignaturas, 18/11
Finalizacién del IT Cuatrimestre 26 /11 £

R o { 5l ESPA LA PRACTICA o
y LABORA

La asignatura  EyMA T (Condiciones y medio Ambiente de Trabgjo) pertenece ol
Campo de Formacidn General correspondiente al 1° afio de la carrera de enfermeria
articulando con la asignatura  Enfermeria del Aduite y def Adluffo mayor I.

EVALUACTON 1 ) |

i
5i bien la correccién de las Lﬂﬂ'ﬁdﬂdﬂ genera un seguimienip evaluativo, quedard a
consideracién del docente establecer la metodologia y pautas pfm llevar a cabeo estas
instancias. '

La evaluacién es compleja eft sl mismayy ciertamente lo es mds TLQMEHZM{EM

q it
Li‘aimfnr'mnﬂwd: ES COPIA FIEL
desempefio (1)), enlos =) -ioinAL




que Sea posible categorizar e desempedio del estydi de ccuerds g criterics
esteblecidgs Previcmente - -

(1) Escales de evaluacidn. por Cuatrimestre
s 5: Smisfucmrin

* EP: En Procesy
* SPP: 5in Procesg Pedagdgi
Donde |a Cursada estard: i
* A Acreditadg (Satisfactorio en ambos cuatrimestres)
* D: Desapro [ﬂ&m:%]uﬁ?ﬁmm“ﬁh’
cuatri
L dn de idn gue se ta.

estudiontes la tema de conciencia schre
los aprendizajes udtjq.ﬁl'_i‘dusrn los docentes Mayor concimiento de les efectos ce
la €N esos gprendizajes

Examen parcial (y exdmenes de recuperacidn )
Trabajos Précticos individuales y grupales.
Exposicidn grupal de pequedios grupos de alumnos
Participacidn en clase

Manejo de conceptos

Interés y esfuerzo

Actitud - participacién

Cahe ﬂmwmhmmfiuﬂmulruduhnNWﬁiﬂ_&Ll&ﬂ;“m
que serd el resultade de una evaluacién procesual, |

¢ Criterios de evokiccidn,

valoracién de la palabra de los demds.
I'-t! m“::,mpruuimdll material de trabajo y de los congignes dadoas
Tronsferenclade confenidos.
Continuidad en el trabajo y el estudio,

Responsabilidad.




Calabaracién al clima de trabajo dulico,

*Dentro de las expectativas de
espiritu critico y reflexive
Sus pares estimulands |g
Propuesta: utilizacidn de

trabajos précticos favoreciends la eutoevaluacidn,

logro esta tenids en cuenta el -Desarrollar el

por parte de log alumnos, hacla ellos mismaos y hacia
autoevaluacidn y coevaluacidn,

la plataforma virtual @ través de elabaracién de

» Coevaluacidn: este tipo de evaluacidn profundiza la comprensién de los
estudiantes de su propio aprendizaje y permite que se involucren de manera
mds activa y autodirigida en su proceso de adquisicién del conacimiento |
dentificando sus propias fortalezas y debilidades. determinands dreas pera
madificar,

La propuesta para llever a cabo la coevaluacidn: son las exposiciones grupales, ya
sean presenciales o virtuales, que permiten éste proceso de evoluacidn donde se
tendrd en cuenta:

~Apertura de la clase (3i hay una introduccién, desarrollo y conclusién de su tema
a exponer visualizando si hay una organizacién en sy trabajo)

- Exposicidn de la clase (si hay conocimiento y dominio del tema)

- Recurses diddcticos. Se pueden emplear soportes visuales, 3i la exposicidn es
virtual el mds utilizado es el power-paint el cual estd disefiado para hacer
presentaciones con un texto esquematizado en d
imdgenes. Lo bueno de este sistema es que el resto de fog comparleros (piblico),
odemds de escuchar cl orador, (pudiends ser los alumnas ex

pasitores o el
docente) pueden visualizar lo que estos quieren transmitic en el PowerPoint)

5i la exposicién es presencial se pueden utilizar. ademés del power point, otres
recursos como carteles, ofiches, videos cortos de elabaraciones caseras o
extraidas de internet, etc. Siempre en la

lapasitivas, animaciones ¢

bisqueda de reforzar ideas y
simplificar la informacidn verbal, .
En este item se evalia todo lo que se utiliza como enriquecedor de Ig exposicién
oral. v

-Inicio de la clase (¢ son puntuales al inicio de su trabejo P si se retrasaron)
Adjudicando a coda item un puntaje poutados entre todos, Famentands a que los
pares (evaluadores) puedan proporcionar criticas constructivas, justificands

sus juicios de valor, entregands sugerencias de mejoria y ho sole una calificacién
vacia. |

« Metoevaluacién : La docente se compromete: una vez fom fom perclaia e
oriog reunirge con los otros colegas de la institucién pora describir y
Juzgar el trabajo evaluativa, también para aunar t.r‘H‘u'iu-j:ng cémo las
mu!uucimplﬂdmnrpﬂfmimduv:&mmmh@m,ﬂm%ﬁ COPIA FIEL
- DEL CRIGINAL
I.S.7F.D. || Az




apropiadamente siempre en lg bésqueda de que la evaluacidn tiene que estar
encaminada a la mejora de la prdctica educative.

> Desde la presencialidad: |
* Comentario escrito: enunciados junta a los pdrrafos que hacen referencia a
las orientaciones para la revisidn de conceptos o resultados errdneos.

* Comentario oral devalucidn oral en forma individual's a un grupo reducide
de estudiantes.

La devolucidn se realiza’en un tiempo no mayer a hsmfdﬂmﬁ de haberse
realizado la evaluacicn (en la entrega del parcial corregido '} Y €n una instancia
presencial ; para que la misma cobre sentida ¥ sea una instancia genuing de
aprendizaje . Favoreciende la capacidad de que el estudiante reconozca sus

debilidades y fortalezas y asi identificar problemas que requieran atencidn o
cuidado, -

> Desde la virtualided 5
Para llevar a cabo le continuided pedagdgica el proceder del docente estard
adaptado a la situacidn. |
Haciendo uso de la Plataforma y en el sitio propio de presentacidn de las “toreas” o
trabajos prdcticos el docente indicard para coda alumno'les errores de cada
trabajo presentado proponiendo la modificacidn respectiva y plazo para la nueva
ent ; ;
La mu:idn no superard la semana, igual que se prnce.dr,rr'F si fuera presencial,

-5i el alumno realiza un examen en linea (disefiado por el docente), una vez

finalizado, el mismo sistema indica los errores cometidos Y el porcentaje de los
ejercicios correctos. Toda esta informacidn estd disparﬂhk; para el alumno y e
docente, |
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Tecnicaturg Supariuil
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Tema IT mmﬁuﬁrmmnw. ki

Tema ITT Medie ambiente fisico -

L -

L e = e
e a T —

Frograma de
MLM_-M&M

Jema I mmymdm&&mﬂwr n

Incidencia de las CyMAT en establecimientos de salud en la erganizacidn y
los procesos del trabajo de enfermeria Las condicicnes, el contenido y la

corga del trabajo y sus dimensiones, fisica, mental y emocional. Ergonomia
de las instalaciones. (tiles Y medios de trabajo. Los entornes saludables y
faverables para la practica de enfermeria. Factores tecnoldgicos y de
seguridad, : i

|
Ambiente, definicién y alconce. Seguridad, riesge vy accidente
Conceptualizacién, Factores Yy riesgos fisicos, qumicos ¥ bioldgicos qua-
pueden alterar los ambientes en los establecimientos de salud. Formas de
prevenirios. Sefalética y simbologia come medios para la prevencidn de
accidentes; técnicas, lectura e interpretacidn, Mormas vigentes. Medidas de
emergencias generales y especificas,

Seguridad  confra  incendios. Uss de nﬁ*rnfur.gw. Evacuacidn
Infraestructura, suministros y mantenimiento de las instalaciones, {ruidas
vibraciones, iluminazién . temperatura, humedad, radiationes ( ionizantes -,.r
na ionizantes ). Recaudos frente ol suministro de energia eléctrica

|

Tema IV Medio ambiente quimice i

Liquides, gases, polves, vapores tdxicos {Infd-xi:im:iunu}, materiales
inflamables en general ; y en particular en e ambiente hospitelario la
cia de agentes anestésicos , dxida de etileng ( ETO ) como agente
esterilizante , formol o formaldehids | glutaraldehido , salventes
medicamentos , agentes citotdxicos Proteccidn ¥ ll:l-iﬂﬂl'niﬁl'ﬂ‘ﬂ frmui;

E?ﬂm radiactivas,

|
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en Enfermeria

L

o e e A

memm

Micrebiclogia y Parasitologia (generalidodes conceptuales) Microorganismos:
bacterias, virus, hongas y pardsitos, Borreras naturales del organismo,
Interaccién agente-huésped-medioambiente. Bioseguridad, Principios bsicos.
Mermativas nacionales e internacionales. Equipos y materiales a utilizar,
Sepsia, gsepsia, antisepsia, desinfeccidn, descontaminacidn y esterilizacidn.
Control de enfermedodes transmisibles, Enfermedades de denuncia
obligatoria. Medidas de proteccidn inmunizaciones. Uso adecuada del
uniforme de trabajo. Lavado de manos: técnica y tipos,

MWMHMMM_#HM

Concepto. Clasificacidn, manejo y tratamiento de residucs patogénicas y
peligrosos. Clasificacidn de los efluentes: sslidas, liquidos y gaseosos. Control
de vectores bioldgicos. Trotamiento de los materiales de uso diaris.
Clasificacidn, almacenamiento y limpiezo, dreas de \preparecién de los
materiales.

Wyﬂrlﬂﬂm SITRA, Buenas Aires,

*  Resokicidn 6142007 Secretori de Trabajo (5.T). Sonidod -- Comvenio Colec tive de
Trabaje celebrogs entre o Asaciacidn de Trabujaciores di b Sanidad Argenting de
Ragaric (4 T 54 Rogaria) del 280672007 Balgtin Cieial OXDR 2007

»  Canvencidn Solectiva de Trobajo N® 12278 |

v Lay 24337 Ley sobre Riesgos de Trabajo ( sancionads en el 1995))

. w:mrmﬂfﬂﬁwur%m&wrmmmﬂwﬂ

o Convene N° S de e Organizacidn Internacianal de Twnrﬁqnmpﬂfw,m
condiciones de wels y de ﬂtﬁqﬂﬂﬂrmﬂ#ﬂﬁmi [18er)

= Mmm.ammﬁmﬁn’mﬂ#m‘
jmw.l@pf.mw*ﬁbﬁhfﬂm (ANENFE)
httpsianent. blogspat.com Condiciones de Trabaje dthﬁniwhﬂpff

o  Consefo Infervacional de Enfermeras (2007) ﬁm&n&f#m

¥ r o frobafo de calived = atencidn e calivhd of pacignte, Conjunte de instrumentos

farmocidn y ac tuscidh, elaborads par Ancres Boumany: w8/ CTE. Fincbra, Soim:
Consej Itermachvel e Enfermar bt s p oot
s ww*fmﬁmwm@mﬂ; 2




Tecnicatura Superior
en Enfermeria

LI TR
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frabajo en Aoras evtroondinarsas. Ginebvg, Suire Consejo Internacional de Enfermeras.
*  Orponizocica Infernacional def Thatgjo. Comenio 149y I57 referentes o
s condliciones de emples, trabago y vic del personal de en Ginebra, OIT. 1997
*  Articuls elaborecs por : Carlos Edmunds Brisefis . Albcia Ruth Ferndnder , Ramdn Necaseo

el b P il N AE v L e NI - e ke i e e i i
Carlos Edmundls Brisefo, Aless Ruth Ferndndes Ramdin Micatw Merrere “Estudio de
Riesgas Engondmicos v Satisfoceidn Laboral * !

*  Estude fomads de b 'ﬂrmﬁ-mﬁhim'ﬁhmlxhﬁwml e e

*  Cordor Edmuncl Brsedo | Publieads: SIS0 * Enfermeria | Medicing Laboray *

{ Portales Médicas ) I

o *ﬂ.ﬁiﬂ"mﬁrﬂf o enfermenia clinico y
VIT simposio : actuikrociones en enfermeria, * Riesges kaborvles en & ejereicio de of
enfermeria *

*  Lograsy Propuestes ( Prevencidn ) "Seguridod e Higiene Labore! pora el
Trabajador Aaspitalarve *. Sindicate de Sakd Alblica de k Provingia de s
As °. Condernillos clescle A [ of 14 { 1993 - 2000)

*  Bartelind Mariz ; Bovone Suillerme ! Cano Rubén s de resobos
peligrasas *. Cimarn & Instituciones de Dispndstice Médica, B ienos Aires
{Arperiing ) 1995 |

. Mﬂﬂn*ﬁhﬁlﬂrwﬁlw:!hmmﬁ:

»  Introdiccidn o ke solud p sequrided keboral. Sepuridad concepto |
Eﬂmﬁﬂmw.mrmﬁhnEW'
Sefioidtica en extaecimien tos wmmm:mﬂlmmmmm&
Rocionaltzocidn de Moterales) ofe [995, Colores p sefoles de segurickd 1y 2* Forte .

= Desarrolle reghmantario .£1 Real Decreto 485/1997R.0. 485), dle 14 cle abes, sobre
WWUHM*MM&W;#WﬂﬂW
barads gn aw:muh&nkmuw&nmwwwm-

s ANAIFSIS DELA MW?MMSFMHM.

sl BT

: 3 . [ AT ar e Fe B, '._. Wer. | |

s [ Rvepes fivicar ) mﬂmmw [
s AT AP R LT [ TR SO TR et iegier o

+  (Riegos fisicos ) Riesyos Hiéricas Hopitalarias Risges fisicos paf

4 mmh-wﬂmwﬁmuuhmrhwm

oo sligler ghare ret . Ariespos fisicos
it enersap com coenersa/imeges Seuridod S 20hiospitaiey. rticuls eisborads por
- b .. = T j { 1
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INSTITUTO SUPERIOR PINOS SALUD
CARRERA: TECNICATURA SUPERIOR EN ENFERMERIA
MATERIA: SALUD PUBLICA |

PROGRAMA DE SALUD PUBLICA |
Introduccion de la Salud Pdblica y Salud Mental. Evolucion Histérica,

Aprovechamiento del fuego y del Agua, Primeras nociones de proteceion y de curacidn,
La higiene como recurso de vida.

CICLO VERTICAL del agua dulce. HUMEDALES.

Concepto de Salud-Enfermedad, Perspeclivas Culturales. Mitos, Supercherias,
Creencias, Brujerias, Chamanes, Curanderos, Paes, Preexistencia de las perfudiciales
y supersticiosas creencias en la actualidad, su “Reemplazo”, por creencias de los que
sale por internet, por lo que se dice en televisién y en radio. La sociedad como Sujeto-
Objato de tratamiento.

El derecho a la salud, como acceder a los planes de salud.
Concepto de Salud Mental. Qué es la mente. Qué es la Salud.

FPapel de Estado, actividad y Actitud Privadas. Que es la obra social, que es la
Asociacion Prepagas, sus diferencias. Modelos Explicatives Salud-Enfermedad.

La Prevencion, Educacion, Vacunacién y Falta de Vacunacion. Vacunas, Educacion y
falta de Educacion, Planes de Educacion Sanitarias.

Prevencion Primaria, Secundaria y Terciaria, Recursos Cientificos, Recursos Estatales.

Metodo de los 3 (res) QUE (Qué ocurre, Qué se debe hacer y Qué se puede hacer),
Clué es la Cadena de Frio.

Conceplo de Epidemia, Endemia, Pandemia. Enfermedades Scciales y de Sociedad. La
Estadistica, los Graficos, la Representacion de lo Investigado.

Fiebres Tropicales, Fiebres No Tropicales.

Los Procesos de Trabajo y su Impacto en la Salud. Trabajo Pesado, Trabajo Penos,
Trabajo Peligros, Trabajo Insalubre. Enfermedades Profesionales.

Problemas de Salud, Nivel o Estado de Salud de la Poblacién, Linea de Pobreza.
Trabap-Remuneracian, Saberes-Remuneracidn,

Geografia, Ecologia, Congelamiento, Permafrost, Inundaciones, Glaciacién-
'l'.‘.al_anla miento Global, Dasarﬁﬂt&cm Natural y Artificial, Meteorclogia, I'u'ln-wrmentnr::g COPIA FIEL
la tierra propios y en el espacio. LT i

Pl GEIGINAL
El Nucleo de la Epidemiclogia, EI Macimiento de la Epidemiologia, Estadisticas
Graficos. Mortalidad, su registro, Morbimortalidad. y(




Graficas utiles para los temas de salud. Representatividad de la realidad en estadisticas.
Sanos y Enfermos. La salud Publica en la Argentina, en el concierto de las Naciones.
Ubicacion de la Argentina en el contexto mundial. Niveles de Salud Somaticas,
Psicosomatica, y de Salud Mental, Sistemas de Salud. El Sistema de Salud en la

Argentina, puntos débiles en la proteccion de |a salud. Fronteras Externas y Fronteras
Internas, Contaminacion y contagia,

Contagiosidad (Catching), Imporancia de la higiene, Higiene Social, Higiene en
Sociedad. Lavado de manos habitual social- Alcohol en gel, lavado de manos pre
quirdrgico, Higiene corporal, Importancia del Jabdn comin.

lluminacion y Ascleamiento, las Radiaciones Solares, Radiaciones Cosmicas y
Artificiales. Altura de la edificacidn, tamafo y relacién espacial de ventanas, venlanales,
puertas ¥y mamparas. Asoleamiento de las Instituciones de Internacion Poblicas o
Privadas, Asoleamiento de los suelos y pisos, Importancia de la proporcion de césped
en los pisos al aire libre, las Inundaciones por lluvia. INFESTACION.

Los Servicios de Salud, Hospitales, Salitas, el CEMA (Centro de Especialidades
Meédicas Ambulatorias).

Laboratorios de Analisis Clinicas, Analisis Industriales, Laboratorios de Optica y
Oftalmologia aproplados al medio en el que se encuentran, Instituto MALBRAN.

Las Noxas, lo Nocivo, Contaminantes, Contagiantes, Contagiadores, Lo contagioso, el
Valor de la Higiene y la Observacién Permanente.
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EXPECTATIVAS DE LOGRO:

Conocimiento de los niveles de organizacion y de los |
procesos biologicos del cuerpo humano, considerado’'como
un todo.

_amsgjnmn_o: de la homeostasis como principio Eﬁmmaaom
entre estructura y funcion del organismo.

_:ﬁmaqmﬁmn_o: amEmdﬂmzoam:omnci_nomwam_om U_‘onmmﬁ
de transformacion que se producen en el organismo.

|dentificacion de los sistemas de medicion e interpretacion

Mm%m ﬁmmoam:om fisicos.
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CONTENIDOS:

Nucleo I: Introduccion a la Biologia.

Nucleo Il: Niveles de organizacion de los seres vivos.
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UCLEO lll: Nivel de organizacion tisular, de 6rganos,
-aparatos y sistemas.
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NUCLEO IV: Introduccion a la Fisica y Quimica general.

UCLED V: Introduccién a la Bioquimica humana.
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CONTENIDOS: Nucleo I: Introduccion a la
Biologia.

Nivel de organizacion celular - biologia celular: estructura, e | E—
crecimiento y reproduccion celular. g s N :

EorsrE o ar me do B e an aom i - L] o L] - -

Division celular: ciclo celular. Mitosis. Citocinesis. Meiosis. g SR,
R
Metabolismo celular: elementos de termodinamica y cinéetica L i~ @
bioquimica. o ,_ﬂr..%. e
e BT e mm”....m_m.
Enzimas: concepto. Naturaleza quimica de las enzimas. Catalisis SR e
enzimatica. Factores que modifican la actividad de las enzimas. - =
TSI (@) -
Oxidaciones biologicas: el ATP. Oxidacion y reduccion. Cadena S Y
respiratoria. Fosforilacion oxidativa. S 4 S e et o o ot s e
. Mt ) ... s s wns .
;-IU | ...._.__...er . " e o
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CONTENIDOS: NUCLEO lil A: Nivel de

organizacion tisular, de érganos, aparatos y S ,
sistemas. R =7 -
Situacion anatomo-fisiologico en el cuerpo humano. ror = 7 il
Nociones basicas: cavidad del cuerpo, regiones, eaeree me
planos y secciones. — L .

Procesos biologicos del Cuerpo Humano:

wumﬂm._.: y movimiento: sistema tegumentario,
esqueletico, articular y muscular.

