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Provincia de Rio Negro
CONSEJO PROVINCIAL DE EDUCACION

VIEDMA, 18 DE JUNIO DE 2015

VISTO:
El Expediente N° 14256-EDU-2011 del Registro del Ministerio de Educacion y
Derechos Humanos -Consgjo Provincia de Educacion, y

CONSIDERANDO:
Que en e mismo obra documentacion del Instituto de Ciencias de la Salud y
Gestiéon A-065 de lalocalidad de General Roca;

Que las autoridades del mencionado Instituto presentan un proyecto de carrera
Tecnicatura Superior en Enfermeria de tres (3) afios de duracion con cursado presencial;

Que la solicitud se enmarca en la necesidad de dar cobertura ala demanda, en la
Regién del Valle de nuestra Provincia, de personal formado en enfermeria;

Que la propuesta se enmarca en la Resolucion N° 229/14 del CFE en cuanto ala
duracion, la cantidad de horasy los porcentajes de los Campos de Formacion;

Que, de acuerdo a Acta Convenio N° 1375/14 firmada en diciembre del afio 2014
entre e Ministerio de Educacion y Derechos Humanos de la Provincia de Rio Negro y €l Ministerio
de Educacion de la Nacion, en el ciclo lectivo 2015 se aprobaran por excepcion |os proyectos de
carreray adecuaciones de carreras que estaban en tramite antes del Acta mencionada;

Que, por lo expuesto y debido a que en el Acta mencionada se establece que los
Planes de Estudios implementados en las Instituciones de Educacion Superior deben ser
Jurisdiccionales, la cohorte 2015 serd la Ultima que podran matricular en los Planes de Estudios
vigentes en cada Institucion;

Que, una vez establecidos los Planes de Estudios Jurisdiccionales de Educacion
Superior, lalnstitucion deberd adecuarse e incorporarse alos mismos;

Que & Area de Educacion Privada propone emitir la norma legal que apruebe la
implementacién de la propuesta;

PORELLO,y de acuerdo a lasfacultades conferidas por €l Articulo 165° delaLey 4819

LA PRESIDENTE ]
DEL CONSEJO PROVINCIAL DE EDUCACION
RESUELVE

ARTICULO 1°.- APROBAR, por excepcion para €l ciclo lectivo 2015, en € Instituto Superior de

Ciencias de la Salud y Gestion (A-065), de la ciudad de Genera Rocay sede San
Carlos de Bariloche, € Plan de Estudios de la Tecnicatura Superior en Enfermeria de tres (3) afios de
duracién con cursado presencial, que como Anexo | forma parte de la presente Resolucién.-

ARTICULO 2°.- ESTABLECER que € titulo a otorgar sera Enfermero Profesional
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ARTICULO 3°.- DETERMINAR € Perfil del Egresado, Alcances del Titulo, Contenidos Minimos de
la carerra, segin se establece en & Anexo | de la presente.-

ARTICULO 4°.- DEJAR CONSTANCIA que lo dispuesto en los Articulos 1° 2°y 3°noimplica
aporte econdémico por parte del Consgjo Provincia de Educacion de la Provincia de
Rio Negro.-

ARTICULOS5°.- ESTABLECER que la Supervision didactico-pedagdgica administrativa se
redlizara a través de los mecanismos que e Consgo Provincia de Educacion
determine.-

ARTICULO 6°.- REGISTRAR, comunicar por la Secretaria General a Area de Educacion Privadayy,

por su intermedio, alos interesadosy archivar.-

RESOLUCION N° 2263

Ménica Esther SILVA
Presidenta
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ANEXO|| - RESOLUCION N° 2263

ESTABLECIMIENTO: INSTITUTO SUPERIOR DE CIENCIASDE LA SALUD Y GESTION
REGISTRO: A-065
CARRERA: TECNICATURA SUPERIOR EN ENFERMERIA
TITULO: ENFERMERO PROFESIONAL
PLAN DE ESTUDIOS

