Enfermería en el Adulto y el Anciano I.

Objetivos Generales:
Al culminar el desarrollo teórico- práctico de la cátedra en el primer cuatrimestre el alumno estará en condiciones de:

· Valorar clínicamente al paciente hospitalizado, con las patologías propias del  adulto y del anciano. A saber:
A. Pacientes con alteraciones del medio interno.

B. Con enfermedades infectocontagiosas y transmisibles.

C. Con cáncer.

D. Dolor, sometidos a anestesia.

E. Con intervención quirúrgica.

F. Con enfermedades en el aparato cardiovascular.

G. Con enfermedades respiratorias.

H. Con enfermedades renales y en el aparato urinario.

I. Con enfermedades del aparato digestivo.

J. Con alteraciones metabólicas y endocrinas.

K. Con alteraciones del aparato locomotor.

L. Con alteraciones del sistema nervioso.

M. Con alteraciones de los órganos de los sentidos.

N. Con trastornos alimentarios.

O. Con alteraciones en la eliminación urinaria e intestinal.

P. Con trastornos neurológicos.

Q. Con trastornos musculo esqueléticos.

R. Con trastornos del sistema nervioso.

S. Con alteración de los órganos de los sentidos.

Al finalizar el segundo cuatrimestre, el alumno estará en condiciones de:

· Desarrollar las experiencias hospitalarias por los servicios de las especialidades clínicos quirúrgicos.

· Llevarán a cabo una pasantía de diez días por el Hospital San Martín en Paraná para aumentar la destreza de la valoración en signos y síntomas y realizar los cuidados de adultos de acuerdo a las especialidades.

Fundamentación de la Cátedra

El futuro de la enfermería pretende cambios y retos continuos. Los enfermeros del futuro necesitan una alta base de conocimientos para prestar cuidados. El papel de enfermero incluye asumir la dirección para proteger la práctica enfermera y demostrar su contribución a los cuidados sanitarios. Por lo tanto, necesitan convertirse en pensadores críticos, defensores de los clientes, profesionales capaces de tomar decisiones clínicas y educadores de los clientes y familias en un amplio espectro de la atención sanitaria.
Mediante la demostración clara de la relación sinérgica entre el pensamiento crítico y el proceso enfermero se proporciona un modelo lógico global para los cuidados enfermeros que pueden entender y utilizar fácilmente.

Con respecto a la práctica de la Enfermería en el Adulto y El Anciano, los procedimientos son un conjunto de acciones ordenadas, se trata siempre de determinadas y concretas formas de actuar, cuya principal característica es que se realizan de manera sistemática y ordenada, cuya articulación se orienta a la consecución de una meta.

Trabajar los procedimientos significa, desentrañar la capacidad del saber hacer, de saber actuar de manera eficaz, para poder llegar a resolver tareas, solucionar problemas, llegar a objetivos, satisfacer propósitos y conseguir nuevos aprendizajes.

Aprender los procedimientos supone no solo asimilar el enunciado de la regla que lo expresa, sino también saberlo poner en práctica, para esto es necesario poseer conocimientos, su uso y aplicación.

Conociendo la problemática de salud del sujeto de la atención, lo procedimental, conjuntamente con los otros dos contenidos curriculares, lo conceptual y lo actitudinal, permiten realizar adecuadamente los cuidados de enfermería a brindar a la persona que los necesita; de esta manera se pondrán en juego no solo los procesos instrumentales, sino otras capacidades como las comunicacionales, éticas, Actitudinales y de autogestión del conocimiento.

Su aprendizaje permitirá asegurar su inserción en una red de significados más amplios, cada uno de los cuales se vinculará con otros ya conocidos y supondrá, al mismo tiempo, la revisión, modificación y enriquecimiento de los mismos.

Para resolver situaciones de la práctica de enfermería a través de la aplicación de los procedimientos, es necesario iniciar la ejecución de los mismos a través del vínculo terapéutico o relación de ayuda, que nos permitirá establecer una relación interpersonal de confianza con la persona a ser cuidada, favoreciendo la calidad de los cuidados a brindar.

Por otra parte, conocer a la persona en sus aspectos biológicos y psicosociales y poseer de forma organizada suficiente información sobre las condiciones y estructuras de los cuidados a resolver mediante determinado procedimiento, permite saber cuándo, dónde y a quién aplicarlo, respetando la condición humana.