- Comunicacion, control e integracion: sistema srma— ¥
nervioso, organos de los sentidos, sistema PRI s o e -
endocrino. .uuH{.E...r.. o oy e 7 —

s . .
Transporte y defensa: sangre y sistema _:E::_Eﬁm i.pﬂ.m..r LI =~ i ﬂ "
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Pri mer Examen Parcial: Nacleos |, 11 y 11 A,
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CONTENIDOS: NUCLEO IV: Introduccion a la
Fisica y Quimica general.

Materia. Sistemas. Energia.

Tons

- Atomicidad y formulas: elementos quimicos y

fasma tenperatura. dostinta cantdad de Calor

qmm ca.
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B+ fuentes, medidas, temperatura. Accion del e
- CAVveCnon
calor en los cambios de estado.
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CONTENIDOS: NUCLEO V: Introduccion a la

Bioquimica humana.

Generalidades. Funciones organicas y su
clasificacion.

Niveles de organizacion quimica: elementos,
moléculas y compuestos. Enlaces quimicos.
Funciones y ecuaciones quimicas.

Quimica inorganica: concepto. Agua. Soluciones y
titulaciones. Osmolaridad de los liquidos.
Hidrodinamica. Acidos, bases y sales.

Quimica organica: carbohidratos, lipidos,
proteinas y acidos nucleicos.

Parcial: Nucleos llI B, IVY V.
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EVALUACION:

El alumno acreditara sus saberes mediante dos examenes
parciales escritos:
Primer parcial: temas dados en los nucleos I, Il y Il A.

Segundo parcial: temas dados en nucleo Il B, IVy V.

Con sus respectivos recuperatorios.
- Se evaluaran todos los contenidos, adecuandose a la
bibliografia.

Los examenes parciales, seran de caracter individual y
escrito, bajo la modalidad de cuestionario, multiple choise,

-/ﬂmufﬂ__@: de problemas y/o a desarrollar.
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CONTRATO PEDAGOGICO:

Compromisos de convivencia:

Del docente

o Coordinar con responsabilidad y equidad las actividades en cada clase presencial.

o Cumplir en todo momento con rol docente procurando que los alumnos logren los aprendizaje:

los
trabajos practicos.

o Hacer la devolucion de los trabajos y evaluaciones corregidos en tiempo acordado y, de ser necesa

D, con
las explicaciones que correspondan.

o Recibir m:m..w_.w_..:nmmm sobre inquietudes planteadas por el grupo y evaluar su consideracion.
] man
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Instituto Superior de Edutacion
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PROVINCIA DE BUENOS AIRES
DIRECCION GENERAL DE CULTURA Y EDUCACION
DIRECCION DE EDUCACION SUPERIOR

CARRERA: Tecnicatura Superior de Enfermeria
ESPACIO CURRICULAR: Practica Profesionalizante i

“Propuesta pedagogica”

CURS0: Primer Afia

CANTIDAD DE HORAS TOTALES: 256 horas
PROFESOR/A: Lic. Alongo Cintia
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2 FUNCIONES DE LA CATEDRA

Las variaciones producidas en el mundo de la ciencia y especialmente, en el
campo de la tecnologla, se han reflejado en el ambito de la economia y del
trabajo, inaugurando nuevas perspectivas en los sistemas organizacionales, en
los regimenes de trabajo y en la produccién industrial, tecnolégica y de servicios.
Por medio de la ley de Educacién Técnico Profesional N*28038, establece en
sus diferentes articulos paulas como promover en las personas el aprendizaje
de capacidades, conocimientos, habilidades, destrezas, valores y actitudes
relacionadas con desempefios profesionales y criterios de profesionalidad
propios del contexto socio-productivo, que permitan conocer la realidad a partir
de la reflexion sistemética sobre la practica y la aplicacion sistemnatizada de la
teoria.

La curricula que decreta el ministerio de educacion tiene marcos de normativas
y legales menciona establece la necesidad de desarrollar carreras de nivel
supericr con orientaciones técnicas, poniendo énfasis en la vinculacion con el
contexto cultural, con el 4mbito socipecondmico y con el mundo laboral del que
forman parte.

La consideracién de los fundamentos legales para la creacion, desarrollo e
implementacién de careras lecnicas de nivel superior pone de manifiesto el
sentido que adquieren la ciencia y la tecnologia con relacién a la vida humana,
Las tareas gque realizara la asignatura para obtener sus propdsitos son
orientadas en la biisqueda de la obtencién de un criterio propio del profesional
enfermero, asi como la realizacién de procadimientos basico de enfermeria.

3.-FUNDAMENTACION

En el espacio de la practica profesionalizante, un lugar en el cual se implementan
contenidos tedricos articula otros y a su vez se consolidan, asimilan nuevos
conocimientos para el ser profesional enfermero.

Hay una relacion muy estrecha entre la teoria y la practica, ambas se
interrelacionan en esta materia, en este médulo se encontrard los problemas y
soluciones mas habituales en la prictica, asi como la realidades
socioeconémicas y culturales del sujeto de atencion.

La carga horaria permite al estudiante afianzarse con la organizacidn de un
sistena en salud piblica, las diferentes tareas de un servicio y con los
procedimientos basicos de un profesional enfermero.

Tenemos diferentes campos de especializacion:

El campo de formacién general, destinado a abordar los saberes que posibiliten
la participacion, reflexiva y critica en los diversos ambitos de la vida laboral y
sociocultural y el desarrollo de una actitud ética respecto del continuo cambio
tecnoldgico y social.

El campo de formacién de fundamento, dedicado a aborda los saberes
cientifico-tecnolégicos y socioculturales que otorgan sostén a 1n,a/mnmimi.anl%.5 C




habilidades, destrezas, valores y actitudes propios del campo profesional en
cueslion,

El campo de formacién especifica, destinado a abordar los saberes propios de
cada campo profesional.

El campo de formacién de la practica profesionalizante, dedicado a posibilitar |a
integracién y contrastacidn de los saberes construidos en la formacion de los
campos descriptos, y garantizar la articulacién teoria-practica en los procesos
formativos a través del acercamiento de los estudiantes a situaciones reales de
trabajo, durante todo el trayecto formativo y con una intervencion inlensiva e
integrada final.

4. EXPECTATIVAS DE LOGRO

Objetivos
« Conocer los diferentes conceptos basicos de la valoracion del sujeto de
atencién
« Describir los procedimientos basicos, toma de signos vitales, utilizacion
de mecanica corporal, curaciones de heridas, normas de bioseguridad
« Reconocer signos, pautas de alarma del sujeto de atencion

5. PROPOSITOS DEL DOCENTE

Brindar informacion del cuidado como objeto central de las practicas de
enfermeria, asi también las tecrias de recoleccidn de datos demostrando las
habilidades para el cuidado de las personas adultas, nifios y adolescente vy, por
tltimo, acompafiar en el espacio de practica profesional de enfermeria en el
complejo institucional e interdisciplina de la salud.

6. ENCUADRE METODOLOGICO

LE'. carga horaria de las clases tedrica-practicas, que se divide en dos dias de
seis horas cada una; en una semana, dicho esto el desarrollo de las clases sa
dara al comenzar a indagar o reconocer los saberes previos que tiene del tema
dependiendo del cronograma, dando le este un punto de partida al docente con
respecto al conocimiento que trae el estudiante. Las clases se desenvolvieran
de diversas maneras en forma de taller, lectura comprensiva, trabajos grupales,
preseniacién de power point, charlas debate, investigacién con exposiciones de
estas, demostraciones de procedimientos o técnicas iniciales en gabinete.

Al terminar cada clase, como cierre de esta se despejaran dudas que surgieron,
e:pur;;r experiencias previas sobre el contenido del dia y por Gitimo evaluar la
jomada.

La implementacién de los conocimientos en el drea institucional al
acompafiamiento del estudiante antes todas intervenciones realizadas con el

paceme. ES COPIA FIFL
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7. RECURSOS

Desde la resolucién académica, se contard con clases tedricas y olfras pricticas que
deben desarrollarse en un gabinete, el cual debe contar con los insumos para la primera
experniencia, sitluacién de caso y asi como resolver la problematica.

Recursos e insumos didacticos

Aula:

Pizarrén, tiza o fibron

Mesas

Sillas

Proyecior, pantalla y notebook
Recursos para dar clases:
Silla da ruedas

Camilla

Tensiometro

Estetoscopio

Termometro

Reloj con segundero

Ropa de cama

Guantes descartables, estériles
Bandeja

Chata, papagayo

Descartador

Historia clinica

Hoja de evolucidn de enfermeria.

L]
e
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8. CONTENIDOS

ZEn la prictica profesional es Importante realizar una recoleccion de
datos del sujeto de atencién y entorno?

La Prictica de Enfermearia:{unidad)
£ Su relacidn con los sujatos da cuidados, y con el contexto socio-sandario. Aproamachn

exploratona al sislema de salud.

4 Reconocmisnto y andlisis de las dimensionas del contexto socio-cultural que influyen en
el proceso salud-enfermedad- atencidn-cuidado,

& Dbsarvacian de la préciica da enfermeria en los diversos Ambitos de intervencidn,

< Atenciin Integral de Enfermerfa de la Salud Materno Infantil, del Adolascents, del Aduiic
y del Adulto Mayor,

% Pricticas asistidas y supervisedas: Cubdados da enfarmeria vinculadas a la salud da la

mujer durgnte &l embarazo, parto y puarpario. Asistencia al recién nacido. Controles del
nifo en el primer afio de vida Cuidados infegrales al adolescanio. Aproximacion a los

cusdados generales da salud del Adulto y del Adulto Mayor,
# Programa Amplio de Inmunizacionas w/
% Préctica de enfermaria en los sevvicios do salud de primer y nived de atencin,
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Nicleo problemédtico:

£En la préctica profesional porque es importante la valoracién del sujeto
de atencién?

Valoracidn del sujeto de atencidn: {uniciad)

LR LR

Tearias, modelos de organizacidn de datos.

Valoracion por Patrones de Gordon

Valoracién del sujeto de atencidn adulto sano, obstétrico, adolescants ¥ nifio.
Parémetros normales del sujeto de atencidn antes mencionados.
Parémetros ancrmales del sujeto de atencién

Examen fisico: definicidn, téonicas, mélodos pautas de alarma.

Noecleo problemético

LEn la préctica cotidiana es esencial conocer el cémo y por qué de los
procedimientos basicos de enfermeria?

Procedimientos y téenicas basicas de enfermeria (unidad)

>
o

LR

Lavado de manos: Tipos. Técnica

Normas de Bicseguridad Manejo de elementos contaminados y residucs
Acondicionamiento de materiales y equipes. Preparacién del sujeto para pruebas
diagndsticas.

Higiena y conforl: Obsarvacidn y control de la alimentacién, higiene, confort, movilizacidn
¥y eliminacidn,

Control de signos vilales,

Unidad def paciente: Cama: elementos, armado y tipos. Ameglo de la unidad. Colocacion
de chata u ornal. Cuidados de la piel en puntos de presidn, Cambios posturales.
Elementos de apoyo, recuparacidn y proteccin,

Mecanica corporal, Curaciones simples. Medidas de recreacion, reposo y suefio.
Trasiado acompafiado

Informes y Registros: Observacidn de la evolucdn ded sujelo cusdade. Admisitn,
internacidn y egreso. Apoyo emocional @ informacitn a la persona v a ka familia
Inmunizaciones.

Procedimienios terapéuticos y cuidados minimos de enfermeria

Nicleo problemdtico

JEl profesional enfermero debe tener conocimientos de reanimacién
cardio-pulmonar?

Primeros auxilios (unidad)

&  Thenicas Bisicas de Primeros Auxibos.,
% RGP - Reanimacidn Cardio-Pulmonar Bésica,
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Bibliografia Obligatoria:

Games Maria Inés, Gonzales Monica.” Manual de proecedimienios basicos de
enfermeria®, 1ra Ed. actualizada, Edit. Akadia, 2007.

Kosiery Erb, "Fundamentos de enfermeria”. Conceptos, proceso y practicas, Vol.
1y 2, Bva Ed. Edit. Pearson Educacidn 5.4, 2003,

DU GAS, Bevery-"Tratado de Enfermeria Practica®, 4ta. Ed. Edit
Interamericana, Méxco, 2010

Bibliografia complementaria:

Rice, Maria Teresa." Herramientas tedricas-pricticas para el ejercicio de la
enfermeria”. 1ra Ed. Editoral El Uapiti 2007.

Mosby. “Diccionaro de medicing” Edit. Grupo Océano, Espafia (Barcelona),
2008,

Duarte Santiago Jorge. “El acto de cuidar® 1ra ed. Editorial El Llapiti.

Whaley & Wong, "Enfermeria pedidtrica®, 4ta. Ed., Edit. Mosby-Doyma S.A.,
1995,

Océano /Centrum. Enciclopedia de la enfermeria. Edicidn original Grupo editorial

Oceano (Espafia)

10. PRESUPUESTO DE TIEMPO

Micleo Tiempo

La Practica de Enfermeria Semanas 7

Valoracién General del Sujeto de | Semanas 7

Atencidn

Primer axamen

Examan fislco Semanas 4

Procedimientos y técnicas bésicas de | Semanas 6
Enfermeria .

Primeros auxilios Semanas 3

Segundo examen

Cieme de la asignatura

11. ARTICULACION CON EL ESPACIO DE LA PRACTICA DOCENTE O CON LA
PRACTICA INSTRUMENTAL Y EXPERIENCIA LABORAL
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La asignatura es la base de |a pirdmide para las demas practicas profesionalizantes en
ella reconocerdn las primeras experiencias con el &mbifo institucional, asi como con el
sujeto del cuidado, entomo, familia y la comunidad. Desarrollaran el procesa :lutm:fin
de enfermeria, cbieniendo al finalizar el ciclo lectivo de comriente afio. Les permitira
reconocer las intervenciones auténomas, como interdisciplinarias que son del rol
enfermero.

12. EVALUACION

Durante el primer afio, los esludiantes realizaran numercsos procedimientos,
que irdn de manera progresiva, siendo evaluados de varias formas por la
observacion, la resolucién de situaciones cotidianas del profesional enfermero,
se evaluara por dos instancias escritas con su respectiva instancia de
recuperatorio, de esta manera se accede a la instancia final, una vez aprobada
se aprobara la asignatura.

En el &mbito institucional se utilizard una planilla, con las acciones que deben
efectuar los estudiantes de este nivel de formacién. Mediante esta planilla se
valorara los contenidos de la caledra

Planilla de evaluacion:

proceso

Procedimientos No logrado | En Logrado

| Arreglo de la unidad del paciente

 Higiena perineal

Bafio an cama

 Bafio en ducha

Colocacion de chata

| Colocacion de orinal

Contrel de paso

 Centrol de talla

Curacién plana

Ejercicios de respiracion

Lavado de mamo

Movimientos del paciente de camilla a la
cama

Movimientos del paciente de la silla a la
cama

Traslado del paciente en silla o camilla

| Vendajes simples

"Control de signos vitales

Valoracién de paciente

Higiene corporal

| Higiene bucal

Técnicas de contencion

Escucha activa

Entrevista

| Valoracion

Examen fisico
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Con la implementacitn de la guia de valoracién, la presentacion del paciente y
su examen fisico correspondiente, uno como docente puede evaluar si se
realiza una buena recoleccidn de dalos si se aprendio a observar, realizar una
anamnesis completa y con una vision holistica del paciente.

La evaluacion de la materia se realizara dos parciales con sus respectives
racuperatorios (1), el primero parcial sera al finalizar los talleres con
matodologia escrita v el sequndo al finalizar la practica profesional (verbal y
obsenrsacidn de practica de lo aprendido).

Para dar por aprobada la matera se debe tener eximidos ambos parciales con
cuatro o mas, pasando a la instancia final que consistia en un examen tedrico-
practico sobre los temas dados.

BIELIOGRAFIA CONSULTADA

Bibliografia del Docente:

< Equipo Regional de capacitacién Lic. Ruiz Duhalde Mariel y Lic. Lucifora
Sivia. "Modulo 7: Estrategias didacticas, Nicleo 1/ Eslirategias de
problematizacion inicial’. Médulo de compilacién bibliografica y guia de
estudio. 2012,
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- PROVINCIA DE BUENOS AiRES _
DIRECCION GENERAL DE CULTURA ¥ EDUCACION
DIRECCION DE EDUCACION SUPERIOR-

INSTITUTO SUPERIOR PINOS SALUD

CARRERA: ,
TECNICATURA SUPERIOR EN ENFERMERIA

« ESPACIO CURRICULAR: Comunicacidn en ciencias de la salud
« CURSO: 2° Afo

« CANTIDAD DE HORAS SEMAMALES: 1

Sera funcidn de la citedra otorgar las habilidades v competencias necesarias para
favorecer una interaccion eficaz entre el personal de enfermeria v el paciente.

Se busca la uiilizacion de 1écnicas por parte del alumno para una eficaz comunicacion ¥
trabajo colaborative en ¢l proceso de “salud-enfermedad” estableciendo unma relacion
gue reduzea la incentidumbre por pane del paciente generando un clima de bienestar,
apovo v comodidad pudiendo lograr una empatia con el paciente ¥ el equipo de trabajo.

EUNDAMENTACION

La enfermeria es una profesion v una discipling de caricter social cuyos sujetos de
atencion son las personas, la familia v la comunidad.
En esta profesion la comunicacion es clave en todo el proceso de atencion de la salud,
generando un trato mas humanitario que propicie una mayor confianza en la relacion
“profesional-paciente™

EXPECTATIV E RO
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»  Lograr una escucha activa para favorecer la relacion con su paciente
» Desarrollar habilidades pricticas para una comunicacion terapéutica eficaz

ENCUADRE METODOLOGICO.
Se¢ propose una modalidad de trabajo basada en:
. El andlisis tedrico.

La confrontacidn con la realidad (analisis de casos).

Las discusiones impales.
. La realizncion de trabajos practicos escritos y de exposicién oral.

RECURSOS
S¢ promoverd ¢l aprendizaje a través de los siguientes recursos:

Pedagdgicos: Clases expositivas, grupos de discusion, andlisis de bibliografia,

trabajos practicos.
. Materiales: Pizarrdn, filminas, peliculas, articulos de divulgacion cientifica.
CONTENIDOS
UNIDAD |
¢ Quo es la coinnnicacianfl

La comunicacidn. Concaplo, caracteristicas.Comunicacion verbal y no verbal
Modelos de Comunicacidn, Elemental del proceso de comunicacion
JImportancia de la comunicacidn segln sus dmbitos y fines

UNIDAD 2
La conuinicacion en el dmbito sanifano
Importancia de la comunicacion en el marco sanitario de salud.La comunicacién como
marco para observarcomprender y percibir el proceso de trabajo. Comprensidn del
proceso de comunicacidn, deteccion de problemas y andlisis de los mismos.

UNIDAD 3

[ caciin en el rel del enT

Propasitos y caracteristicas de la comunicacion del profesional de la salud. Relacion
enfermero paciente ¥ equipo familia,comunidad v sociedad.La entrevista, tipos. El

endermero como comunicador de la salud. Los dispositives de comunicacion oral v
escrita. Moda lidades de comunicacion cient fica.

Presupuesto de Tiempo meit -S.F <y
Las clases se dictaran n:mﬂmﬂﬁgﬂﬁwﬂ s en dos horas,




son divididos en tres unidades temiticas. Se tomard dos parciales v de la aprobacion de

la matena s¢ pasard a la instancia de final que serd oral.

EVALUACION

La evaluacion serd de tipo diagnostica, formativa v sumativa, a través de:

. Participacion oral

. Correccion de actividades
. Trabajos priacticos

. Evaluacion escrita v oral
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HEEH‘_‘!!‘,L




T ERIOR PINOS SALUD
CARRERA: TECNICATURA SUPERIOR EN ENFERMERIA

MATERIA: INGLES

CONTENIDOS

NUCLEO # 1

Nivel Gramatical

- Pronombres personales

- Verbo “to be” ( formas afirmativa, negativa e interrogativa)

- Verbo “have got” (formas afirmativa, negativa e interrogativa)

- Palabras interrogativas (Preguntas abiertas y cerradas)

- Adjetivos posesivos

- Uso y forma del Presente Simple (Uso de auxiliares Do/Does-Inflexionas de
la tercera persona )

Mivel Textual

- Palabras y expresiones que se ulilizan para la comunicacion personal.

- Saludos, presentaciones

- La hora.