Mapa curricular Tecnicatura Superior en Enfermeria
Carga
, ~ hor. Hsreloj Tatsl
Primer afno 1 2| Espacios curriculares Semanal
1 1 Morfofisiologia 4 100
2 2 | Quimicay FisicaBiologica 3 43
A. Campo de Formacion de 3 3 | Microbiologiay Parasitologia 2 32
Fundamento —
4 4 Nutricion 2 32
5 5 | Estadisticay Epidemiologia 4 66
B Cen e de,F_ormaC| on 6 10 | Fundamentos de Enfermeria 7 224
Especifica
7 16 | Ciencias Psicosociales| 2 33
C. Campo de Formacion Historiay Legislacion de los trabajadores de la
General 8 | 17 VS - 2 27
Salud
D. Campo de Formacion de la .
Préctica Profesionalizante. 9 21 | Fundamentos de Enfermeria 5 158 715
Segundo Afio
10 6 | Farmacologia 2 32
A. Campo de Formacion de 2
Fundamento Dietoterapi
1 7 ietoterapia 5 32
5 12 11 Enfgrmenaen la Atencién del Adultoy €l 8 270
B. Campo de Formacion Anciano
Especifica
o 13 12 | Enfermeriaen Salud Mental y Psiquiatria 4 64
14 18 | Ciencias psicosociales || 3 43
C. Campo de Formacion
General 15 | 19 |Inglés 4 67
. Enfermeriaen la Atencién del Adultoy el
D. Campo de Formacién de la 16| 22 |\ ciano 5 156 | 707
A e RS 17| 23 |Enfermeriaen Salud Menta y Psiquiatria 3 43
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Tercer afio
Filosofia, Eticay Aspectos Legales
A. Campo de Formacion de | 18 8 4 67
P SO 19 9 | Antropologia 2 32
20 13 | EnfermeriaMaterno Infantil y del Adolescente 7 224
B. Campo de Formacion 21 14 | Enfermeriaen Salud Comunitaria 4 61
Especifica . 15 Introduccion ala Administracion y Ensefianza 4
en Enfermeria 61
e 23 | 20 |Informética 4 64
Generad
24 24 | Enfermeria Materno Infantil y del Adolescente 5 150
D. Campo de Formaciondela | 25 25 | Enfermeria en Salud Comunitaria 3 42
Préctica Profesionalizante. 5 A
Introduccién ala Administracion y Ensefianza
26 26| en Enfermeria 3 42 746
Total Horas Plan de Estudios 2168 Hs. reloj y 26 espacios curriculares
1.Enumeracién consecutiva. 2. Enumeracion por Campos de Formacion Res. N°© 229/14 -CFE 2168

CORRELATIVAS

RENDIDAS PARA RENDIR:

Ciencias Psicosociales |-  Ciencias Psicosociaes |

Enfermeriaen la Atencion del Adultoy Anciano- Fundamentos de Enfermeria
Enfermeriaen Salud Mental y Psiquiatria=  Fundamentos de Enfermeria
Enfermeria Materno Infantil y del adolescente- Fundamentos de Enfermeria

PERFIL DEL EGRESADO

El egresado de la Tecnicatura Superior en Enfermeria seré la persona que ha adquirido competencia
técnica para dar cuidado y ayuda profesional a individuo, familiay comunidad:

« Satisfaciendo sus necesidades fundamentales cuando tiene limitaciones para hacerlo por si
MisSmo en circunstancias de dafio o riesgo en su salud.

e Promoviendo su autocuidado o independencia precoz a través de la aplicacion de la cienciay
técnica de la enfermeria 'y el establecimiento de una relacion interpersonal significativa que
asegure €l respeto por laindividuaidad y dignidad personal de aguellos bajo su cuidado.

e Ejerciendo laprofesién en el marco de los principios éticos propios de la enfermeria asi como
de los valores esencides de la cultura argentina.

« Por lanaturaleza de las funciones que le son propias, esté capacitado para ensefiar, administrar
einvestigar en el campo de laenfermeria.

El perfil enunciado determina para el egresado las siguientes competencias generaes:

1. Diagnostica las necesidades de enfermeria, la situacion del individuo y familia, y detecta
grupos de riesgo ayudando a las personas a reconocer sus problemas a fin de promover
acciones de conservacion de lasaud y prevencién de las enfermedades.




10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Detecta personas con signos de enfermedad incipiente y los orienta hacia la consulta
especificaafin defacilitar un tratamiento oportuno y evitar mayores grados de dafio.
Realiza controles especificos a personas y grupos particularmente expuestos, administra
vacunas, imparte promocién de salud e interviene en crisis con € objeto de proteger €
individuo, familia, comunidad de |as enfermedades de mayor incidencia en e medio.
Formula diagnésticos de las necesidades de enfermeria: fisicas, psicosocides y
ambientales de |os enfermos que se encuentran bajo su atencion.

Determina e cuidado a proporcionar para asegurar a los enfermos una atencién
individualizada, integral, continuay efectiva.

Cuida a personas enfermas, ayudandoles a mantener sus funciones vitales, proveyéndoles
comodidad y protegiéndolas de dafios sobreagregados a fin de procurarles bienestar en €l
transcurso de la enfermedad, reducirles € riesgo de complicacionesy acortarles € periodo
de enfermedad.