Programa Analítico de Enfermería en el Adulto y el Anciano I.

Unidad I: La hospitalización de personas con necesidades alteradas. Relación enfermero  - sujeto del cuidado. Pensamiento crítico y juicio enfermero. Proceso de atención de enfermería.  Valoración enfermera. Entrevistas. Observación. Examen físico funcional. Diagnostico enfermero. Planificación de los cuidados enfermeros. Implementación de los cuidados enfermeros.

Unidad II: Cuidado de Enfermería a las personas con dolor. Contenidos procedimentales. Administración de medicamentos por vía subcutánea e intramuscular. Educación para la admisión y el alta a las personas hospitalizadas. Registros de enfermería. Aspectos legales. Visita domiciliaria. Lavado de manos. Higiene bucal. Higiene perineal. Baño en cama. Tricotomía. Curación de heridas.
Unidad III: cuidados de enfermería a la persona con alteración del Equilibrio Hidroelectrolítico. Contenidos procedimentales. Administración de medicamentos por vía endovenosas. Colocación de venoclisis. Administración de soluciones parenterales y electrolitos. Calculo de goteo. Signos vitales en el adulto. Pulso. Respiración. Tensión arterial. Temperatura.  

Unidad IV: Cuidados de enfermería a la persona en el periodo pre, intra y post operatorio. Contenidos procedimentales. Educación pre operatorio: ejercicios respiratorios, tos asistida, ejercicios de miembros inferiores, relajación. Baño pro quirúrgico. Rasurado. Colocación de barbijo, guantes, bata. Cama anestésica. Colocación de esculteto y faja. Control y cambio de drenajes. Curación plana. Extracción de drenajes y puntos.

Unidad V: Cuidados de enfermería a personas con alteración de la oxigenación. Drenaje postular. Oxigeno terapia. Tos asistida. Aspiración de secreciones bronquiales, por boca y por traqueotomía. Curación de traqueotomía. Recolección de muestras para cultivo. Cambio y control de drenajes torácicos. Maniobras de reanimación Cardio pulmonar. Realización de electrocardiograma. Vendaje de miembros inferiores. Nebulizaciones. 

Unidad VI: Cuidados de enfermería a personas con alteraciones digestivas y endocrinas. Colocación de sonda naso gástrica y nasoyeyunal. Cambio de bolsa de colostomía. Curación de colostomía. Control de haemoglucotex. Calculo de insulina. Enema evacuante. Valoración de la eliminación intestinal.
Unidad VII: Cuidados de enfermería a personas con alteraciones renales y urinarias. Colocación de sonda vesical transitoria y permanente. Recolección de muestra de orina. Tipo de sondas vesicales. Lavado de sondas. Extracción de sondas. Valoración de la eliminación urinaria. Colocación y retiro del orinal. Balance Hidroelectrolítico. Venoclisis. 

Unidad VIII: Cuidados de enfermería a personas con alteraciones musculo esqueléticas y neuro sensoriales. Control de reflejos. Control y cambio de hemosuctores. Movilización de personas en post – operatorios de cirugía ortopédicas. Curación de escaras. Colocación de dispositivos de apoyo. Mecánica corporal. Algunas técnicas no invasivas para disminuir el estrés, el dolor y favorecer el descanso y el sueño. Ejercicios musculo esqueléticos. Administración de medicamentos por vía oral, intramuscular, subcutánea, intradérmica endovenosas y por mucosas. Administración de insulina. Vendajes.
Unidad IX: Cuidados de enfermería a personas con problemas oncológicos y oncohematológicos. Extracción de sangre venosa. Punción con catéteres plásticos. 

Unidad X: Cuidados de enfermería  a personas con alta hospitalaria y en la etapa terminal de la vida. Técnica post morten. 
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Metodología de trabajo

La Cátedra desarrolla a lo largo del año actividades para lograr un aprendizaje no sólo teórico, o de técnicas y procedimientos, sino también poder y querer aprender para aumentar la autoestima del estudiante; desarrollando las competencias y habilidades de los alumnos con el fin de lograr actuaciones autónomas.

Las actividades escolares tendrán en cuenta los saberes previos de los alumnos utilizando estrategias de lecturas comprensivas, estudio de casos.

Muestra de los conocimientos adquiridos por los alumnos, serán los trabajos prácticos que solidarizan demostrando distintas sensibilidades, dedicación y esfuerzo con el acompañamiento del docente.