- Partes del cuerpo

- Areasidepartamentos hospitalarios

- Profesionesffunciones del plantel hospitalario

- Ficha de admisién hospitalaria. Interpretacion y llenado

- Instrumentos de revision médica y diagnostico. Reconocimiento. Sus
funciones. Su clasificacion

Lectura y traduccion de textos de especialidad. Uso del diccionario técnico-
cientifico

- Inglés técnico aplicado al area de competencia

- Abreviaturas y simbologias de convencidn inlernacional

- Uso de Internet y traductores virluales

NUCLEO #2

Mivel Gramatical
Modo Imperativo. Uso y forma

Nivel Textual
- Vocabulano relacionado con el cuerpo humano

RCP. Instrucciones para su realizacian ‘A Fi EL
- Colocacion de via parenteral. Instrucciones para su cu-!u::an:iﬁnES €O E“Il/% i i
- Instrucciones a pacienles DEL q, LN AL
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Extraccion de informacion especifica
- Brindar, requerir e intercambiar informacion en forma oral y escrita
- Inglés técnico aplicado al area de competencia

Lectura y traduccién de textos de especialidad. Uso del diccionario técnico-
cientifico

- Inglés técnico aplicado al area de competencia

- Abreviaturas y simbologias de convencidn internacional

- Uso de Internet y traductores virtuales
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Instituto Superior en Salud “Pinos de Anchorena”
Tecnicatura Superior en Enfermeria
Introduccién a la Metodologia en Investigaciin

Programa de la materia:

Unidad 1. Conocimiento, ciencia y epistemologia: Saber vulgar y saber critico. Filosofia y
Ciencia. La clasificacion de las ciencias. Caracteristicas del conocimiento cientifico. Distincidn
entre las ciencias formales y las ciencias ficticas. Las ciencias ficticas y su problemiética. El
método cientifico. Hiptesis y datos. Leyes v teorias. Explicacién y prediceion cientificas.

Unidad 2. Argumentacién: el escenario formal y el escenario informal: Comunicacion ¥
lenguaje. Dimensiones del lenguaje: sintictica, seméntica y pragmdtica. La argumentacidn.
Argumento y consecuencia logica. Lgica informal: Las falacias. Nocidn de razonamiento.
Verdad v validez de los razonamientos. Clasificacién de los razonamientos. Los componenies
de los razonamientos. Logica formal: Determinacidn de la validez de los razonamientos

deductivos.

Unidad 3. El proceso de investigacién: Ciencia y conocimiento cientifico. La ciencia como
un modo particular de produccién de creencias. El objeto del proceso de investigacidén. La
explicacién cientifica. Intervencién profesional ¥ proceso de investigacion cientifica. El
proceso como camino a nuevas investigaciones. Los medios de la investigacion.

Unidad 4. Introduccién al proyecto de investigacién: Identificacién del problema a
investigar. Delimitacién del tema. El planteo del problema de investigacion. Objetivos de
investigacién. Preguntas de investigacitn. Justificacion de la investigacién. Analisis de la
viabilidad ¥ consecuencias de la investigacidn. Construccidn del marco tedrico. La bisqueda y
obtencién de la bibliografia. Fuentes y extraccidn de citas, Marco tedrico o concepiual, Uso
de citas. Construccitn de Ja pdgina de bibliografia.

Unidad 5. Disefio del proyecto de investigacin: Reconocer los criterios de validez en

investigaciones cuanfitativas y cualitatives. Planificacidn v disefio de la investigacion.

Encuadre tedrico. Antecedentes y marco tedrico. Estrategias de bisqueda. Las técnicas la

obtencidn de la informacién nrimaria-observacin, entrevisias, cuestionario. "‘h“i”ﬁs"ﬁ'{i?’i A FIEL
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el estudio de caso v los métodos biogrificos. Fuentes secundarias. Interpretacién de la
informacién y su relacién con la teorfa. Obtencién de datos. Organizacién, andlisis,
interpretacifn v presentecion de los datos.

Unidad 6. Informe final de Ia investigacidn: Textos cientificos y argumentativos. Textos
expositives-cxplicativos, El ensayo argumentativo y la monografia {caracteristicas). Lecturas
de informes cientificos. Tipos de informe. El informe de investigacién. Empleo de la
investigacién. Aportes de la investigacion al conocimiento de la enfermerfa.

Bibliografia

1. Botta, M. Tesis, monografias ¢ informes. Biblos, Buenos Aires. 2004

2. Bunge, M. La ciencla, su mélodo y su filosofla. Buenos Aires: Siglo Veinte, 1968,

3. Copi, Irving M. Introduccion a la Légica. Ciudad Auténoma de Buenos Aires, EUDEBA
(1984)

4, Chalmers, A. F. ;Qué es esa cosa llamada ciencia? Buenos Aires:Siglo Veintiuno, 1985.

5. De Lugue, 8. Diaz, E. Moralejo E. Pardo, R. Rivern, 5. Metodologia de las ciencias
sociales, Biblos, Buenos Aires. 2010.

6. Fco Humberio. ;Como se hace una tesis?. Gedisa Editorial. Barcelona, 1996.

7. FRASSINETI DE GALLO, M. y SALATINO, G. Filosofia: esa bisqueda reflexiva.
Ciudad Auténoma de Buenos Aires, AZ editora. (2016)

8. GOMEZ, M.. Introduceitn a la metodologia de la investigacion cientifica. Brujas. (2006)

9. Klimovsky, G. Las desventuras del conocimiento cientifico. Una introduccidn a la
cpistemnologla. Buenos Adres: AL Editora. {1994)
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10.Hernandez Sampieri, R; Femandez Collado, C.; Baptista Lucio, P. Mctodalogia de

la investigacién. México: Me. Graw Hill Interamericana de México, (1993)

11.Mora y Araujo y otros. Medicién y construccitn de indices. Buenos Aires: Nucva Visidn,
(1971}

12. Samaja, J. Epistemologia y Metodologia. Elementos para una teorfa de la investigacidn
cientifica. Buenos Aires: EUDEBA, (1993)




PROVINCIA DE BUENOS AIRES
DIRECCION GENERAL DE CULTURA ¥ EDUCACION
DIRECCION DE EDUCACION SUPERIOR

INSTITUTO SUPERIOR PINOS SALUD
CARRERA: Tecnicatura Superior en Enfermeria
ESPACIO CURRICULAR: E.D.l Nutricign y Dietoterapia.
CURSO: 20 ARD
CANTIDAD DE HORAS SEMANALES: 32hs

FUNCIONES DE LA CATEDRA:

El espacio curricular Nutricidn y Dietoterapia tiene por objetivo introducir a los alumnos en la
ciencia de la nutricidn y su aplicacidén en fa prevencidn y tratamiento de diversas patologias.
Brinda herramientas que facilitardn el desempefio profesional en el ambito clinico- hospitalario,
desde |a comprension de [as necesidades nutricionales del paciente ¥ la promocion del trabajo
interdisciplinario.

FUNDAMENTACION

El espacio curricular Nutricidn y Dietoterapia, correspondiente al segundo afio de la Tecnicatura
Superior en Enfermeria, aborda la nutricion desde su implicancia en el proceso salud-
enfermedad- atencidn. Considerando el campo de enfermeria como una practica social y desde
una visidn integral del ser humano, se plantea un enfoque antropoldgico, social, econdmico y
psicoldgico,

Los diferentes temas que conforman el espacio curricular, parten del reconocimiento del perfil
epidemioldgico de la poblacidn Adulta y Adulta Mayar de nuestra regidn, considerando aguellos
aspectos que contribuyen a la salud y criterios de vulnerabilidad que influyen en la Incidencia y
prevalencia de los principales trastornos de la salud. En este sentido, cabe destacar que
Argentina presenta un estadio avanzado de transicion demogrifica, epidemioldgica y
nutricional, esta Gltima caracterizada por cambios en la dieta asociados con tasas elevadas de
marbimartalidad por ECNT (Enfermedades Cronicas no Transmisibles). Esto requiere del trabajo
interdisciplinario del equipo de salud, por lo que es de suma importancia el conocimiento de
aspectos nutricionales en la promaocidn y prevencion de la salud, asi como en el tratamiento y
rehabilitacion de diversas patalogias del adulio y del adulto mayor.

Se promueve la integracién con contenidos de otras citedras complementarias (Prictica
Profesionalizante |1, Salud Pdblica 1l, Comunicacidn en Ciencias de la Salud, Enfermeria del
Adulte y Adulta Mayor |, Enfermeria Materno-infantil), complejizando aguellos que se han
desarrollado anteriormente {Bictogia Humana, Fundamentos del Cuidado, Cuidados de la 5alud
centrados en la Comunidad v la Familia) ¥ servira de base para la compresion oe materias
correspondientes a afios posteriores (Enfermeria del Adulto y Adulto Mayor Il, Organizacion
Gesticn de Servicios de Enfermeria).

Las practicas pedagogicas se sustentan en la concepcién de aprendizaje como un proceso de
construccién, personal e individual, y no come un evento alslado de acumulacion. El mismo, es
un procesa que implica "buscar significados”, en el que los estudiantes, como participantes
activas, recurren al conocimiento previo para dar sentido a lo gue estdn aprendiendo, a su vez
el docente actda como mediader en el proceso de aprender de los alumnos; estimulanda ¥
maotivanda, aportando criterios y clarificando. Asi, la labor docente se orienta hacia una ud
tutorial, semejante a la de coordinar, asesorar y facilitar experiencia educativas en -"':Eg LOPIA FIEL
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alumno logre aprender. Por tanto, la tarea educativa consistird no en transmitir toda la vasta
informacidn disponible, sind en ensefiar al estudiante estrategias gue le permitan adquirirla,
imterpretarda por si mismo y generar una aplicackon prictica de la misma,

EXPECTATIVAS DE LOGRO

= Conocimiento de los conceptos basikcos de nutnicion y dietoterapla,

= Clasificacion de los alimentos por grupos segun su perfil nutricional,

= |dentificacidn de los diferentes nutrientes indispensables para el organismaoy sus formas
de cbtencidn a traveés de los alimentos,

= Reconocimiento del valor sociocultural del alimento.

- Conocimiento de los diferentes métodos de evaluacion nutricional del adulte v del
adulte mayar.

= Reconocdimiento v aplicacidn de la nutrician en la promocian y prevenclan de la salud,
asi coma en el tratamiento y rehabilitacidn de [as diferentes patologias.

- ldentificacidn de los requerimientos nutricionales en las diferentes etapas del ciclo vital

- Reconocimiento de cuidados nutricionales especificos que promuevan el autocuidado
de la salud.

= Integracion de los contenidos de la catedra y articulacidn con otros espacios
curriculares,

- Mdentificacion de fuentes de informacian confiable.

- Unilizacidn de vocabulario técnico especificn.

PROPOSITOS DEL DOCENTE

= Aportar a los alumnos los contenidos tedrico-practicos que les servirdn de herramienta
para el desempefic como promotores de salud.

- Significar el proceso de ensefianza-aprendizaje mediante la vinculacién practica v la
insercion del alumna en el drea de [a salud.

= Desarrellar en el alumno habilidades y actitudes que favorezcan un andlisis criterioso de
las problematicas de salud para poder intervenir en su resolucian.

- Motivar a los alumnos a participar en acciones de prevencion, investigacian y extension
a la comunidad.

ENCUADRE METODOLOGICO

La modalidad de trabajo serd virtual,
La via de comunicacidn principal serd mediante plataforma virtual ¥ e-mail en aguelios casos
particulares gue se presenten dificultades para acceder 3 la misma.

Los recursos seran planificados v adaptados en funcidn al grupo (habilidades tecnologicas,
pasibilidades de acceso, comprension de las consignas y diversas dificultades o que pudieran
surgir). Las actividades que se planifican llevar a cabo como estrategias de ensefianza son;
bibliografia de lectura obligatoria, presentaciones tipo Power Point, audios explicativos,
participacion en foros, clases integradoras a través de la plataforma virtual Zoom, rescluecion de
trabajos practicos individuales, uso de herramientas virtuales para blsqueda bibhugraﬂca.
resclucidn de casos y foros de consultas,

Las actividades practicas tendrin como objetive relacionar los conceptos tedricos bési
enfermeria y nutricién con aguellos gue los alumnos se encuentren trabajando e
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espacios curriculares v con las accicnes de enfermeria que desarrallardn en los diferentes
dmbitos de salud (hospitales, geridtricos, CAPs, internacian domiciliaria).

Se tendrd en cuenta que en este contexta, no todos los alumnos accederdn a fa informacion en
el mismo momento ni responderan a las consignas con los mismos liempos, Por este molivo se
considerar3 la flexibilidad en los tiempos de respuesta a las consignas propuestas,

RECURSOS
- Bibliografia de lectura obligatoria v de consulta.
- Guias de lectura elaboradas por la citedra con recopilacion bibliografica,
- Guias de trabajos practicos.
- Presentaciones de tipo Power Paint,
- Audios explicativas
- Plataforma Virtual
- Foros de consulta
- (Clases a través de plataformas virtuales [Zoom)

COMNTEMIDOS
Unidad I: introduccion a la nutricidn normal
- Definicidn vy conceptos basicos: nutricion, alimentacidn, alimento, producta alimenticio,
nutriente,
- Tiempos de la nutrician.
- Guias alimentarias para la poblacidn argentina. Grupos de alimentos. Concepto de
alimento fuente.
- Mutrientes: clasificacion y funcidn, Concepto de valor energético. Concepto de gasto
enefrgetico.
- Mecesidades nutricionales: Concepto de reguenimients y recomendaciones. Valoracidn
del estado nutricional en [as diferentes etapas del ciclo vital. Anamnesis nutricional.
- Importancia de la alimentacidn en cada etapa del ciclo vital.

Unidad II: Dietoterapia

- [l process de culdados nutricional. Principios v ebjetivos: relacién dietética, nutricion y
mantenimiento v recuperacicn de la safud,

= Servicios de alimentacidn hospitalaria. Calidad e inocuidad alimentaria,

= Manipulacion de alimentos: seleccidn, manejo y conservacion de los alimentos.
Disponibilidad, distribucion y consuma.

- Prevencidn de las principales enfermedades transmitidas por alimentos (ETAs).

- Control sanitario de los alimentos. Organismos de regulacidn.

. Dietay mend: concepto de régimen general y variantes segin requerimientos especiales
iManual de dietas).

- Dietoterapia en: desnutricién y adelgazamiento. Anorexia y bulimia. Sobrepeso y
cbesidad.
Dietoterapla del paciente diabético,

- Dietoterapia del paciente con alteracicnes del aparato digestiva.
Nutricién enteral y parenteral.




-

-

Dietoterapia en las afecciones renales y del sistema cardiovascular,

Mutricién en el paciente quemado.

Programas de educacion nutricional. Funciones del personal de enfermeria en los
programas de nutrician,

BIBLIOGRAFIA
Obligatoria:

De Giralami, D. Clinica ¥ terapéutica en la nutricion del adulta. Cap. 1y 4. Ed. El Atenea.
Buenos Aires, 2008,

Gdmez Candela, C: Reuss Ferndndez, J. Manual de recomendaciones nutricionales en
pacientes geriatricos. Cap. 2, 13, 14 y 16. Ed. Novartis Consurmer Health 5.4, Barcelona.
2004,

Guias de lectura de recopilacidn bibliografica elaboradas por la catedra,

Ministerio de Salud de la MNacidon. Guias Alimentarias para la Poblacidn Argentina,
Buenos Aires. 2016,

Ministerio de Salud de la Provincia de Bs. As, Manual de Manipulacidn de alimentos.
Buenos Aires. 2011.

Lapez, L.; Suarez, M. Fundamentas de Nutricidn Normal, Cap. 2, 15 v 16, 2da, ed. Cuidad
Autdnoma de Buenos Aires. Ed, El Atenea, 2017,

Luna, 0. Manual higiénico- dietético en Enfermeria Cap. 1. Ed. CECOVA. Alicante 2006.
Sitios web:

Sociedad Argentina de Geriatria y Gerontologia httpy/ fwww . sage org.ar/

= Asociacién Gerontoldgica Argentina: http://www.geroniogeriatria.org/
Sociedad Argentina de Nutricidn: http:/fwww. sanutricidn.org.ar/
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Bibliografia opcional de consulta.

Lépez, L.; Suarez, M. Fundamentos de Mutricidn Normal. 2da. ed. Cuidad Autdnoma de
Buenos Alres, Ed, El Ateneo, 2017,

Lopes, L.; Suarez, M, Alimentacion Saludable, Guia practica para su realizacion, lra Ed.
Buenos Alres, 2009,

ARTICULACION DE LA PROPUESTA CON LA PRACTICA PROFESIONAL

Erinda lenguaje técnico competente al drea gue facilitara la comunicacian con sus pares
¥ &n la transmision de los saberes.

Facilita conocimientas necesarios para formar parte de eguipos interdisciplinarios en
salud,

Brinda conceptos bdsicos necesarios para tomar decisiones en el desempenio de la
practica profesional.

Gemnera una visidn analitica y reflexiva para realizar un diagndstico objetiva de situacion

contemplanda las necesidades de 1os adultos ¥ adultos mayores v su entor
social.



INSTITUTO SUPERIOR PINOS SALUD
CARRERA: TECNICATURA SUPERIOR EN ENFERMERIA

MATERIA: SALUD PUBLICA Il

PROGRAMA DE SALUD PUBLICA 2
Epidemiclogia.

Indicadores Demograficos
Demografia Estatica, Cansos
Demografia Dinamica.

Estructura de la poblacidn. Piramides.

Indicadores del Desnivel de Salud. Tasas. Tasa de Moralidad, Natalidad, Morbilidad y
Morbimortalidad.

Indicadores de Condiciones Economicas y Sociales.

Cadena Epidemiologica. Puerta de Entrada. Punto de Salida.

Concepto de Epidemialogia. Virulencia. Letalidad. Letalicidad. Incidencia. Prevalencia,
Salud y Bienestar. Bienestar y Salud. Concepto de Salud.

Enfermedad. lgnarancia. Pobraza. Higiene.

Epidemiclogia en Salud Publica. Sus Usos. Graficos. Mateméticas en Salud

Concepto Social de Epidemiclogla. Enfermedades de Trasmision Social. Conceplo de
Salud-Enfarmedad.

Cadena de Transmision de la Enfermedad. Agente Causal. Su resemnvorio.

Prevencion Primaria, Secundaria y Terciaria, Re-Habilitacidn, ir al encuentro del
Problema.

Atencitn Primaria de la Salud. Acceso a la atencion. Programas de Salud.
Sistematizacion, de una nufricidn adecuada. Saneamiento Ambiental.

Obtencidn de Agua Potable. Sislema de Absorcion de grandes rios y de perforacion.
Control de la Tuberculasis, Coantrol de la Difteria. Incidencia del Tétanos.

Salud Mental. Papel del médico y de a Enfermera. Actividad en Equipo.

Problemas Bucales. Problemas Dermatoldgicos.

Proteccion de la Salud. Estudios Mecesarios, Estudios Indispensables,
Superfluos, Vacunacion. Vacunas.



Patologia- Patologias.

Palolegias por aparatos o sistemas: Digestivo, Respiratorio, Circulatorio Linfatico,
Osteo-Mascular, Genito-Urinario, Dermatolégico v Neuroldgicos.
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Instituto Superior Pinos Salud

Tecnicatura Superior en Enfermeria

Farmacologia en enfermeria

Niicleos problemiticos

Blogue | Farmacologia General y Especifica

b

L -

Lok

Droga, firmaco y medicamento. Principios de accion, Efectos adversos.
Farmacocinética v farmacodinamia. Biodisponibilidad.

Interacciones farmacologicas ¢ incompatibilidad.

Farmacos que actian sobre diferentes aparatos y sistemas:

Sistema nervioso  vegetativo.  Estimulantes colinérgicos y  anticolinérgicos.
Estimulantes adrenérgicos v blogqueantes adrenérgicos.

Farmacos antthistaminicos ¥ anliseroloninicos.,

Farmacologia de la ancstesia.

Farmacologia del dolor del dolor vy la inflamacion. Opiiceos. AINES.
Antimzumdticos.

Farmacologia del sistema nervioso central. Antiepilépticos y antiparkinsonianos,
Psicofarmacologia.  Ansioliticos.  Hipnoticos.  Antidepresivos.  Eutimizantes,
Antipsicolicos,

Farmacologin cardiovascular, Glucdsidos. Anti arritmicos.  Anti  anginosos,
Antihipertensivos.

Farmacologia del medio interno, Diuréticos. Fluido terapia.

Farmacologia del aparato  respiratorio.  Broncodilatadores.  Antitusigenos.
Mucoactivos.

Farmacologia del aparate digestivo. Amiidcidos. Antieméticos.  Laxantes.
Antidiarreicos.

Farmacologia del sistema hematopoyético. Coagulacion sanguinea. Anli andmicos.
Farmacologia endocrina. Corticosteroides. Tiroideos. Pancreiticos. Cilcicos.

Farmacologia del metabolismo. Hipolipemiantes. Antigotosos.
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¥ Farmacelogia anti infecciosa. Antibidticos, Antiparasitarios. Antivirales. Anti
fingicos.

¥ Farmacologia del cancer y la inmunidad.
Blogque 2 Administraciin de medicomentos.

1. Lectura de prescripoiones.

b

Correcta administracion: registro aspecto legal.
Wias de administracion y técnicas. Enteral y parenteral.
Plan de hideatacion parenteral. Dosis v velocidad.
Untdades de medida. Diluciones.
Consideraciones especiales:

¥ Embarazadas.

«  Mifios v lactantes.

S

¥ Ancianos.
7. Uso indebido. Dependencia. Cumplimiento terapéutico.
8. Politicas nacionales y provinciales. Farmacovigilancia.
9. Investigackn en larmacologia.

10, Bioseguridad v proceso de atencion.
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INSTITUTO SUPERIOR PINOS SALUD
CARRERA: TECNICATURA SUPERIOR EN ENFERMERIA
MATERIA: Enfermeria Materno Infantil

PLANIFICACION DE LA MATERIA

Descripcidn de la materia

La materia materno infantil abarca todas las etapas del ciclo vital desarrollando
acciones de cuidado salud-enfermedad, tanto para el individuo, como su familia y
comunidad.

El cuidado integral que se brida al binomio madre e hijo desde el momento de ia
concepcion, etapa neonatal, nifiez y adolescencia debe estar guiada por
conocimientos cientificos que fundamenten las acciones tendientas a lograr la
mayor participacion comunitaria, mediante el estimulo del autocuidado facilitado
desde el equipo de salud.

Obijetivos

Identificar, integrar y relacionar el conceplo de salud y los cuidados desde una
perspectiva histdrica para comprender la evolucidn del cuidado de enfermeria de

la muper y del nifo

Conocer y aplicar los principios que sustantan los cuidados integrales de
enfermeria centrado en la mujer y el nifo.

Identificar las caracteristicas de las mujeres en las diferentes etapas del ciclo
reproductivo y en el climaterio y en las alteraciones que se pueden presentar
proporcionande los cuidados necesarios en cada elapa. Aplicar cuidados
generales durante el proceso de matermidad para facilitar la adaptacion de las
mujeres y los neonatos a las nuevas demandas y prevenir complicaciones.

Conocer los aspectos especificos de los cuidados del neonalo. Identificar las

caracteristicas de las diferentes etapas de la infancia y adolescencia y Ititgc;qr@% A FIEL

que condicionan el patrén normal de crecimiento y desarrollo. Conocer | b e
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problemas de salud mas frecuentes en la infancia e identificar sus
manifestaciones. Analizar los datos de valoracion del nifio, identificando los
problemas de enfermeria y las complicaciones que pueden presentarse. Aplicar
las técnicas que integran el cuidado de enfermeria, estableciendo una relacion
terapéutica con los nifios y sus cuidadores

Seleccionar las intervenciones dingidas al nifio sano y al enfermo, asi como las
derivadas de los métodos de diagndstico y tratamiento, Ser capaz de proporcionar
educacion para la salud a los padres o cuidadores primarios. Describir las
desviaciones de salud mas frecuentes en la infancia y la adolescencia, indicando
las manifestaciones que aparecen en sus diferentes fases,

UNIDAD 1
SISTEMA REPRODUCTIVO

= Anatomia y fisiologia del aparato reproductor femenine ¥ masculing
+ Ciclo ovarico

= Menstruacion y menopausia

* Hormonas

» [Ferilidad y estenlidad

= Ahoria

«  Enfermedades de transmision sexual

+ Planificacién familiar

UNIDAD 2
EMBARAZD

= Proceso de embarazo

= Embarazo de alto riesgo
Adaptaciones
Mortalidad materna

« Fario, puerperio

UNIDAD 3
ATENCION AL NINO SANO

= Recién nacido
s+ Cuidados de enfermeria de! recién nacido ES COPIA FIEL
« Etapas del desarrollo del nifio sano
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» Vacunacion

UNIDAD 4
RECIEN NACIDO DE ALTO RIESGO

= El premaluro y sus complicaciones fisiclogicas, congénilas, infecciosas y
desequilibrios quimicos frecuentes
Criterios de derivacion y traslados

» Cuidados de enfermeria en el neonato y su familia

UNIDAD 5
ATENCION DE ENFERMERIA AL NINO ¥ ADOLECENTE

= Necesidades de juegos, comunicacion y aprendizaje an nifos y
adolescentes hospitalizados
» Proceso de comunicacion con el nifio, adolecente y su familia

UNIDAD &
CUIDADOS DE LOS NINOS CON PROBLEMAS DE SALUD

Patologias respiratorias, gastrointestinales, cardiovasculares,
hematoldgicas, inmunolégicas

s Trastornos en la movilidad

s Enfermedades cranicas, incapacidades y muerle

» Procedimientos frecuentes de cuidados pediatricos

« Urgencias y emergencias pediatricas

« Aspectos psicolgicos y sociales en la hospitalizacion del nifio y su familia

UNIDAD 7
SALUD INTEGRAL DEL ADOLECENTE

« Perlenencia a grupos, sociabilizacion, sexualidad, violencia
+« Problemas de salud mas frecuentes
« Situaciones de riesgo: adicciones ,suicidio, desercion escolar







INSTITUTO SUPERIOR PINOS SALUD
CARRERA: TECNICATURA SUPERIOR EN ENFERMERIA

ENFERMERIA DEL ADULTO Y DEL ADULTO MAYOR 11

N MNTENIDG

El presente espacio curricular presta su atencidn v contribuye a completar la
practica profesionalizante de Enfermeria en la atencion de los Adulos v Adultos
Mayores con problemas de salud, de resolucion quirtirgica, prestando atencion al
impacto fisico v psicosocial, econdmicos v espiritual, a nivel individual como
familiar del proceso quirirgice v la internacion.

Asi también abordar los cuidados de Enfermeria de las necesidades, que requieren el
adulto en situacion de riesgo, con enfermedades agudas y/o erdnicas que viven la
experiencia de hospitalizacién con sus diversas caracteristicas.

FUNDAMENTACION

La materia Enfermeria del Adulto y Adulto Mayor [l, corresponde al tercer
afio de la Tecnicatura v se encuentra dentro del campo de formacion especifica, Posee
comrelacion con las materias Enfermeria del Adulto y del Adulio Mayor I
Farmacologia en Enfermeria, Nutricion y Dictoterapia.

Los contenidos de este espacio contribuyen a completar la prictica profesionalizante
de Enfermeria cn la atencidn de los Adulios y Adulios Mayores con problemas de
salud, de resolucidn quirirgica, prestando atencion al impacto fisico y psicosocial, a
nivel individual como familiar del proceso quirirgico ¥ ka internacion. Organiza los
contenidos  para que el futuro enfermero actie previniendo las  posibles
complicaciones, el manejo del dolor y los cuidados paliativos.

EXPECTATIV
Conocimienio de los aspectos fisiopatologicos de las enfermedades

agudas v cronicas de resolucion quinirgica.

Aplicacion del Proceso de atencion de enfermeria en todas las etapas del
proceso quirirgico, el dolor y bos cuidados paliativos.
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CONTENIDOS

NUCLEO 1: Cuidados de enfermeria a los adultos v adultos mayaores.
Alteraciones agudas y cronicas.
Resolucion quirtirgica.
Internacion hospitalaria y en domicilio.
Alteracion de actividades vitales: riesgos implicitos.
PAE en periguirurgico.

NUCLED 2: Eol de enfermeria en las disciplinas terapéuticas.
Terapia nutricional.
Terapia kinésica.
Terapia alternativa v complementaria,
Terapia farmacolégica.
PAE

NUCLE®D 3: Proceso quirtirgico.
Pre operatorio.
Intraoperatorio,
Post operatorio.
Aspectos psicologicos implicados.
Stress quirtirgico.
Drietas, nutricidn enteral v parenteral.
Cuidados enfermeros al paciente v su familia
PAE en trans operatorio.

NUCLED 4: Valoracion v Tratamienio del dolor.
Valoracion del paciente con dolor,
Abordajes de tratamienio,
Abordape interdisciplinario.
Cuidados interdisciplinarios.

NUCLED 5: Convalecencia.
Concepto.
Diferentes abordajes
Prevencion de la discapacidad.
Téenicas y cuidados de Enfermeria para la prevencidn v rehabilitacion.
Atencidn domiciliaria.

NUCLEQ &: La persona con ¢incer.




Atencion del sujeto de cuidado en etapa terminal.
Cuidados paliativos.
Muerte: duelo, impacto familiar e individual,

NUCLEQ 7: Cuidados paliativos.

Concepto ¥ objetivo de los cuidados enfermeros.

Problemas bioldgicos., emocionales, sociales espirituales vy de
afrontamiento. Modelo de atencion recomendado por la OMS.

Control de Jos sintomas v tratamiento del dolor, posibilidades de
atencion,

Calidad de vida al final del ciclo vital.

Cuidados centrados en la familia.

Equipo interdiciplinario, Rol de Enfermeria.

PAE en cuidados paliativos, prioridades de atencion,

BIBLIOGRAFIA

Smelizer, 5. C., Brumner, L. 5, Suddanh, & Bare. B. G
(2002). Brummer v Suddarsh, Tratade  de  enfermevia
medicoguirtirgica (9 edicion. ), Madrid: McGraw-Hill.

Raffensperger, E. (2007) Manual de la Enfermeria. Madrid: Océano/
Centrum.

Iver, P. (1986) Proceso de Enfermeria v Diagnostico de enfermeria.
México: Interamericana.

Lopez, F. (1981) Aspectos socioligicos de Enfermeria. México:
Interamericana.

NANDA Internacional, Diagndsticos Enfermeros, Definiciones v
clasificacion, (2009-2011). México: ELSEIVER.

Tambien les dejo los links para los Tomos 1 y 2, del libro de medicoquirurgica del
los autores: Brunner- Suddarth

TOMO |:

https://drive. google.com/uc Tid= 1 Irp Y Ss4ZwBOeNAQgibwChas-
ol cTAXNguéexpor=downlead

TOMO2




hitps:/{drive poogle.comiugtid=198 LOLBtdDm2OH 1AJUOFpI PnMie3AL L cfexp
ot=download

Tengan presente que ka bibliografia enviada serd Gtil en el transcurso de toda la
cursada, y si usted cuenta con la posibilidad de tomar datos de otras bibliografias,
Link, Google académico, paginas, etc., debe constar en la bibliografia de su trabajo,
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Objetivos especificos

= Integrar los conocimientos, habilidades y actitudes
adquiridas en el aula y en los campos clinicos
» Conocer y aplicar los fundamentos y principios tedncos y metodologicos
de la enfermeria
= Basar las intervenciones de la enfermeria basandose en la alencion
integral de salud, que supone la cooperacion multiprofesional, la
integracion de los procesos y la continuidad asistencial
« Comprender sin prejuicios a las personas, considerando sus aspeclos
fisicos, psicologicos y sociales, como individuos autonomos e
independientes, asegurando & respeto a sus opiniones, creencias y
valores, garantizando el derecho a la intimidad, a traves de la
confidencialidad y el secreto profesional.

Modalidad de cursada

Con una frecuencia de una vez por semana, el dictado de las clases se llevara
a cabo a través de encuentros de una hora y media

Cada unidad teméatica sera desarrollada a partir de exposiciones, acompafiadas
de material didactico, videos, bibliografia y realizacion de diversas actividades
que permitan onentar y favorecer el aprendizaje.

Condiciones de aprobacion
Son requisitos:

« B0% de asistencia a clases

« 100% trabajos practicos entregados 80% aprobados

« Aprobar el parcial teérico con una calificacion no inferior a 4. Si no
alcanza o esta ausente tendra la posibilidad de recuperar,

s Aprobar el examen final con una nota no inferior a 4

Evaluacion formativa y/o de proceso _
ITEMAS DEL ANO LECTIVO] - °
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Esta destinada a orientar el desempefio de los alumnos y docentes,
retroalimentar el proceso, instrumentar los ajustes necesarios e implementar
ofras estrategias que posibiliten a todos los estudiantes aleanzar los objetives
de la asignatura.

La misma se realizara a traves de:

« Coloquios sobre contenidos tedricos y practicos
« Presentacidn oral y escrita de lo producido en la actividad aulita

También los alumnos deberan presentar dos PAES, trabajos escritos cuyos
desarrollos se basan en el proceso de atencidén de enfermeria, uno sera
entregado a fines del primer cualrimestre y el segundo antes de finalizar el afio

Su calificacion sera: Regular
Bueno
Muy bueno

Excelenta

La informacidn tedrica los alumnos la van a recabar en la horas praciicas de los
dos hospitales, materno infantil & interzonal general de agudos.

CONTENIDOS

NIDAD 1
CUIDADOS BASICOS:

« [Bafio de paciente

+ Higiene de boca

» Higiene de ojos

« Movilizacion del paciente

« Prevencion de caidas en pacientes hospitalizados
+« Contencion fisica

o Inmovilizacion del paciente

+ Preparacion del paciente quirdrgico

« Cuidados post mortem

UNIDAD 2

MEDICION DE CONSTANTES VITALES




» Medicidn de la frecuencia cardiaca

« Medicion de la frecuencia respiratoria
* Medicion de la presion arteria

« Medicidn de la temperatura

UNIDAD 3
INSERCION, CUIDADOS ¥ MANTENIMIENTO DE DISPOSITIVOS

Eleccién de la vena en la canalizacion de una via periférica
Eleccion del dispositivo en la instauracion de un acceso venoso
periférico

Insercion de un cateter venoso periférico

Insercidon de un catéter venoso cantral por via periférica
Eleccion del apdsito vy fijacion del acceso venoso periférico
Cuidados y mantenimiento de acceso venoso

Retirada del acceso venoso periférico

Cuidados y mantenimiento d acceso venoso de larga duracion
Insercion, cuidados, mantenimiento y retirada de sonda naso gastrica
Cuidados y mantenimiento de drenaje pleural

Cuidados y mantenimiento del caléter epidural

Insercién, cuidados, mantenimiento y retirada de sonda vesical
Cambio y mantenimiento de intubacion endotraqueal

UNIDAD 4
PREPARACION ¥ MANTENIMIENTO DE TRATAMIENOS

Preparacidn y administracion de farmacos via oral
Preparacion y administracién de farmacos via sublingual
Preparacion y administracion de farmacos por sonda naso gastrica
Preparacion y administracion de farmacos via intramuscular
Preparacion y administracion de farmacos via endovenosa
Preparacién y administracion de farmacos via subcutanea
Preparacion y administracion de farmacos via intradermica
Administracion de enemas

Administracién de farmacos via cutanea
Administracién de farmacos via inhalatoria
Agrosoles

Nebulizaciones

Administracion de farmacos via rectal
Administracion de hemodenvados
Administracion de nutricion parenteral




Administracion de oxigenoterapia

UNIDAD 5

TECNICAS REALIZADAS AL PACIENTE

Aspiracion de secreciones

Oro faringeas y nasofaringeas

Aspiracion de secrecionas por tubo endotraqueal traquectomia
Fisioterapia respiratoria

Preparacion, cuidados y mantenimiento de la ventilacion mecanica no
invasiva

Puncidn arterial para extraccion de muestra

Puncion venosa para extraccion de muestra

Curacion de heridas

UPPS

Puncién lumbar

Lavado gastrico

FParacentesis

Toracentesis

Vendajes colocacion y cuidados

Realizacidn de electrocardiograma

UNIDAD &
MECANICA CORPORAL

™

™

Principios cientificos de la mecanica corporal
Ergonomia
Técnicas y procaedimientos en mecanica corporal

UNIDAD 7
SOPORTE VITAL BASICO ¥ AVANZADO

Enfoque sistematico: evaluacion primaria de soporte vital basico y
secundano

Dinamica de un equipo de resucitacion eficaz: funciones del mcrrdui\_agn{:
¥ los miembros del equipo s
Casos fundamentales del SVCA LL
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ACTIVIDADES
Taller tedrico practico

Coloquio sobre cada uno de los procedimientos

Proyeccion de video demostrativo
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PLANIFICACION ANUAL

ORGANIZACION Y GESTION DE
SERVICIOS DE ENFERMERIA

CARRERA: Tecnicatura Superior en Enfermeria.

ANO: Tercero
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Provincia de Buenos Aires.

Direceion General de Cultura v Educacion,
Direccion de Educacion Superior.

Instituto Superior Pinos Salud.

Carrera: Tecnicatura Superior en Enfermeria

Espacio curricular: Organizacidn v Gestion de Servicios de Salud
Curso:3 ° afto
Carga horaria: 64 horas

de otras ramas como las ciencias  biologicas, conductuales, sanilarias, sociales, cfc,
imterdisciplinagria, porque incluye la perspectiva de las distintas disciplinas en la intervencion del
campo de la salud, ¢ infersectorial debido a gque integra los diversos sectores con vistas a la solucion

de problemas.

de Organizacion v Gestion en Salud, brindando clementos para el conocimiento, andlisis v futura
intervencion en acciones de competencia de la Enfermeria,
Particularmente desarrolla temas relativos a la Organizacion de Servicios de Enfermeria, tanto en

FUNCIONES DE LA CATEDRA:

Enfermeria es disciplina - ciencin de cardcter multidisciplinario, utiliza los conocimientos

El presente espacio presta atencion a las funciones de Enfermerfa vinculadas a los procesos

prestaciones vinculadas a la atencidn integral de la salud. ligados a procesos de gestidn en
programas ¥ provectos. Este modulo integra el Campo de la Formacion de fundamento, articulando
saberes y practicas con los Campos de la Prictica Profesionalizante, tomando como referencias los
marcos teoricos de la Salud Pablica,

EXPECTATIVAS DE LOGRO:

Con la asignatura se pretende que el futuro profesional:

Conceptualizacion del campo interdisciplinario de la Qrganizacidn v Gestldn de los servicios de
Salud

. g . So Fa Tl i =13
Integracion de los eleamantos conceptuales y estratégicos referidos a la Organizacidn y Gestl&;}e{.ﬂpl & i
Servicios de Salud a la Prictica Profesionalizante de Enfermeria. el _:, 0 LG"»”
Reconocimiento de |as funciones especificas del enfermero en los Procesos de Organizaci

Gestion en Enfermerfa, segdn dmblitos de la Practica Profesionalizante y Miveles de Atepfian de la
Salud

b
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Instituto Superior de Educacion

Provincia de Buenos Aires,

Direccion General de Cultura v Educacion.

Direccion de Eduecacion Superior,

Instituto Superior Pinos Salud.

Carrera: Tecnicatura Superior en Enfermeria

Espacio curricular: Organizacion v Gestion de Servicios de Salud
Curso:d © afio

Carga horaria: 64 horas

s Adquisicion de habilidades profesionales para la Organizacidn v Gestidn de Servicios de Enfermeria.

RECURSOS:

- Salon de clase para la Carrera de Tecnicatura Superior en Enfermeria.

- Sala de Informética. Computadoras disponibles para los estudiantes.

- Virtuales: Classroom: Zoom; Plataforma Institucional ¥ Prog. Continuidad Pedagogica

- Comunicacion por aplicaciones Internet: Redes Sociales; WhatsApp o aplicacion de mensajeria,

- Recursos audiovisuales de la institucion: PC, cafion provector, parlantes, T.V,, Pantallas, Videos,
Videoconferencias, etc.

- Bibliografia citada por la catedra.

- Papel afiches, cartulina, hojas, pizarmon, tizas, fibrones de diferentes colores, borrador, etc.

- Trabajos pricticos evaluativos ¢ integradores.

- Instancias evaluativas (exposiciones docente, estudiantes grupales e individuales, parciales,
recuperatorios v examen final)

CONTENIDOS:
UNIDAD TEMATICA I: ORGANIZACION. GESTION. ADMINISTRACION

Dreganizaciones modernas, Organizaciones de salud. Fires de la organizacion y su relacidn con el
contexnto, Proceso administrativo. Elementas: Planificacidn. Organizacidn. Direccian. Control. Gestidn.
Proceso de Gestidn, Organigrama Organizacién como sistema Trasoendente. Caracteristicas de la Teoria
General de Sistemas [TGS). Planificacion estratégica y operativa. Misién. Organizacién: objetiedy rﬁfiﬁ;ﬁ Fl L
| I. hi Visidn. Habilidades de la Gestidn. Los Sisterpasde 5
organizacionales. Cultura Organizacional. Mision. Vision, i ] i nE'._. L..-ﬂ#l Gu I."‘ L
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Provincia de Buenos Aires.