Actividades:

· Juego de presentaciones cruzadas.

· Exposición dialogada, apoyada con transparencia.

· Encuentro grupal de integración alumno- profesora.

· Estudio dirigido. Situación de enfermería. Debate.

· Proyección de película.

· Lectura y debate.

· Visita al Geriátrico Santa Rita.

· Vistita al Hospital: observación de registros en Hospital. Observación de la función y ámbito donde se desarrolla la enfermería.

· Trabajo grupal dirigido. Entrevista.

· Resolución de situaciones y problemas sencillos.
Trabajos prácticos: 

Se realizará un trabajo práctico extra áulico por cada unidad y se realizará la puesta en común en el aula.

Trabajos Prácticos Hospitalarios: serán los que el alumno realice en el ámbito del hospital y geriátrico. Los mismos formarán parte de la evaluación formativa y sumativa. Se evaluará específicamente: puntualidad y asistencia. Uso de uniforme. Actitud en la interrelación entre compañeros, con docente, con pacientes, con personal de enfermería. Compromiso en la actividad asignada. Aplicación técnica lavado de manos, entrevista.

Metodología de Evaluación
El proceso evaluativo de la Cátedra se efectuará a lo largo de la secuencia de la enseñanza- aprendizaje y será un proceso global entre lo que se sabe (cognitivo), se hace (procedimental) y se siente (actitudinal), para ello se utilizará el siguiente proceso.

· Evaluación inicial: conocimientos previos de los alumnos, compromiso explícito y toma de posición en relación al estudio y en la interrelación con compañeros, docente, conducta explícita en el aula, conocimientos procedimentales previos.
· Evaluación formativa: se realizará durante el proceso de enseñanza y al culminar cada una de las unidades, y teniendo como fin saber como esta aprendiendo el alumno, sus progresos y dificultades a fin de producir las correcciones. Se utilizarán las pruebas orales (preguntas en el aula, gabinete, centro asistencial), trabajos prácticos grupales. Se evaluará la puntualidad en la presentación de trabajos, relación con el docente, compañeros y personal de centros asistenciales, asistencia y puntualidad a la experiencia práctica, uso del uniforme, responsabilidad y compromiso ante la tarea asignada. En relación a los procedimientos se evaluará el proceso de incorporación de las técnicas; entrevista, observación, lavado de manos.
· Evaluación sumativa: en cada una de las unidades se presentarán trabajos prácticos grupales intra y extra áulicos, que los alumnos realizarán con la mediación del docente. 
Se evaluará la actitud asumida en relación al ser profesional; uso del     uniforme, responsabilidad en la entrega de trabajos, puntualidad en la asistencia hospitalaria, relaciones interpersonales.

En lo procedimental se evaluará: habilidad y destreza en los procedimientos de las prácticas profesionalizantes de la Cátedra.
Condiciones de regularidad 
Condición de regularidad:

· El 70% de la asistencia a las clases presenciales (teóricas-prácticas), el alumno que no trabaja. Si presenta certificado del trabajo, la asistencia podrá ser del 60%. En caso de que se pasen con la inasistencia, perderán la regularidad.
· Los dos parciales deberán ser aprobados con 6 (seis) o más y tendrán solo una oportunidad para recuperar cada uno de los parciales. En caso de no aprobar con 6 (seis) perderán la regularidad de la materia.
· Aprobar coloquio, que es el trabajo integral de la materia, en caso de que no se apruebe perderán la regularidad de la materia.
Modalidad del trabajo integral o coloquio:

· Se rendirá en forma individual, con un apoyo (láminas, power point, etc.).

· Deberá contener la integración de los contenidos de las unidades de la Cátedra.

· Deberán aprobar para tener derecho al examen final de la materia.

Períodos de fechas probables de parciales y recuperatorios:

· Primer parcial de Enfermería en el Adulto y el Anciano: jueves 24/06 de 2010.
· Recuperatorio del primer parcial: jueves 01/07 de 2010.

· Segundo parcial de Enfermería en el Adulto y el Anciano: jueves 04/11 de 2010. 
· Recuperatorio del segundo parcial: jueves 11/11 de 2010.
·  El trabajo integral o coloquio: 18/11 de 2010.
Periodo de examen final:

· Jueves 02 – 09 de Diciembre de 2010.