Direccion General de Cultura v Educacion,

Direccion de Educacion Superior.

Instituto Superior Pinos Salud.

Carrera: Teenicatura Superior en Enfermeria

Espacio curricular: Organizacion v Gestion de Servicios de Salud
Curso:3 © aflo

Carga horaria: 64 horas

Organizacion Sanitaria. Estructura del sistema sanitario en Argentina. Divisidn del Trabajo v la
especializacién. Estructuras organicas y funcionales. Los Servicios de Salud, Manuales de Procedimientos.
Poder y Autoridad: conceptos, funcionalidad v responsabilidad, Relacién de Poder y autoridad de los
Servicios de Salud, Grupos soclales en las Instituclones Sanitarias.

UNIDAD TEMATICA I1: PLANIFICACION ¥ SERVICIO DE ENFERMERIA

Planificacidn de corto, mediano y largo plazo. Organizacion de los objetivos y determinacién de
prioridades, Disedo de plan de accidn vy evaluacion de progresaos y resultados, Centralizacion v
descentralizacion: conceptos. Su relacidn con el proceso de la toma de decisiones,

Las funciones y competencias en la Organizacidn y Gestidn de los Servicios en Enfermeria. Grupos y
Equipas de trabajo, Administracién en Enfermerfa, historia de la divisidn de trabajo. Departamento de
Enfermeria. Funciones del Personal Supervisor. Coordinador. Enfermera Jefe, Enfermera Asistencial,
Liderazgos; estilos. El trabajo en Equipo. Delegacidn, Megociacion. Seleccidn de personal, reclutamiento.
Factores a tener en cuenta para el calculo de personal. Dotacidn del personal IADE Ausentismo, Formulas
para ¢l cdleulo de dotacidn del personal,

UNIDAD TEMATICA I11: GESTION DE LOS CUIDADOS DE ENFERMERIA

Calidad en los servicios sanitarios. Antecedentes historicos del término de calidad. Evaluacian de la
calidad asistencial, los indicadores. Programa de calidad para un servicio dinico. Garantia de calidad.
Gestion de la calidad y mejora continua. Organizacidn de los servicios de salud. Concepto de administracidn
hospitalaria. Organizacion de las unidades de enfermeria. Presupuesto. Gestion de los cuidados. Definicién.
Froposito. Intervenciones. Gestidn de la calidad, Definicidn. Evolucidn histdrica del concepto de calidad,
Herramientas de calidad. Modelos de calidad,

UNIDAD TEMATICA IV: ORGANIZACION, ADMINISTRACION DE RECURSOS HUMANOE. & L Co F”:"
COORDINACION, SUPERVISION, u:APAclmclﬂu. GESTION EN LA COMUNIDAD DEL sewgﬁ pE Rib
ENFERMERIA

Administracidn de recursos fisicos, materiales v fimancieros en los servicios de Enfermeria

.
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Provincia de Buenos Aires,

Direccion General de Cultura v Educacion.

Direccion de Educacion Superior.

Instituto Superior Pinos Salud.

Carrera: Tecnicatura Superior en Enfermeria

Espacio curricular: Organizacion v Gestion de Servicios de Salud
Curso:3 ® aiio

Carga horaria: 64 horas

comunicacidn e informacidn de la atencidn en enfermeria, Supervision de los procesos de trabajo y de los
recursos humanos. Evaluacidn y Monitoreo Diferentes formas de organizacion y modelos de gestidn del
primer nivel de atencitn. La Gestidn participativa. Planificacidn. Organizacidn ¥ Administracian del Servicio
en &l Primer Mivel de Atencidn

ARTICULACION CON EL ESPACIO DE LA PRACTICA DOCENTE O CON LA
PRACTICA INSTRUMENTAL Y EXPERIENCIA LABORAL:

Los contenidos propuestos desde el espacio curricular de la catedra, se articularan con las
demandas gue desde el espacio de la prictica de la profesion de Enfermeria se requieran, v de esta
manera se vayan configurando durante ¢l periodo formativo del estudiante de la carrera, una dptima
calidad de atencion en salud. A su vez, se articulara esta catedra con las demas catedras impartidas
en la carrera, aunando una estrecha comunicacion y trabajo interdisciplinario y multidisciplinario,
para una verdadera formacion de trabajo en equipo de salud.

EVALUACIOMN:

El alumno acreditard sus saberes mediante trabajos prictico, examenes parciale ;gﬂ A FIEL
la cursada y de la citedra o sus recuperatorios respectivos, donde debera manifestar el £ F :L_ E‘-“! |
- 1 =
DR L+l
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Provincia de Buenos Aires.

Direccion General de Cultura v Educacion,

Direccion de Educacion Superior.

Instituto Superior Pinos Salud,

Carrera: Tecnicatura Superior en Enfermeria

Espacio curricular: Organizacion y Gestion de Servicios de Salud
Curso:3 ° afo

Carga horaria: 64 horas

sigunienies  competencias:  identificar conceptozs v problemas genuinos de la  disciplina,
construir/desconstruir conceptos v relaciones disciplinares, mancjar herramientas metodologicas
propias del emtomo epistemologico disciplinar, revisar v tomar posicion frente a los marcos
tedricos. Se evalian todos los comtenidos detallados en el programa ¥ segun la bibliografia
recomendada en ¢l mismo. Sec tendrd en consideracion para ¢l concepto del alumno: el manejo
apropizdo de la bibliografia principal, la precision conceptual, originalidad en los planteos,
interrogantes, andlisis y conclusiones, la relevancia de las tematicas v desarrollo en relacién a la
intervencion del profesional del Técnico.

EXIGENCIAS DE APROBACION DE LA CURSADA:
- Asistencia al 60% de las clases tedricas (modalidad: presencial, semipresencial, virtual),
Calificacion cualitativa: Aprobado/ Desaprobade. Calificacién de Aprobade <5 ¢l equivalente a
igual o mayor 4 (cuatro) puntos o 60 % de las consignas aprobadas del examen (nota cuantitativa)
2-Haber aprobade los trabajos pricticos, eximenes parciales y final de la cursada o sus
recuperalorios, cada uno de ellos con una nota de Aprobade (equivalente a igual o mavor a
4 cuatro) puntos o 60% del desarrollo aprobado de las consignas del examen)
La Asistencia serd tratada en forma conceptual siendo la nota Aprobado o Desaprobado
En cuanto a la asistencia a las instancias evaluativas, en caso de que ¢l estudiante por motivos
debidamente justificados (por razones de salud, laborales, entre otras), no se presentara, podra
solicitar a la Instituckon que se le conceda un poercentaje exira de inasistencias, presentando una nota
en la Direccitén justificando la no concurrencia o participacion, a fin de que se evalie su situacion.
En cuanto a las evaluaciones, se tomardn cuatro exdmenes parciales en el afio, un final de cursada
para acceder al final de la citedra.
En ¢l caso de desaprobar las instancias evaluativas, Desaprobado, nota menor a 4 (cuatro) punln‘L

el estudiante tendra la oportunidad de rendir un examen recuperatorio del examen desaproba o n'
En caso de ausente en la fecha del examen parcial, se podri rendir solo ¢l examen recuperaid ;
51 estuviera ausente en las dos fechas, deberd presentar una nota justificando su inasiste f
Direccion, dentro de los 5 dias hibiles de la fecha del examen recuperatorio a fin de g
I
| I.S. F.D.
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Provincia de Buenos Aires.

Direcciion General de Cultura v Educacion.

Direccion de Educacion Superior.

Instituto Superior Pinos Salod.

Carrera: Tecnicatura Superior en Enfermeria

Espacio curricular: Organizacion v Gestion de Servicios de Salud
Curso:3 “ afo

Carga horaria: 64 horas

su Siluacion,
EXIGENCIAS DE APROBACION DE LA MATERIA:

1- Mediante Examen Final:

La aprobacion de la materia se dard cuando el estudiante haya aprobado la cursada v la aprobacion
un examen final de la asignatura, con calificacion de igual o mayor a 4 (cuatro) punios equivalente
al 60 por ciento de aprobado.

El estudiante accederd al examen final de la citedra cuando haya aprobado la cursada, es decir,
cuando tenga los requisitos de asistencia vy haya aprobado los trabajos pricticos, exdmenes
parciales, final de cursada v sus recuperatorios.

Para los examenes finales es obligatorio que el estudiante s¢ anote en cada materia con una
anticipacion minima de 72 horas habiles.

CONTRATO PEDAGOGICO:

| - Sobre la evaluacion continua del estudiante: La evaluacion es continua y se promueve a lraveés
de las instancias de la asistencia y participaciones en la clase presenciales, semipresencial yio
virtuales. El resuliado de esta evaluacion és una nota conceptual
2 - Sobre la evaluacion convencional del parcial: La evaluacion continua del estudiante se
perfecciona con las instancias evaluativas de parcial, siendo estas las condiciones de aprobacion. Se
tomardn evaluaciones parciales - finales individuales, con calificacion de Aprobado equivalente a 4
{cuatro) o mas puntos para la cursada
La nota del examen final de la cursada de la materia serd Aprobado (calificacion de 4 o mds
puntos) ¥ Desaprobado (calificacion de menos de 4 puntos). Se dispondrd de una instancia de
recuperacion por cada examen desaprobado.
Aprobado la cursada accede al examen Final de la Materia ES-COPIA FIEL
EL ORIGINAL
el
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Provincia de Buenos Aires.

Direccidn General de Cultura v Educacidn.

Direccion de Educacién Superiorn

Instituto Superior Pinos Salud.

Carrera: Tecnicatura Superior en Enfermeria

Espacio curricular: Organizacion v Gestidn de Servicios de Salud
Curso:3 ® afo

Carga horaria: 64 horas

Docente: Lic. MENDEZ DORRONSORO LEONARDO JOSE
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PLANIFICACION

ASPECTOS BIOETCOS Y LEGALES
DE LA PROFESION

CARRERA: Tecnicatura Superior en Enfermeria.

ANO: TERCERO

ES COPIA FIEL

DEL ORIGINAL
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Provincia de Buenos Alres,
Direccion General de Cultura v Educacion.
Direceiton de Educacion Superior.
Instituto Superior Pinos Salud
Carrera: Tecnicatura Superior en Enfermeria
Espacio curricular: Aspectos Bioéticos ¥ Legales de la Profesion
Curso; 3° afio
FUNCIONES DE LA CATEDRA:

La Asignatura presenta a la Disciplina Enfermera desde sus Fundamentos disciplinares y
modos de intervencion, a fin de desarrollar actitudes éticas, que comprometen tanto el ser y hacer
personal, como el social y profesional.

En este espacio, se incluyen contenidos normativos de los ambitos nacionales y
jurisdiccionales v propios de la Enfermeria, a los fines de reconocer los deberes, derechos y
responsabilidades legales en el ejercicio profesional. orientan ¢l futuro de la Profesion y atendiendo a
los aspectos legales que regulan la prictica en salud v el ejercicio de la Enfermeria.

FUNDAMENTACION:

En ¢l Ejercicio Profesional de la Disciplina de Enfermerin se encuenira eén numerosas
oportunidades ante situaciones dilemdticas, dificiles, va que en la toma de decision se movilizan vy
contraponen sus saberes, creencias y sentimientos. Por eso el Profesional de Enfermeria necesita
tener las herramientas necesarias para actuar ¢con sabiduria, equidad y ética.

El proceso de formacion procura desarrollar actitudes profesionales que comprometen tanto
¢l ser v hacer personal, como ¢l social v profesional. Atendiendo a los aspectos legales que regulan
la prictica en salud v del ejercicio de la enfermeria ¢ incluyen contenidos normativos del ambitos
nacional v jurisdiceional propios de la enfermeria.

Esta asignatura pretende fortalecer ¢l desarrollo de recursos humanos y capacitacion en los
cuidados de la salud, para garantizar v mejorar la calidad de los servicios de salud individuales v
colectivos. A través de la educacion e investigacion en la disciplina enfermera. Siendo asi el punto
de conexion que resulte, al mismo tiempo, como amplificador de reflexiones, donde la indagacion,
sea ¢l motor rector para conocer las implicancias legales, éticas, y sociales que obran en relacion a
los actos Profesionales de la Enfermeria dentro de su propio espectro de responsabilidad en su

practica diaria.

]

£5 COPIA
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Iinstituto Superior de Educacion

Provincia de Buenos Alres,

Direccion General de Cultura v Educacion.
Direccion de Educacién Superior.
Institute Superior Pinos Salud
Carrera: Tecnicatura Superior en Enfermeria
Espacio curricular: Aspectos Bioéticos v Legales de la Profesion
Curso: 37 aiio
Con la asignatura se pretende que ¢l futuro profesional:

o [dentificacion de los marcos legales que regulan ¢l Ejercicio Profesional,

* Reconocimiento los componentes éticos vy juridicos de las pricticas
profesionales de la enfermeria.

* Adhesion a actitudes basadas en valores y principios que resguarden la
digmidad de las personas y el respeto por la vida,

o [dentificacion del cuidado enfermero como objeto central de las pricticas de
enfermeria.

o Caracterizar los cuidados de enfermeria ante las necesidades de salud del
sujeto  de  cuidado, basados en principios que regulan conductas,
motivaciones y valores del gjercicio profesional, asi como los cambios v las
transformaciones a través del tiempo

o Aplicacion del método cientifico en los Procesos de Cuidados Enfermeros
apoyados c¢n una Etica de Enfermeria tendiente a proteger v respetar la
dignidad humana de las personas que reciben atencidn de salud

ENCUADRE METODOLOGICO:

La metodologia de trabajo propuesta parte de la presentacion de documentos de donde surge
una guia de trabajo-estudio, para su posterior andlisis grupal, Este método es en torno a la idea de
instalar en el grupo de estudiantes el permanente debate y andlisis reflexivo, poniendo en dialogo
las escenas de la situacidn profesional y la realidad del contexto, en donde esta se desarrolla. Para
lograr en cada grupo de estudio la presentacion de un documento yo articulo, que promueva la
discusion aulica, v la deliberacion de todos los estudiantes, generando uma nueva postura frente a
los deberes v obligaciones que se deben asumir como profesionales.

-Juego de Rol: Las mismas estdn planteadas en ejercicios que permitirdn al alumno repensar su
accionar, ¢ incorporar tematicas, situaciones dilemdticas, desafios que surgen de la vida cotidiana
profesional; por ello la propuesta esta planteada para que pueda analizar los cuidados que a diario
brinda, las situaciones vividas, v evaluar los resultados desde ¢l plane de la ética y del marco legal,
El juego de roles permite que un persona asuma un papel distinto del habitual y lo ensaye. o que
observe a otra persona imerpretando otro papel,

-Exposiciin oral; esta metodologia, es para comunicar distintos tipos de informacion, sucesos,
llegando a poder relacionar los estudiantes los conceptos ¢ ideas de los diferentes temas trabajados.




% LN MNOS DE ——F NCHOREMNA,
g E Instituto Superior de Educacion

Provincia de Buenos Aires,

Direccion General de Cultura v Educacian.

Direcclin de Educacion Superior.

Institute Superior Pinos Salud

Carrera: Tecnicatura Superior en Enfermeria

Espacio curricular: Aspectos Biodéticos y Legales de la Profesion
Curso: 3% afio

RECURSOS:

- Salon de clase para la Carrera de Tecnicatura Superior en Enfermeria.

- Kala de Informatica. Computadoras disponibles para los estudiames.

- Virtuales: Classroom; Zoom; Plataforma Institucional v Prog. Continuidad Pedagdgica

- Comunicacion por aplicaciones Internet: Redes Sociales; WhatsApp o aplicacion de mensajeria,

- Recursos audiovisuales de la institucion: PC, caidn proyector, parlantes, TV, Pantallas, Videos,
Videoconferencias, ete.

- Bibliografia citada por la catedra.

- Papel afiches, cartulina, hojas, pizarron, tizas, fibrones de diferentes cobores, borrador, ete.

- Trabajos practicos evaluativos ¢ integradores.

- Instancias evaluativas (exposiciones docente, estudiantes grupales e individuales, parciales,
recuperatorios v examen final)

CONTENIDOS:

EJE TEM ATICO N° 1:
ETICAY BIOETICA
« Etica. Concepto. Desarrollo historico. Teorias éticas. Norma moral y conciencia moral,

« Surgimiento de la Bioética. Concepto v principios. La Bioética como fendmeno cultural:
Contenido axioldgico.

* Los valores como fundamento de woda norma &ica, Naturaleza v jerarguizacion de
Valores.

* La Etica del cuidado: la relacion Enfermera‘o — sujeto de cuidado, familia, enfermera/o —
Integrantes del equipe de saled. Diferencias, conflictos élicos.

EJE TEMATICO N2 .
INCIDENCIAS DEL MARCO AXIOLOGICO EN EL EJERCICIO PROE
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Instituto Supericor de Educacion

Provincia de Buenos Aires.

Direccitn General de Cultura v Educacion,

Direccion de Educacién Superior.

Institiuto Superior Pinos Salud

Carrera: Tecnicatura Superior en Enfermeria

Espacio curricular: Aspectos Bioéticos v Legales de la Profesion
Curso: 37 afio

ENFERMERIA

. Valores implicitos en los Principios, Normas v Reglas de la Biodtica. Ejercicio de la libertad y
Responsabilidad: Marco axiologico

. Autonomia. Valor alcances v limites

. El valor de la Justicia. Normas v Leves. Principio de Vulnerabilidad

EJE TEMATICO N* 3

FUNDAMENTOS CONSTITUYENTES DE LEYES Y NORMAS. LOS

DERECHOS HUMANOS, EL DERECHO A LA SALUD

» La justicia: su conceptualizacion desde diferentes perspectivas. Su funcion onentadora de la
Etica social,

» El bien comin. Nocidn. Beneficios v efectos nocivos, caracteristicas.

» Las instancias historicas fundamentales del sucesivo reconocimiento de los Derechos
Humanos su vigencia actual, La impronta ética contenida en la conceptualizacion y
realizacion de los derechos humanos. La declaracion Universal sobre Bioética y Derechos
Humanos.

» La salud como derecho humano: caracteristicas. Ejercicio profesional y derechos humanos.
« Normativa nacional relacionada con el derecho a la salud.

EJE TEMATICO N° 4:
LOS COMITES DE BIOETICA
» Historia de los Comités,
* Tipos de Comilés vy caracteristicas, funciones ¢ incumbencias.
* Importancia de la formaciin de recursos humanos en Bioética.

EJE TEMATICO N°5: .

PROBLEMATICAS BIOETICAS EN EL AMBITO ENFERMERO.

= Conceptualizaciones y actitud ante la vida y la muerte.

» Cuidados paliativos. Limites terapéuticos. Eutanasia y distanasia.

» Derechos reproductivos, normativa vigente en la Argentina. Aspectos bioéticos.

* Problematicas bioéticas desde la perspectiva de género. ES COPIA FIEL
* Transplantes. Nociones fundamentales. Valoracion ética y marco legal. 3;:-;»_. Mt MAL
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» Elica e investigacion con sujetos humanos. Normas internacionales de investigacion. :
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Institute Superior de Educacion
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Provincia de Buenos Alres,

Direccion General de Cultura ¥ Educacion.

Direccion de Educacion Superior.

Instituto Superior Pinos Salwd

Carrera: Tecnicatura Superior en Enfermeria

Espacio curricular: Aspectos Bioéticos v Legales de la Profesion

Curso: 37 aifio

Comités de evaluacion ética v cientifica de In investigacion en seres humanos. Normas
Legales. Etica en la publicacion de resultados de la investigacion. Aspectos éicos de los
estudios muliicéniricos.

BIBLIOGRAFIA BASICA Y COMPLEMENTARIA:

e -1 A Morales Gonzilez, (x Nava Chapa, J. Esquivel Soto, L. E. Diaz Pérez (2011) Principios
de Etica, Bioética v Conocimiento del Hombre, Ed. Universitaria (ULA.E.H.)

o UNESCO: (2008) Estudios sobre Bioética v Etica de la ciencia.

¢ ARROYD, M.P, A CORTIMNA v M. TORRALBA, (1997) Etica v Legislacidn en
Enfermeria,
MeGraw-Hill, Interamericana.

¢ -CONSEJIO INTERNACIONAL DE ENFERMERIA 2000, Cadigo de Etica de Enfermeria.-

ARTICULACION CON EL ESPACIO DE LA PRACTICA DOCENTE O CON LA
PRACTICA INSTRUMENTAL Y EXPERIENCIA LABORAL:

Los contenidos propuestos desde el espacio curricular de la catedra, se articularan con las
demandas que desde el espacio de la practica de la profesion de Enfermeria se requicran, v de esta
manera s¢ vayan configurando durante el periodo formativo del estudiante de la carrera, una dptima
calidad de atencion en salud. A su vez, se articulari esta catedra con las demas caledras impartidas
en la carrera, aunando una estrecha comunicacion y trabajo interdisciplinario ¥ multidisciplinario,
para una verdadera formacién de trabajo en equipo de salud.
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Instituto Superior de Educacicon
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Provincia de Buenos Aires,
Direccidn General de Cultura v Educacion.
Direccion de Educacion Superior.
Instirute Superior Pinos Salud
Carrera: Tecnicatura Superior en Enfermeria
Espacio curricular: Aspectos Bioéticos v Legales de la Profesion
Curso: 37 afo

El alumno acreditard sus saberes mediante trabajos practico, examenes parciales, finales de
la cursada y de la catedra o sus recuperatorios respectivos, donde deberda manifestar el logro de las
signientes competencias: identificar conceptos y  problemas genuwinos de la  discipling,
construir/desconstruir conceplos v relaciones disciplinares, manejar herramientas metodologicas
propias del entorno epistemoldgico disciplinar, revisar y tomar posicion frente a los marcos
teoricos. Se evalian todos los contenidos detallados en el programa y segun la bhibliografia
recomendada en ¢l mismo. Se tendrd en consideracién para el concepto del alumno: ¢l manejo
apropiade de la bibliografia principal, la precision conceptual, originalidad en los planteos,
nterrogantes, analisis v conclusiones, la relevancia de las teméticas y desarmolle en relacion a la
intervencitn del profesional del Técnico.

EVALUACION:

El alumno acreditard sus saberes mediante trabajos practico, examenes parciales, finales de
la cursada v de la citedra o sus recuperatorios respectivos, donde deberd manifestar ¢l logro de las
siguientes competencias: identificar conceptos y problemas genuinos de la  disciplina,
construir/desconstruir conceptos ¥ relaciones disciplinares, manejar herramientas metodologicas
propias del emtorno epistemolégico disciplinar, revisar ¥ tomar posicidn frente a los marcos
tedricos. Se¢ evalban todos los contenidos detallados en el programa v segin la bibliografia
recomendada en el mismo. Se tendrd en consideracion para el concepto del alumno: el mangjo
apropiado de la bibliografia principal, la precizion conceptual, originalidad en los planieos,
interrogantes, andlisis y conclusiones, la relevancia de las temiticas v desarrollo en relacion a la
intervencion del profesional del Técnico,

EXIGENCIAS DE APROBACION DE LA CURSADA:

1- Asistencia al 60% de las clases tedricas (modalidad: presencial, semipresencial, virtual).
Calificacion cualitativa: Aprobado/ Desaprobado. Calificacion de Aprobado es el eguivalente a
igual 0 mayor 4 {cuatro) puntos o 60 % de las consignas aprobadas del examen (nota cuantitativa)
2-.Haber aprobado los trabajos practicos, eximenes parciales y final de la cursada o sus
recuperatorios, cada uno de ellos con una nota de Aprobado (equivalente a igual o mayor a
4 cuatro) puntos o 60% del desarrollo aprobado de las consignas del examen)

La Asistencia serd tratada en forma conceptual siendo la nota Aprobado o Desaprobado

En cuanto a la asistencia a las instancias evaluativas, en caso de que el estudiaffeSpds Q8
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Institute Superior de Educacion

Provincia de Buenos Alres.
Direccion General de Culiura v Educacidn.,
Direccion de Educacion Superiorn.
Institute Superior Pinos Salud
Carrera: Tecnicatura Superior ¢n Enfermeria
Espacio curricular: Aspectos Bioéticos v Legales de la Profesion
Curso: 39 aifio
debidamente justificados (por razones de salud, laborales, entre ofras), no se presentara, podra
solicitar a la Institucidn que se le conceda un porcentaje extra de inasistencias, presentando una nota
en la Direceidn justificando la no concurrencia o participacion, a fin de que se evalie su situacién.
En cuanto a las evaluaciones, se tomarin cuatro exdmenes parciales en el afio, un final de cursada
para acceder al final de la citedra.
En ¢l caso de desaprobar las instancias evaluativas, Desaprobado, nota menor a 4 {cuatro) puntos,
el estudiante tendra la oportunidad de rendir un examen recuperatorio del examen desaprobado
En caso de ausente en la fecha del examen parcial, se podri rendir solo ¢l examen recuperatorio.
Si estuviera ausente en las dos fechas, deberd presentar una nota justificando su inasistencia en la
Direccitn, dentro de los 5 dias hidbiles de la fecha del examen recuperatorio a fin de que se evalie
50 situpcion.

3= Mediante Examen Final:

La aprobacidn de la materia se dard cuando el estudiante haya aprobado la cursada vy la
aprobacion un examen final de la asignatura, con calificacion de igual o mayor a 4 (cuatro) puntos
equivalente al 60 por ciento de aprobado.

El estudiante accederd al examen final de la citedra cuando haya aprobado la cursada, es decir,
cuando tenga los requisitos de asistencia v hava aprobado los trabajos pricticos, exdmenes
parciales, final de cursada vy sus recuperatorios,

Para los exdamenes finales es obligaterio que el estudiante se anote en cada materia con una
anticipacion minima de 72 horas habiles.

Docente: Lic. MENDEZ DORRONSORO LEONARDO JOSE
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INSTITUTO SUPERIOR PINOS SALUD
CARRERA: TECNICATURA SUPERIOR EN ENFERMERIA
ESPACIO CURRICULAR: "Enfermeria en SALUD MENTAL".

ALCANCE DE CONTENIDOS:

El presente espacio curricular, se propone analizar vy revisar los principios y las
actividades devenidas de los diferentes modelos de atencidn en Salud Mental, en la
historia.

También se toman en cuenta las nuevas configuraciones que ponen en juego el rol del
Estado, el sujeto de padecimiento como sujeto de derecho, el lugar de la comunidad y
las respuestas sociales.

El modelo de atencidn en salud implica abordajes e intervenciones interdisciplinares,
con eje en la promocién de |a salud mental y sus cuidados.

La ENFERMERIA interviene en la promocién de la salud, en la prevencion v en la atencion
de personas con padecimientos mentales, en articulacion directa con el campo de las
Pricticas Profesionalizantes.

DISTRIBUCION DE CONTENIDOS

EJE PROBLEMATICO N* 1 “Constitucidn del campo de la salud mental”

Historia de |a salud y enfermedad mental

La salud mental y la salud integral. Modelos tedricos en salud mental. Origen de las
practicas y cuidados. La psiquiatria en el tiempo.

Transformacién de los modelos de atencion en salud mental, Instituciones totales y
psiquiatricos, Cronicidad y el proceso de transformacion del manicomio.

Proceso de reforma en salud mental a nivel mundial.

EJE PROBLEMATICO N° 2 “La salud mental en el contexto actual”

Realidad mundial y nacional. Andlisis. Politicas y tendencias actuales en Salud Mental
Modelo médico hegemadnico., Sistema de salud argentino.

Ley de Salud Mental 26657 y su reglamentacion Decreto 603/13

Adicciones como parte integrante de las politicas de salud mental.

La persona con padecimiento mental como sujeto de derecho.

Intervencicnes profesionales de Enfermeria, come integrante del Equipo de Salud, en el
proceso de desmanicomializacion.

EJE PROBLEMATICO N*® 3 “Rol de la enfermeria en la promocion de la salud mental”

Promocion y prevencién de los problemas de Salud Mental en la actualidad.

La salud mental de las personas, en las distintas etapas de la vida, Estilos de vida

saludables. Educacidn, trabajo y acceso a la salud como ejes de la integracion social.

Intervenciones en situaciones de crisis vitales.

Intervencion del enfermere en la atencién comunitaria en salud. La familia y la

proteccion de la Salud Mental.

Deteccidn precoz de alteraciones mentales. Andlisis y posibles abordajes desde el rol de

enfermeria: diagndsticos e intervenciones en neurosis, psicosis, psicopatias, trastornos

derivadas del consumo de sustancias, trastornos alimentarios, crisis de ansiedaﬁﬁﬁﬂpiﬂ HEL
depresion, intentos de suicidio, crisis de panico, maltrato, abuso, dabiiidafh T LSIIGAL
mental...entre otros.
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EJE PROBLEMATICO N* 4 “Cuidados de la enfermeria en sujetos con padecimiento
mental y salud mental del enfermero”

Dimensiones del cuidado de enfermeria, en sujetos con padecimiento mental.

Estrategias terapéuticas y plan de accion en pacientes con padecimiento mental,

Importancia de la comunicacisn en la relacion enfermers — paciente

Intervenciones en crisis y urgencias subjetivas: contencidn, medicacidn, internacidn.
Participacian de la familia del sujeto de cuidado., Rol del Estado

Cuidados de la salud del equipo interdiscipliario.

Fendmenos v sintomas psicosociales de sufrimiento laboral: automedicacion, adicciones,
estress, bournot, boreaut. Aspectos legales.

ES POPIA FIEL
07 ORIGINAL
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PROVINCIA DE BUENOS AIRES
DIRECCION GENERAL DE CULTURA Y EDUCACION
DIRECCION DE EDUCACION SUPERIOR

CARRERA: Tecnicatura Superior de Enfermeria
ESPACIO CURRICULAR: Enfermeria en Adulto y Adulto Mayor |

“Propuesta pedagogica”

CURSO: Primer Afta

CANTIDAD DE HORAS TOTALES: 96 horas
PROFESORJA: Lic. Alonso Cintia
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2. FUNCIONES DE LA CATEDRA

Las varaciones producidas en el mundo de la ciencia y especiaimente, en el
campo de la tecnologia, se han reflejade en el &mbito de la economia y del
trabajo, inaugurando nuevas perspectivas en los sistemas organizacionales, en
los regimenes de trabajo y en la produccién industrial, tecnoldgica y de servicios.
Por medio de la ley de Educacion Técnico Profesional N*26058, establece en
sus diferentes articulos pautas como promover en las personas el aprendizaje
de capacidades, conocimientos, habilidades, destrezas, valores y actitudes
relacionadas con desempefios profesionales y criterios de profesionalidad
propios del contexto socio-productivo, que permitan conocer la realidad a partir
ﬁu la reflexién sistemdtica sobre la préctica y la aplicacion sistematizada de la
ria.
La curricula que decreta el ministerio de educacién tiene marcos de normativas
y legales menciona establece la necesidad de desarrollar carreras de nivel
superior con orientaciones técnicas, poniendo énfasis en la vinculacion con el
contexto cultural, con el Ambito socioecondmico y con el mundo laboral del que
forman parte.
La consideracién de los fundamenios legales para la creacién, desarollo e
implementacion de carreras técnicas de nivel superior pone de manifiesio el
sentido que adquieren la ciencia y la tecnologia con relacion a la vida humana.
Las tareas que realizard la asignatura para obtener sus propdsitos son
orientadas en la bisqueda de la obtencién de un criterio propio del profesional
enfermero, asi como la realizacién de procedimientos basico de enfermeria.

3.-FUNDAMENTACION

El material que la catedra plantea, el estudio de las patologias sin resolucidn
quirirgica en el adulto, permitiendo reconocer fa sintomatolegia como también
asi su tratamiento y las intervenciones de enfermeria de forma holistica.

La asignatura en sus contenidos propone reconacer las alteraciones fisicldgicas
prevalentes en la poblacidn, en el adulto y adulto mayor, las acciones de
prevencion y promocion.

Este espacio aborda la problemética del Adulto y el Adulto mayor desde un
enfoque de la salud integral. Adopta la perspectiva promocional de la salud,
privilegiando estrategias de autocuidado.

Contribuye a configurar la practica de Enfermeria en la atencion de las personas
Adultas y Adultas mayores con problemas de salud agudos o cronicos de
resolucion clinica, prestando atencidn al impacto fisico y psicosocial, a nivel
individual como familiar. Reconoce la situacién de salud del Adulto y el Adulto
mayor en nuestra region, y de los faclores condicionantes, comao asimismo las
respuestas del sistema sanitario.

Por otra parte, se interrelaciona ce manera transversal, con las asignaturas que
conforman segundo afio, aportando asi diferentes conocimientos especificos.
Para continuar, las materias que conforman curmicula, ionzlman los
conocimientos, para ser llevado a la practica institucional, ellas estan divididas
en diferenles campos de la formacidn,

ES COPIA FIEL
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B ign General:

Comunicacién en Ciencias del Salud: permite la vinculacién entre los aclores
del procesa salud, enfermedad, atencitn, el profesional de Enfermeria con el
sujeto cuidado, la familia, la comunidad y el equipo de salud.

Inglés: idioma de uso general en & mundo y en gran parte de la bibliografia
cientifica, asi como en los follelos con las indicaciones de funcionamiento y
cuidados de aparatos e instrumental utilizados en las distintas especialidades.

; C an Salud: brinda las herramientas
Mnnldg:ms dispnmnms o pmgmrrms dmaf’iadus gque facilitan el trabajo,
permiten la aplicacidn de los recursos de manera efectiva, intercambiando
informacién y conocimianto,

Campo de Fommacién de Fundamento:

Nutricidn y Dislolerapia: permite abordar los cuidados de la nutricién tanto en la
promocion de la salud y prevencidn de la enfermedad.

Salud Publicg |I: propone desamoliar a2 modo de introduccidn, principios y
meétodos bésicos de la Epidemiologia, confribuyendo a la formacién de los
enfermeros/as, en cuanto brinda herramientas conceptuales y metodolégicas
que le permitan reconocer posibles factores causales de las enfermedades e
intervenir en prevencidn de la enfermedad y promocién de la salud.

Campo de Formacion Especifica:

Famacologia en Enfermeria: brinda los conocimientos sobre las drogas en
cuanto a la naturaleza, caracteristicas, dosificacién, vias de administracién, la

accion lerapéutica y toxica de las drogas y sustancias de uso comiente en el
organismo.

Mﬂm{&m realiza un abordaje las necesidades de cuidados de
Enfermeria que requieren la madre en situacién de riesgo, el nifio y adolescente

con enfermedades agudas ylo cronicas que viven la experiencia de
hospitalizacion.

Practica Profesionalizante II: se dedica a la atencidn del sujeto del cuidado en
abordar los saberes cientifico-tecnolégicos y socioculturales que olorga sostén
a los conocimientos, habilidades, destrezas, valores y aclitudes propios del
campo profesional en cuastidn.

4. EXPECTATIVAS DE LOGRO

o Reconocimiento de s siuacitn epidemiclogica de salud del Adullo hduﬂn
Mayor a nivel regional, provincial y nacional,

a  ldentficaciin de los faciores condicionantes y |as respuestas del slate
sanitario, Se /”:

COPIA HEL

DELORICINAL

'.'\.l




o uﬂ:nmmntu de los aspecios fisiopatoldgicos de las enfermedades agudas y
nicas.
o Promocion en los alumnos de las competencias necesarnas para proporconar

cuidados de enfermeria contextualizades, respetando un enfoque holistico
humanizada. Y

o Caracterizacin de los aspecios fisicos y psicosociales de los adultos y
adultos mayores para la identificacidn de los problemas de salud.

o Aplicacidn del Proceso de Alencidn de Enfermeria en adulios y adulios
mayares.

5. PROPOSITOS DEL DOCENTE

Los propdsitos, a diferencia de las expectativas de logro, deben formularse a partir da
las intenciones que el docente o el equipo de cétedra, se propone alcanzar durante el
desamolio de su Proyecto. El elemento comin entre las expeciativas y los propdsitos,
e5 que las pameras, desde el aprendizaje v los segundos, desde |a ensefianza, intentan
evidenciar la linea direcinz del proceso didéctico en concordancia con los contenidos
especificos propuestos en el proyecio de ciledra.

6. ENCUADRE METODOLOGICO

Para alcanzar esta finalidad se plantea la necesidad de exponer a la luz los
sabares previos de los estudiantes, a través de indagar y reconocer dichos
saberes por parle del estudiante, y luego poder lograr el dominio y asociacidn
de los conocimientos ledricos adquiridos en las clases de la practica
profesionalizante, actuando con iniciativa propia, de manera reflexiva,
estimulando el compromiso social con la salud de la poblacion, la
responsabilidad ética hacia |a tarea y |a participacion institucional. Para lo cual
sa deben desnaturalizar saberes previos y flexibilizar los contenidos, en pos de
que el individuo logre el desarrollo cognitivo elaborando asi el pensamiento
critico.

Es de importancia decir al respecto de los criterios de evaluacidn que esta se
desarrollara en forma continua tomando como herramienta la observacion, el
acercamiento al estudianta, la charla y escucha activa de las actividades de los
mismos.

Ademéas se consideraran los criterios y exigencias da regularidad,
considerando exigencias de aprobacidn de cursadas, exigencias de aprobacion
de la maleria y la evaluacidn de experiencias clinicas.

7. RECUR3O05

Saldn de clases,

Pizarmdn, tiza o fibron.

Mesas.

Sillas.

Proyector, pantalla y notebock.

Recursos audiovisuales de la institucidn: PC, cafién, ES COPIA FIEL
Recursos e insumos descariables. P 0 1
Bibliografia. DEL ORIGINAL
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8. CONTENIDOS

Micleo problematico:
La situacién de salud del adulio y adulto mayor:
¥ Peril epidemioldgico de la salud a nivel regional. Servicios de atencion de la
salud. Prevencidn y promocidn; calidad y estilos de vida, participacion
comunitaria (organizaciones gubemamentales y O.N.G.), planes y programas:
asistenciales, cobertura social.
¥ (Cambios y rupturas. Pérdidas. Angustia. Separacién, Duelo. El cuerpo, el
sufrimiento y el dolor,

Hicleo problematico:
Configuracién del cuidado de Enfermeria al adulto y al adulto mayor:
¥ [El cuidado integral de la salud del adulto y el adulto mayor en |a promocion de
la salud, en la prevencién de riesgos y dafios, en la recuperacion y en la
rehabditacidn. Enfermedades agudas y cronicas.
v Repercusiones a nivel individual, familiar y social - La hospitalizacion; impadio
fisiclogico ¥ psicosocial,
¥ Educacién para el autocuidado

Nicleo problemitico:
El Proceso de atenclén de enfermeria (PAE):
¥ [ElPAE relacionado a los cuidados de las diferentes patologias prevalentes.
Diagndstico de Enfermeria (DJE); Definicion, componentes y construccidn.
Tipos de DJE. Taxcnomia diagndstica. Problemas interdependientes o de
accién conjunta. Planificacién de los cuidados. Evaluacidn del estado de salud
segln los resultados esperados.
¥ Aplicacién del proceso enfermero en los distintos niveles de prevencidn, en
grupos comunitarios, familias y personas con alleraciones clinicas prevalenies.
v Aplicacién del proceso enfermero a personas, familias y grupos vulnerables o
en situaciones de riasgo sanitanio (indigentes, desnutrides, poblaciones
abarigenes, anciancs enfermes, discapacidad, adicciones y viclencia, entre
otros).

Nicleo problemético:
Cuidados de Enfermeria a los adultos y adultos mayores:
¥ Aheraciones de salud agudas y crénicas de resolucién clinica prevalentes en el
hospital y en el domicilio. Alteraciones de las actividades vitales:
manienimienta de entomo seguro, comunicacion, respiracidn, comida y
babida, ellminacion, higiena personal y vestido, confrol de la temperatura
carporal, movilidad, trabajo y ocio, expresitn de la sexualidad, suefio, muarte.
Impacio de la enfermedad en las personas y en la dindmaca de la familia.
¥ Factores permanentes y alteraciones que modifican la salud de las personas y
las familias: dolor, esirés entre ofros.
¥ Sindrome de inmovilidad: Causas, escalas de valoracidn, interve es de
enfermeria para la prevencién de complcaciones relacionadas ndadas |5 [
al Sindrome de Inmaovilidad, Contencién emocianal gl pacientery fampia, -
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Nicleo problematico:
Rol de enfermeria en las terapéuticas:

¥ Fammacoldgica, nutricionales, kinésicas, altemativas y/lo complementarias

Nicleo problemético:
Nociones de gerontologia y geriatria:

¥ [El proceso del envejecimiento. Conceplo y teorias. Cambios fisicldgicos y
trastomnos frecuentes relacionados con la edad. Valoracién de la condicidn
psicosocial del adulto mayor,

¥ Nutricidn en la tercera edad. Escalas de valoracidn en la atencidn del adulto
mayor.

9. BIBLIOGRAFIA

Bibliografia Obligatoria:
Bibliografia del estudiante:

¥ (Games Maria Inés, Gonzales Monica.” Manual de procedimientos
bésicos de enfermeria”. 1ra Ed. actualizada, Edit. Akadia, 2007.

v Kosier y Erb, "Fundamentos de enfermeria”. Conceplos, proceso y
practicas, Viol. 1y 2, 8va Ed. Edit. Pearson Educacién S.A., 2008.

v DU GAS, Beverly-"Tratado de Enfermeria Practica®, 4ta. Ed. Edit.
Interamericana, México, 2010

v S5.C Smellzer, B.C. Bare "Enfermeria Medico quirirgica® de
Brunner y Suddarth. Mz Graw- Hill Interamericana. Oclava edicion.

v T. Heather Herdman. "Diagndsticos Enfermercs®, definiciones y
clasificacidn 2012 y 2014,

Bibliografia complementaria:

¥ Ricei, Maria Teresa® Hemamientas tedricas-pricticas para el
ejercicio de la enfermeria®. 1ra Ed. Editorial El Uapiti 2007.

¥ Mosby. "Diccionario de medicina” Edit. Grupo Océano, Espafia
(Barcelona), 2008.

¥ Duarte Santiago Jorge. "El acto de cuidar" ira ed. Editorial El
Uapiti.

v Whaley & Wong, “Enfermeria pediétrica”, 4ta. Ed., Edit. Mosby-
Doyma S.A., 1995,

v Oeéano /Centrum. Enciclopedia de la enfermeria. Edicién griginal
Grupo editorial Oceano ( Espafia) /wg

v Ravistas cientificas de enfermeria, Nursing, Enfermeria Clinica.
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10. PRESUPUESTO DE TIEMPO

Nicleo Problematico ﬁampu

La situacidn de salud del adulto y adulto | Semanas 6
mayor:

Configuracitn del cuidado de Enfermeria al | Semanas 5
adulto y al adulto mayor

El Proceso de atencidn de enfermaria Semanas 4
(PAE):

Primer parcial

Cuidados de Enfermeria a los adultos y Samanas 5
adultos mayores:

Rol de enfermeria en las terapéuticas: Semanas 3

Segundo parcial

Noclones de gerontologia y geriatria: Semanas 3

Cierre de asignatura

11, ARTICULACION CON EL ESPACIO DE LA PRACTICA DOCENTE O CON LA
PRACTICA INSTRUMENTAL Y EXPERIENCIA LABORAL

La catedra como tal, aporta en el espacio de la practica profesionalizanie, les brinda los
conocimientos para asistir al sujeto de atencién, familia, comunidad y entomo de una
manera integral. Los saberes de la asignatura serén heramientas para implementar de
manera comecla el proceso de atencidn de enfermeria, acompafiada una manera
transversal a la prctica institucional.

12. EVALUACION

E XIGENCIAS DE APROBACION DE LA CURSADA:

» Asistencia del 80% de las clases, se evaluard puntualidad de llegada a la
misma con una tolerancia de quince (15) minutos de retraso,

¥ Haber aprobado los examenes parciales o sus recuperatorios, cada uno de
ellos con una nola igual o superior a 4 (cuatra).

» En cuanto a la asistencia, en caso de que el alumno fallte por mativ
debidamente justificados (por razones de salud, laborales, entre 8), poc% c0 F:Iﬂ FIEL
solitar a la Institucion que se le conceda un porcentajs” exira” i | ORIGINAL
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inasistencias, para lo cual deberd presentar una nota en la Direccion
justificando la no concurrencia, a fin de que se evalle su situacion.

En cuanto a las evaluaciones, se tomarén dos examenes parciales.

En el caso de desaprobar el examen parcial, el alumno tendré la oportunidad
de rendir un examen parcial recuperaiono.

Si el alumno estuviera ausente en la fecha del examen parcial, tendra |a
oportunidad de rendir solo el examen recuperatorio.

Si el alumno estuviera ausente en las dos fechas, debera presentar una nota
justificando su inasistencia en la Direccidn, dentro de los 5 dias hébiles de la
fecha del examen recuperatorio a fin de que se evalie su situacion

Y v Yy

EXIGENCIAS DE APROBACION DE LA MATERIA:

La aprobacién de cada materia se dard cuando el alumno haya aprobado la
cursada y €l examen final de la asignatura.

Se accederd al examen final aprobando la cursada de la materia de acuerdo a lo
expuesto anteriormente. Para los examenes finales es obligatorio que el alumno
se anote en cada materia con una anticipacion minima de 72 horas habiles.

Bibliografia del Docente:

Equipo Regional de capacitacion Lic. Ruiz Duhalde Mariel y Lic. Lucifora Silvia.
*Modulo 7: Estrategias didacticas, Micleo 1/ Estrategias de problematizacion
inicial”. Médulo de compilacion bibliografica y guia de estudio. 2012.
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ISTITUTO SUPERIOR PINOS SALUD

CARRERA: TECNICATURA SUPERIOR EN ENFERMERIA
MATERIA: Enfermeria Comunitaria y Practica Educativa en Salud.
CONTENIDOS:

LA SALUD COMUNITARIA: Salud v condiciones de vida: factores determinantes de
los procesos de salud-enfermedad-atencidn, Concepto de problema v necesidad.
Andilisis de los problemas v necesidades de salud. Identificacion de riesgos v causas,
instrumentos  para ¢l andlisis.  Planificacién  local  participativa.  Participacion
comunitaria. Estrategias de intervencion basadas en las necesidades de salud de la
comunidad. Atencidn integral de la salud a grupos especificos. Rol de la Enfermeria
comunitaria. Necesidades prioritarias en salud familiar y comunitaria, La visita
domiciliaria.

A EDUCACION Y SALUD: Concepto. Perspectiva cultural en los procesos de salud -
educacién v atencidn. La dimensién educativa en los modelos de atencién de
Enfermeria. Los procesos de ensefar y aprender. Introduccién a las teorias del
aprendizaje v enfoques de comunicacion en la construccion de saberes. Los modelos
pedagdgicos. Programas v dmbitos de desarrollo. Concepeiones de aprendizaje social y
estrategias para promover la salud.

= EDUCACION PERMANENTE EN SALUD: Aspectos conceptuales. Desarrollo en las
instituciones de salud. La capacitacidn en servicio. Estrategias para la identificacion de
necesidades de aprendizaje. Proyecto de Capacitacion: definicidn, etapas del proyecto.

Bibliografia de la catedra
Bibliografia obligatoria:

YBEAGLEHOLE R, BONITA R. KJELLSTROMT T. Epidemiclogia Basica. OPS.
Publicacion Cientifica W™ 351, 1994,

YBIERNAT C.; CERDA LM, v RAMACCIOTTI K.I. La salud piblica y la enfermeria
en la Argentina. Universidad Nacional de Quilmes, Ed.Bemnal. 2017.

YCARBONETTI Y COL. Manual de SALUD COMUNITARIA 1. Facultad de Ciencias
Médicas, Universidad Nacional de Cordoba, 2015,

YOCARBONETTI Y COL. Manual de SALUD COMUNITARIA 11 Facultad de Ciencias
Médicas, Universidad MNacionil de Cordoba, 20035,

YCARBONETTI ¥ COL. Manual de SALUD COMUNITARIA I, Facultad de
Ciencias Médicas, Universidad Nacional de Cordoba, 20135,
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YCOLLIA D; PARRAL H: DI LEO E. ¥ BELTRAN M. Salud Piblica. Desarrollo
participativo en los escenarios socioculturales del sigho XX1L1* ed. Mordn. Argentina.
Bucnos Aires. 2013,

YCOLLIA ; PARRAL H; DI LEO E. ¥ BELTRAN M. Introduccion a la educacion
para la salud, Universidad Nacional de Quilmes. Argentina. Buenos Aires. 2017,
YORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD. Renovando la Atencibn

Primaria de Salud en ks Américas. Washington, DC: OPS; 2005,

Y ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD. Condiciones de Salud v sus
Tendencias. En; La salud en las Américas. Yolumen | Regional. Washington, DC:
OPS; 2007. Publicacion Cientifica y Téenica No. 622,

YEATZ IGNACID, Salud v Politicas pablicas. Hacia una propuesta integradora. Ed.
UNICEN. Argentina. Tandil. 2016,

. Recopilacion bibliografica la asignatura realizada por la docente a cargo de la cltedra.

~STARFIEL B. Atencién Primaria. Equilibrio entre necesidades de Salud, Servicios v
Tecnologia, Editorial Masson, Barcelona, 2000,

.ZURRO M, PEREZ C. Atencitn Primaria. Editorial Harcourt, 4° Edicidn, 2000,
Bibliografia complementaria:
-Atencion Primaria de la Salud. A Martin Zurro v J.F. Cano Pérez

-CARPENITO, L.J." Diagndsticos de enfermeria aplicaciones a la practica clinica™ 9na
edicion. ED Mc  Graw-Hill Interamencana, 20062,

Derechos humdanos. Secretaria de Derechos Humanos.
www. jus gob_ar/derechoshumanos/los-derechos-humanos normat iva. asp

DGEYC (2009: -Resolucion Nro, 4043 "Régimen Académico Marco Jurisdiccional”™
-El proceso de investigacidn, Marin Sirvent. Universidad de filosofia v letras, 2003,

SGORDON Marjory.” Diagndsticos Enfermeros: Proceso v Aplicacion™3ra  Edicion,
Mosby/Dovma, Libros Espanial 995,

Jnvestigacion cientifica en ciencias de la salud. Liut-Demise- Hungler-Bermadetie,
Inmecamericana-Me Graw Hill. 3* edicidn. Mexico, 1991,

sHistoria de la enfermeria. Formacién v perspectivas. Radgl de Tino- Maria
Ricel- Ricardo de Tito, Ed. El atenen. 2004,

-Histora de la Enfermeria, Teresa Moline, Ed. Intermedica. | 961,

>
JInvestigecion en Enfermeria. Polit. Eq EE‘?T& FtEL
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-La crisis mundial en salud. 2° edicion. Editorial Ciencia 3. Madrid, Espafia. 984,
<Ley Provincial de Educacion afio 2007

Ley 26529 Poder Legislativo Nacional, Derechos de los pacientes en su Relacion con los
profesionales ¢ Instituciones de Salud.

Manual de Saled v adolescencia. Santillana, 5.A. 2009,

MADOERY, D-OROSCO, L "Diagndsticos enfermeros dilemas de una prictica
educativaZ 1% edicion Libreria Akadia Editorial, Buenos Aires 2005,

NANADA INTERNACIONAL "Diagndsticos enfermeros definiciones vy chasificacion”™
2009-2011 versidn en espafiel de la obra original ¢n inglés, Editorial. Elsevier Barcebona,
Espaia 201 1.

Nociones de Salud Pablica. Juan Martin Herndndez, Ediciones Diaz de Santos. 5. A, Espaiia
2003,

Pensamiento critico v juicio clinico en Enfermeria. Rosalinda Alfaro - LeFevre 4ta Edicidn.
Editorial Elsivier Masson Espafia 20009,

Portal del Ministerio de Salud de ka Nacidn, www, msal.gov.ar

-Programas y Planes - Ministerio de Salud www.msal gov.ar/index. php/programas-y-
planes.

JResponsabilidad ¥ cobertura de la salud piblica. Gustave Malagon- Londofio.
Resolucidn Nro, 854-Disefio Curricular para la Tecnicatura Superior en Enfermeria. PBA.
SALUD PUBLICA Ley 26.742 Modificase la Ley N° 26,519,
~Téenicas para la investigacién y formulacién de un proyecio.

-www.vihda.gov.ar/.. Jarchivos publicaciones/Ley?:2026742.pd...
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Provincia de Buenos Aires.

Direccidn General de Educacidn Superior.

Institute Superior Pinos Saled

Carrera: Tecnicatura Superior en Enfermeria

Espacio Curricular; Enfermeria en Emergencias y Catdstrofes
Curso: 3° afio

Cantidad de Horas Semanales: 2:00 hs.

Funciones de la Catedra

Dentro de este espacio curricular s¢ propone brindar a los futuros profesionales, diferentes
herramientas gue le sean fundamentales para su correcto accionar ante situaciones de emergencias
y catdstrofes, teniendo en cuenta aspectos epidemioldgicos, preventivos y asistenciales, desde la
mirada objetiva de enfermeria.

Es fundamental que el enfermero desarrofle habilidades que le permitan responder de forma répida
¥ precisa, no solo dentro del dmbito hospitalario sing tambidn fuera de las instituciones sanitarias,
¥a qui und emergenca v'o una catidstrofe se pusden desencadenar en cualguier momento y fugar.

La mirada enfermera deniro de esta catedra es el principal eslabdn de conocimiento, ya que no
todos los profesionales tenemos las mismas funciones, La organizacion y gestidn también forman
parte de los procesos de rescates y enfermeria debe estar a la aftura de los mismos para brindar
respuestas acordes v emergentes ante las situaciones que se presenten,

Fundamentacion

La participatidn de enfermeria dentro de las emergencias y catastrofes es fundamental, por o que
se tendrd como principal desarrollo el proceso de cuidado enfermerc dentro de diferentes
situaciones que s& presenten, va 5ea en los dmbitos extra hospitalarios como intra- hospitalarios. Se
buscard el conogimiento de conceptos generales y especificos que sean proplos del accionar
enfermera, con &l fin de que &l estudiante desarrolle las competencias necesarias para brindar el
mayor grado de respuesta ante la situacidn gue e le presente,

Para ello los futuros profesionales dentro de la formacidn académica deben adguirir las
herramientas basicas y necesarias para desempefiar funciones especificas dentro de los sistemas de
salud en los que se desarcollen, teniendo &n cuenta las estructuras sanitaria dentro de nuestra
comunidad y nuestro pais.
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A su vez se brindard acceso a los conceptos de organizacion v gestion dentro de los sistemas de
salud que competen a la sociedad, asi como también las acciones sanitarias, sus normas v el marco
legal gue nos compete como profesionales de la salud, frente a determinadas situaciones gue s e
presenten y demanden diversos dilemas eticos y bioéticos.

Es fundamental que los estudiantes comprendan gue ser profesional de Enfarmeria les ctorga la
responsabilidad de actuar bajo oriterio y valores que nos infunden come seres del cuidado,

Expectativas de Logro
Qe e alumng $ea capaz de..,

= Reconocer la diferencia entre emergencia, urgencia y catastrofe en sus diferentes niveles y
formas de presentarse en los distintos medios (feera del dmbito hospitalario v dentro del
rrisrma)

* Reconocer acciones sanitarias ante posibles epidemias, pandemias y/o brotes,

* Reconocer sus propias habilidades y limitaciones, que son de su competencia a la hora de
afrontar una emergencia y/o catdstrofe,

* Reconocar el ejercicio de su practica profesional a la hora de encontrarse ente una
emergencia y/o catdstrofe,

+ Enfocar sus conocimientos para generar criterios de atencidn y cuidado enfermera ante un
sujeto de cuidado que requiera atencidn inmediata, identificando las primeras acciones gue
prevengan su muerte inminente.

e Fomentar el trabajo en equipo, las areas interdisciplinarias y su manejo en gestion y
organizacion en diferentes sistermas de salud,

e Generar nuevos valores profesionales y reconocimiento del marco legal que los ariente para
afrontar dilemas biogticas.

% Aumentar su capacidad de resolucidn, para brindar un manejo adecusdo de las situaciones
a las gque deba afrontar el estrés causado por las mismas,

* Reconozca posibles ambientes en los que se pueda generar una catistrofe v generar su plan
die accidn y prevendcidn,

Propdiito del Docente

s Asegurar que los alumnos adguieran el conocimiento necesario atreves de la virtualidad
& Asegurara la validez v actualizacion de los contenidos impartidos hacia los estudiantes,
» Favorecer las herramientas de contacto necesarias, seguras y de confianza, donde el
estudiante se sienta capaz de transmitir sus dudas,
# Favorecer una intercomunicacion estudiante-docente durante ¢ desarrollo de la cursada
mediante feadback.
s  [ncentivar a los futuros profesionales a razonar e implementacion de la logica, con el fin de
facilitar @l proceso de aprendizaje.
s En este espacio curricular s¢ fomentard el trabajo en equipo, con el fin de Eﬂp]n FIEL
estudiantes comprendan la importancia de delegar, compartir ¢ identificar las ha BSARIC NN
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de sus futuros colegas, asi como tambidn las propias, aceptando [as criticas constructivas
desde el respeto mutuo, aceptar el trabajo en equipd corresponde a generar ambientes
laborables mas aptos y sanos para la convivencia diaria,

& fGular y apoyar a los estudiantes durante el proceso de ensefianza con ¢l fin de promosver y
lograr un aprendizaje significativo.

ENCUEDRE DE LA CATEDRA

La catedra es de cursada CUATRIMESTRAL, una vez a la semana, y s¢ estipula un tiempo de conexian
de 120 minutos relaj con los alumnos, dando la flexibilidad necesaria para transmitir los contenidos,

Se tendrd en cuenta la organizacién de una plataforma coma classroom donde se expondrdan los
contenidos tedricos y bos trabajos practicos. A su vez, se propondra la formacion de un grupo por
aplicacidon WhatsApp, con |a finalidad de darles a todos los estudiantes la posibilidad de wna
conexidn mds fluida con una conexidn dentro del dia estipulado de cursada y, por Gitime, se cxpone
un g-mail donde también los alumnos podedn expresar dudas y entregar los trabajos,

El contenido curricular se divide en cuatro unidades con sus contenidos especificos.

Consta de 4 entregas escritas de trabajos pricticos y 2 Instancias evaluativas con sus
corfespondientes recuperatornios.

5 hari hincapié en [ formacion de grupos de no mds de cinco personas ¥ un minimo de res. Los
cuales contaran con un lider elegido por los integrantes de cada grupo, el lider deberd determinar y
dividir las funciones grupales de cada uno de sus compafieros. La finalidad de esta interaccién es
formentar el desarrollo en el trabajo en equipo, ya que &5 una condicion necesaria en el campo de la
Enfermeria v en situaciones en las cuales se suscita una Emergencia y fo condicidn critica,

Instancias evaluativas;

¢+ Dentro de la unidad 1 y unidad 2 se tomardn una avaluacion, gue comprende ambas
unidades, con su respectivo recuperatorio. Se tendrd en cuanta la total entrega de los 4
trabajos escritos los cuales serdn de cardcter individual,

= Lafalta de entrega de los trabajos se contemplard en un pericdo de 15 dias posteriores a la
fecha pactada para su entrega, segon sea la condicidn de cada alumno.

= Cada evaluacian cuenta con una instancia de recuperatorio.

= La inasistencia a cualguier instancla evaluativa sin Justificar, se considerard comao
desaprobado y se evaluara al alumno en la instancia de recuperatoria,

* El periodo para presentar certificados, por enfermedad o constancia laboral, es de 48 hs.
s¢ acepta captura de pantalla del certificado, escaneo vy envio por mail, segan sea ol caso
de cada alumno.

= 5ale informa al estudiante que habiendo desaprobado un parcial y su recuperatorio, pasa
a instancia del Trayecto Formative Complementario.
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Si el estudiante no cumple con la aprobacién de fa cursada, teniendo en cuenta la condicién
de cada alumna, se evaluard junta con el alumng la posibilidad de la instancia del Trayecto
Formatice Complementario, en consideracian al previo acuerde con este.

El Trayecto Formativo Complementario consta de la revisidn en conjunto con el alumno de
todos los temas vistos durante la cursada anwal. Se le brindara un cronograma con el
encuadre correspondiente a dicho proceso.

Trabajos Practicos:

Dentra de cada unidad se solicitardn trabajos pricticos con su respectiva forma de
redaccion y presentacidn.

Cada trabajo practico estard acompafiado de una présentacian escrita, amibas recibiran una
devolucidn, se tendrd en cuenta la presentacidn, la investigacién desarrollada y la
expasicion oral, como también el desempefio grupal.

Los temas para realizar los trabajos pricticos seran entregados 15 dias antes a la fecha de
entrega.

Cada TP serd explicado por ¢l docente y se entregaran las consignas, tanto de la forma de
presentacidn come los items correspondientes a cada tema 0 consignas a resolver.

%e propone una fecha de entrega de 15 dias. En caso de no ser entregado se dard un periodo
de 15 dias posteriores segin sea la condicidn de cada alumno, teniendo en cuenta conexidn
a internet, medios para desarrollar la entrega escrita, periodos laborales, periodos de
enfarmedad, y plataformas de comunicacion para su envio.

Los temas que integran 1as unidades podrdn ser adelantados o retrasados conforme lo determine el
criterio del docente, fomentando a que todos los contenidos sean comprendidos por los

estudiantes.

Becursos:
Se utilizaran los siguientes recursos y medios para &l desarrollo de la cursada.

Plataferma Imstitucional

Aplicacidn WhatsApp

Archivos Power Point.

Audios de explicacidn

Videos con temas tedricos

Material audio visual.

Trabajos practicos avaluativos
Bibliografia facilitada por la catedra.

Unidades
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I La atencidn de a Salud de la poblacién en situacion de emergencia y catastrofe,
Marco conceptual introductorico:

A) Emergencia y catistrofe con enfoque epidemiolégico, preventiva y asistencial,
B] Aplicacidn del proceso de atencidn de enfermeria en los distintos niveles de prevencidn,
en grupos comunitarios, familiares & indndduos en situacidn de emergencia y catastrofe,

Il Atencidn de Enfermeria en Situacidn de Emergencia Sanitaria.

A) Epidemia; pandamia; brotes,
B) Organizacién y gestidn del equipo de safud.
C} Funcionesy acciones de Enfermeria.

il La Persona Accidentada.

Al Trauma
& Caracteristicas genarales.
& Atencidn inicial de la persona con trauma mdltiple,
s Evaluacidn
»  |nmovilizacidn, transporte y derivacion,
B) Organizacidn del servicio de emergencias
*  Recepcion hospitalaria
* Equipamienta
« Mormas de atencion, roles, funciones y acciones de enfermeria.
= Soporte vital avanzado
& Logaritmos y procedimientos,
«  Administracion dé medicamenbos en situaciones de emargencia.
* Consideraciones especiales de accidentes en adultos mayores, niflos ¥
ambarazadas.

IV situacion de Catdstrofe

Al Clasificacion de Catastrofe, impacto soclal, teoria de la vulmerabilidad,
B] ElTriage

# Clasificacidn de multiples victimas

# [Organizacion sanitaria

s Comité operative de emergencias

*  Acciones intersectoriales

= Acdiones e intervenciones de enfarmeria

1.S.F.D.
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C) Respuesta hospitalaria al flujo de mdltiples victimas
» Informacidn y comunicacion en catastrofes

Bibliografia
Dr. Elias Rovira Gil. Urgencias en Enfermeria. BarcelBaires Ediciones 5.4 2014,
Cr. Matias José Fosco. Emergencias SAE. Edimed 2da edicion.

Dr. lorge Alvarez Lopez; Dr. Antonio Barba Chacdn. Manual de Soporte Vital Avanzado. Ociang
2013,

Portal Ministerio de Salud v Desarrollo Social Presidencia de la Nacion, wywow mialgob.ar, Campus
académico.

Principios de Anatomia y Fisiopatologia. Tortora; Derrickson. Panamericana 5.A. 112 edicion,
Ley N* 2.127, Sistema de Atencidn Médica de Emergencia (SAME) promulgacion 2006.
Sisterna Macional para la Gestidn Integral del Riesgo v la Proteccidn Chil LEY 27,287

Ley 26529 Derechos del Paciente en su Relacion con los Profesionales e Instituciones de la Salud.
Provincia de Buenos Aires.

Loretts Malm Garcia. Enfermeria en desastres, Planificacin, Evaluacion e Intervencian. O.P.5
Edicidn HARLA 2012,

Brunner y Suddarth. Enfermeria MedicoquirGrgica. Edicion N* 14.

Articulacién con el espacio de la prictica docente y/ o con la prictica Instrumental y experiencia
laboral

Como se menciond anteriormente |os contenidos impartidas én el presente espacio curricular, s
farilitara la labor del enfermero en su prictica profesional, como asi también la comunicacion con
colegas enfermeros en el ambito hospitalario que desarrollen su praxis en los Servicios de
Emergencias,

Evaluacitn: Se solicita explicitar: (expuesto con anterioridad)

Para evaluar los conocimientos alcanzados por los alumnos, en el presente espacio curricular se
realizardn evaluaciones bajo la modalidad:

« Diagnostica: Al inicio de la cursada o de la presentacion de contenidos nueves para

determinar conocimientos previos,
s Formativa: considerando la evaluacién comeo parte del trabajo cotidiano del aula, para

Provincia de Buenos Alres,
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orientar el proceso de ensefanza - aprendizaje y tomar decisiones oportunas que beneficien a los
estudiantes.

* Sumativa: Al término del desarrollo de un Bloque Didactico.
« [Individual y grupal

Requisitos de Aprobacion y Acreditacion:
Se considera:

La participacidn al menos de 3 encuentros de los 4 mensuales de cada clase, ya que la citedra es
cuatrimestral.

La conexidn fuida con el decente, tenlendo en cuenta las consultas sobre temas no comprandidos
en las clases y/o sobre el material tedrico.

La entrega de la totalidad de los trabajos dentro de fos periodos pactados entre el docente y el
alurmino.

La participacidn en las instancias evaluativas sin depender del resultado final de la instancia.
Requisitos de Regularizacion:

#  Cumplir con el 80% de |a Asistencia a clase.
& Realizacion, entrega en tiempo y forma y aprobacién de trabajos practicos
Aprobacicn de las examenes parciales con una nota equivalente o superior a 4 |cuatra)

Instancia final
Todos bos estudiantes que se de por aprobada la cursada anual, se considera apto para rendir final

Recuperatorio:

= En caso de gue el alumno no alcance con el desarrollo esperado, en las instancias
evaluativas, deberd asistir a la instancia de recuperatorio en la fecha prevista para tal fin,
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Carrera: Tecnicatura superior en enfermeria

Asignatura: PRACTICA PROFESIONALIZANTE Il

PROPUESTA PEDAGOGICA

DOCENTE: Lic. en Enfermeria Alonso Cintia
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Marco Referencial

El fin de esta materia es lograr los procesos de integracién de la teoria y de Ia
practica, en el espacio de la practica institucional, un lugar en el cual se
implementan contenidos tedricos, procedimientos técnicas Yy a su vez se
consolidan, asimilan nuevos conocimientos para el ser profesional enfermero.

Hay una relacién muy estrecha entre la teoria y la practica, ambas se
interelacionan en esta materia, en este modulo se encontrara los problemas y
soluciones mas habituales en la practica asi como la realidades socicecondmicas
y culturales del sujeto de atencién.

La carga horaria permite que el estudiante realice el conflicto cognitivo un proceso
de aprendizaje, al estar expuesto a situaciones y problemas del quehacer
cotidiano del profesional enfermero. Al finalizar el estudiante afianzarse con la
organizacién de un sistema en salud piblica, las diferentes tareas de un servicio ¥
con los procedimientos basicos de un profesional enfermero.

Para alcanzar estos propésitos, se debe indagar o averiguar sobre los saberes
previos y por Gltimo, ofrecer o educar sobre las eslrategias y herramientas que le
permitan llevar a cabo el conflicte antes mencionado el cual depende del
estudiante.

Se desarrollan competencias relacionadas a los aspectos de la salud mental
comunitaria, hospitalaria y ambulateria integrando en el cuidado a los diversos
seclores y actores sociales.

En los procesos de cuidados de Enfermeria en la atencién, se propone desarrollar
competencias profesionales desde el enfoque de la atencién integral. Propiciar
integraciones tedrico-practicas en siluaciones reales y contexios singulares a
traves de la practica reflexionada, construir saberes, habilidades y destrezas que
orienten las intervenciones de enfermeria,

Esta materia tiene una ariculacién directa con los Médulos de Enfermeria
Comunitaria y Préctica Educativa en Salud, Enfermeria del adulta y del adulto
mayor |l y Enfermeria en Salud Mental,




Objetivos

Acompafiar, educar, asesorar y en el espacio de practica profesional de
enfermeria en el complejo institucional e interdisciplina de la salud.
Demostrar y ofrecer estrategias herramientas que son utiles en el ambito
institucional.

Brindar informacién del cuidado como objeto central de las practicas de
enfermeria, asi también las teorias de recoleccion de datos demostrando
las habilidades para el cuidado de las personas adultas, nifios y
adolescente.

Conocer los diferentes conceptos basicos de la valoracién del sujeto de
atencion.

Resolucién de situaciones propias del ambito laboral, del quehacer diario
del ser enfermero.

Describir los procedimientos basicos, toma de signos vitales ,utilizacién de
mecanica corporal, curaciones de heridas, normas de bioseguridad
Reconocer signos, pautas de alarma del sujeto de atencidn.

Integracion del conocimiento adquirido de los médulos, e incorporacion en
la prestacion de servicio de salud.

Conocimiento del Programa Ampliade de Inmunizacién y ejecucion de las
actividades de promocion y prevencién de la salud, de la madre y el nifio.
Adquirir habilidades para realizar valoracién y brindar un cuidado preciso y
objetivo al sujeto de atencion.

14
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Contenidos
Nicleo problemético:

LCémo adquirir habilidad cuidados integrales de enfermeria en el adulto,
adulto mayor?

Unidad N°1: Cuidados integrales de enfermeria al adulto y al adulto mayor
con patologias de resolucién quirirgica, oncolégica y en la etapa terminal.

Aproximacion al campo de la practica: reconocimiento de servicios de
primer, segundo y tercer nivel de atencién,

La practica de enfermeria en los servicios de internacién, ambulatorios y
comunitarios. Capacitacion permanente. Elaboracién de proyecto de
capacitacion. La integracion de Ia familia al cuidada.

Practicas asistidas y supervisadas sustentadas en el PAE dirigidas a
adultos y adultos mayores con problemas de salud agudos ¥y cronicos de
resolucién guirirgica.

Practicas asistidas y supervisadas de enfermeria a las personas con
alteraciones de salud mental.

Practicas asistidas y supervisadas a personas con enfermedades
oncologicas y en etapa terminal.

Tratamiento del dolor. El buen morir. Duelo.

Nicleo problematico:

LEl estudiante aplicara los programas que existen en los diferentes servicios
o niveles de atencién?

Unidad N*2: La Atencién Primaria de la Salud:

Q

o

La participacién comunitaria y los grupos sociales de pertenencia,

Deteccién de problemas potenciales en la atencion: el trabajo
interdisciplinario.

Educacién para la salud.
Desarrollo de proyectos dirigidos al adulto y adulto mayor,




Metodologia de trabajo

La carga horaria de las clases practicas, dicho esto el desarrollo de las clases se
dara al comenzar indagar o reconocer los saberes previos que tiene del tema
dependiendo del cronograma, dando le este un punto de partida al dm?nte con
respecto al conocimiento que frae el estudiante. Las clases se desenvolvieran de
diversas maneras en forma de taller, lectura comprensiva, Hahajns_qmpa!ES.
presentacién de power point, charlas debate, investigacion con exposiciones de
las mismas, demostraciones de procedimientos o técnicas iniciales en gabinete.

Al terminar cada clase, como cierre de esta se despejaran dudas que surgieron,
exponer experiencias previas sobre el contenido del dia y por ultimo evaluar la
jornada.

]Laa primeras clases de la practica, son méas tedricas para que los estudiantes
tengan los conocimientos requeridos para estar en las atencién directa con el
paciente, luego del primer parcial; aprobado el mismo pasan méas a ser practicas
sin dejar de lado la importancia de continuar las clases tedricas.

Evaluacion y criterios de regularidad

Aprobacion de cursada

La aprobacion de cursada deben cumplir los siguientes requisitos:

a) Cumplir con una asistencia del 80% del total de clases.

b) Tener aprobadas las instancia de parcial, uno teérico {uno) y otro practico
(segundo), cada uno con su respectivo recuperatorio. La nota para aprobar
en cuatro (4) o mas.

c) En la situacion que el alumno no cumpla con el 80 de asistencia por
motivos que &l pueda justificar o certificar podra recuperarias.

Aprobacion de la materia

La aprobacién de la materia, el estudiante debera tener aprobadas (parciales o
recuperatoric) pasando asl a la etapa de examen final, la cual se aprueba con 4

{cuatro) o mas. Dicho examen final podra ser oral o escrito adjuntando a este la
planilla de evaluacion del estudiante condiciones.
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Recursos e insumos didacticos

Aula:

Pizarrén, tiza o fibron

Mesas

Sillas

Proyector, pantalla y notebook

Recursos para dar clases:
Silla de ruedas

Camilla

Tensidmetro

Estetoscopio

Termémetro

Reloj con segundero

Ropa de cama

Guantes descartables, estériles
Bandeja

Chata papagayo

Descartador

Historia clinica

Hoja de evolucién de enfermeria.
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Bibliografia

Bibliografia del Docente:

+

Equipo Regional de capacitacién Lic. Ruiz Duhalde Mariel y Lic. Lucifora
Silvia. "Modulo 7: Estrategias didacticas, Micleo 1/ Estralegias de
problematizacién inicial”. Modulo de compilacién bibliografica y guia de
estudio. 2012.

Bibliografia del estudiante:

Bibliografia Obligatoria;

< Games Maria Inés, Gonzales Ménica.” Manual de procedimientos basicos

-
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-
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-

de enfermeria”. 1ra Ed, actualizada, Edit. Akadia, 2007.

Kosier y Erb, *Fundamentos de enfermeria”. Conceplos, proceso vy
practicas, Vol. 1y 2, 8va Ed. Edit. Pearson Educacién S.A., 2008.

DU GAS, Beverly-“Tratado de Enfermeria Practica®, 4ta. Ed. Edit
Interamericana, México, 2010

Bibliografia complementaria:

Ricci, Maria Teresa.” Herramientas tedricas-practicas para el ejercicio de la
enfermeria”. 1ra Ed. Editorial El Uapiti 2007.

Mosby. “Diccionario de medicina” Edit. Grupo Océano, Espafia (Barcelona),
2008,

Duarte Santiago Jorge. “El acto de cuidar” 1ra ed. Editorial El Uapiti.
Whaley & Wong, "Enfermeria pediatrica”, 4ta. Ed., Edit. Mosby-Doyma S.A.,
1985.

% Océano /Centrum. Enciclopedia de la enfermeria. Edicién original Grupo

editorial Oceano ( Esparfia)
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Hoja de firmas

Sistema: SUDOCU Sistema: SUDOCU
Firmado por: SUDOCU UNMDP Firmado por: SUDOCU UNMDP
Fecha: 23/02/2023 08:58:30 Fecha: 23/02/2023 08:58:37

Razon: Cargado por SIU-Documentos Razon: Autorizado por CLAUDIO FERNANDO FLORES



Nota
c NO - 2023 - 5979 - SA-FCSYTS # UNMDP

UNIVERSIDAD NACIONAL 546 a rectorado

e AR DELELATA De: S. Académica - Fac. de Cs. de la Salud y Trabajo Social

23/02/2023

Visto lo solicitado y la documentacion presentada, pase a la Subsecretaria de Evaluacion y Seguimiento
Académico para la certificacion institucional de firmas. Cumplido, vuelva.

SECRETARIA ACADEMICA, 23 de febrero de 2023.-
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Hoja de firmas

Sistema: SUDOCU Sistema: SUDOCU
Firmado por: SUDOCU UNMDP Firmado por: SUDOCU UNMDP
Fecha: 23/02/2023 11:35:20 Fecha: 23/02/2023 11:35:21

Razon: Cargado por SIU-Documentos Razon: Autorizado por GABRIELA ELIZABET GUERRA



Nota
c NO - 2023 - 6046 - SA-REC # UNMDP

UNIVERSIDAD NACIONAL SOLICITUD DE EQUIVALENCIAS GONZALEZ MARIA CECILIA

BN AR L LA De: Secretaria Académica

23/02/2023

Tomado conocimiento, girense las presentes actuaciones a la Direccion General de Titulos y
Legalizaciones a efectos de proseguir el tramite.

SECRETARIA ACADEMICA
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Hoja de firmas

Sistema: SUDOCU Sistema: SUDOCU
Firmado por: SUDOCU UNMDP Firmado por: SUDOCU UNMDP
Fecha: 24/02/2023 10:54:03 Fecha: 24/02/2023 10:54:04

Razon: Cargado por SIU-Documentos Razon: Autorizado por DANIEL ALBERTO REYNOSO



Nota
c NO - 2022 - 44309 - DTL-REC # UNMDP

UNIVERSIDAD NACIONAL FIRMAS OTRAS UU-IES (PINOS ANCHORENA-PACHECO)

e AR DELELATA De: D. de Titulos y Legalizaciones - S. Académica

01/06/2022

Procurado el registro correspondiente al sr. Sebastian Pacheco, Secretario de IS Pinos de Anchorena, esta
Direccion cumple en informar que la firma guarda similitud con la obrante en nuestros registros.

Vuelva a Facultad para la prosecucion del tramite.

DIRECCION DE TITULOS Y LEGALIZACIONES
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Hoja de firmas

Sistema: SUDOCU Sistema: SUDOCU
Firmado por: SUDOCU UNMDP Firmado por: SUDOCU UNMDP
Fecha: 01/06/2022 09:16:31 Fecha: 01/06/2022 09:16:32

Razon: Cargado por SIU-Documentos Razon: Autorizado por ROSA MARINA BERNABE



Nota
c NO - 2023 - 8677 - SA-FCSYTS # UNMDP

UNIVERSIDAD NACIONAL AE - EQUIV.

e AR DELELATA De: S. Académica - Fac. de Cs. de la Salud y Trabajo Social

01/03/2023

Visto lo solicitado, pase a Direccion Estudiantes a fin de informar la situacion académica de la estudiante.
Cumplido, vuelva.

SECRETARIA ACADEMICA,01 de marzo de 2023.-
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Hoja de firmas

Sistema: SUDOCU Sistema: SUDOCU
Firmado por: SUDOCU UNMDP Firmado por: SUDOCU UNMDP
Fecha: 01/03/2023 11:29:02 Fecha: 01/03/2023 11:29:03

Razon: Cargado por SIU-Documentos Razon: Autorizado por GABRIELA ELIZABET GUERRA



c Nota

UNIVERSIDAD NACIONAL NO - 2023 - 16307 - DEST-FCSYTS # UNMDP
de MAR DEL PLATA PROVEIDO EXTE 546
"1983/2023 - De: D. Estudiantes - Fac. de Cs. de la Salud y Trabajo Social

40 ANOS DE DEMOCRACIA" 16/03/2023

Informamos que la estudiante GONZALEZ, MARIA CECILIA, DNI 36442496, es estudiante Activa
Regular de la Carrera Licenciatura en Enfermeria (plan 2017), ingresante 2022. Posee, ademas, actividad
académica previa en Licenciatura en Enfermeria (plan 2006) por lo cual ya tiene 4 materias homologadas
automaticamente en el plan 2017 de Licenciatura en Enfermeria. Adjuntamos Certificado Analitico de su
plan actual para que se tenga en cuenta que las materias ya aprobadas no deberan reconocerse por
equivalencia.

DIRECCION ESTUDIANTES

20/03/2023
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e UNIVERSIDAD NACIONAL DE MAR DEL PLATA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y TRABAJO SOCIAL

UNIVERSIDAD NACIONAL
de MAR DEL PLATA

CERTIFICADO ANALITICO PARCIAL

Apellido y Nombres: GONZALEZ, MARIA CECILIA

Fecha de Nacimiento: 11/03/1991 Nacionalidad Argentina
N. Documento: DNI 36442496 Legajo: 14735
Carrera: LICENCIATURA EN ENFERMERIA
Plan: 2017 Ao de Ingreso: 2022
Asignatura Fecha Nota Libro Acta/Res Créd. Horas

1 BASES FUNDAMENTALES DE ENFERMERIA 04/04/2022 4 Resol. 2337 220

2 BIOETICA 04/04/2022 6 Resol. 2337 60

3 ESPACIO DE INTEGRACION DE AREAS | 04/04/2022 7 Resol. 2337 60

4 ESPACIO DE INTEGRACION DE AREAS II 04/04/2022 7 Resol. 2337 60
Plan aprobado por Resolucion:2337/17 Fecha de Resolucion del plan:05/04/2017
Promedio Académico:6.0 Promedio General(solo aprobadas):6.0

Se extiende la presente constancia para ser presentada ante QUIEN CORRESPONDA

Autoridad/es Competente/s

20/03/2023 Pagina 1 de 1
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Firmado por: SUDOCU UNMDP Firmado por: SUDOCU UNMDP

Fecha: 20/03/2023 07:35:05 Fecha: 20/03/2023 07:47:16

Razon: Cargado por SIU-Documentos Razon: Autorizado por DIEGO MARTIN MARCO
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c Nota

UNIVERSIDAD NACIONAL NO - 2023 - 17232 - SA-FCSYTS # UNMDP
de MAR DEL PLATA
.................... 546
"1983/2023 - De: S. Académica - Fac. de Cs. de la Salud y Trabajo Social

40 ANOS DE DEMOCRACIA"

20/03/2023

Visto, pase al Departamento Pedagogico de Enfermeria para evaluar lo solicitado, teniendo en cuenta el
informe de Direccion Estudiantes. Cumplido, vuelva.

SECRETARIA ACADEMICA, 20 de marzo de 2023.-
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