Ayuda a enfermo y su familia a enfrentar y superar la crisis provocada por la enfermedad
y la hospitalizacion y los estimula a prestar su maxima colaboracion en el proceso de
recuperacion.

Prepara, protege y asiste fisicay psicol0gicamente a paciente antes, durante y después de
procedimientos, diagnosticosy tratamientos; administra la terapéutica médica prescripta.
Vdora en forma permanente las reacciones y condicién general del paciente e informa al
equipo de salud para garantizar la continuidad y pertinencia de la atencion de enfermeriay
facilitar y coordinar latarea interdisciplinaria.

Orienta a personas y grupos sobre recursos sanitarios y facilidades para € cuidado de la
salud y atencién de la enfermedad.

Imparte educacién sanitaria a personas 'y grupos y los estimula a asumir responsabilidades
en € cuidado y control de su salud con el propésito de mantener un grado aceptable de
bienestar y promover unamés ata calidad de vida.

Dirige y coordina e equipo de enfermeria promoviendo relaciones humanas armonicas y
procurando condiciones laborales adecuadas para el grupo, a fin de garantizar un trabajo
productivo, eficientey seguro.

Administra servicios de enfermeria hospitalarios y comunitarios efectuando diagndstico de
situacion, formulando politicas y colabora en planes organizando y controlando las
estrategias y recursos de enfermeria, con €l propdsito de asegurar prestaciones de alta
calidad.

Participa en actividades de planeamiento sanitario y en la toma de decisiones que
involucran € accionar de enfermeria en su contexto de trabgo interdisciplinario e
intersectorial con € objeto de aportar a la resolucion de problemas de salud y de gercicio
profesional.

Asume la responsabilidad y participa en la formacion y capacitacion de sus pares y de
otros miembros del equipo de salud y perfecciona su propia formacion para contribuir a
logro de un recurso humano calificado que dé respuestas a los problemas y necesidades de
salud de la comunidad.

Ejerce la asistencia, la administracion, la docencia y la investigacion de enfermeria en €
marco de los principios éticos esenciales de dicha labor y de los valores sociales bésicos
de nuestra cultura.
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CONSEJO PROVINCIAL DE EDUCACION 17. Lidera grupos e impulsa y participa en actividades de
nucleamiento profesiona buscando generar cambios que produzcan un verdadero impacto
en lasalud y en procura de la consolidacién y el enriquecimiento de la enfermeria.

Cabe consignar que las competencias, derechosy obligaciones del enfermero profesiona estén
encuadradas en el marco de la Ley Nacional del Ejercicio de la Enfermeria N° 24004; la Ley
provincial N° 2999 y su Decreto Reglamentario 472 del 12/05/1998.

ALCANCESDEL TITULO
El egresado con titulo de Enfermero Profesional estaré capacitado para trabajar en Centros de Salud
estatales y privadosy en todo tipo de Instituciones donde requieran de sus servicios profesionales.

CONTENIDOSMINIMOS
A. Campo de Formacion de Fundamento

- Morfofisiologia

Fundamentacion:

El hombre es una unidad biopsicosocial, y se aborda desde la integralidad que conlleva, desde una
vision holistica. Aun asi, la unidad “bio” implica conocer acerca de su conformacion anatomica y el
modo de funcionamiento de la misma, para entender los procesos normales y posteriormente
identificar |as alteraciones.

Objetivos:
v" Adquirir conocimientos sobre la estructura y funciones del cuerpo humano necesarias para
mantener lavida
v" Comprender las consecuencias de la alteracion de |os mecani smos fisiol 6gi cos.

Contenidos Minimos:

v Crecimiento y reproduccion celular. Fisiologiacelular.

v Funciones de la célula: reproduccién, respiracion, nutricion, relacion, trabajo, especializacion.

v Niveles de organizacion. Células. Tejidos. Organos y sistemas. Cuerpo humano: posiciones,
planos, regiones, cavidades. Sistema Oseo-artro-muscular. Sistema cardiovascular. Sistema
sanguineo. Sistema respiratorio. Sistema nervioso. Andtomo-fisiologia del sistema digestivo,
excretor, reproductor femenino y masculino, urinario y endécrino.

v' Componentes de cada sistema y relaciones que establecen entre si.

| Quimicay FisicaBiol6gica

Fundamentacion:
En e funcionamiento del ser humano intervienen multiples factores, desde € punto de vista de la
quimicay lafisica, cuyo conocimiento aporta herramientas necesarias para ayudar en la satisfaccion
de las necesidades basicas del mismo. Estos factores se relacionan, por gemplo, con procesos que
influyen las funciones metabdlicas, del hombre sano y enfermo.
Objetivos:
v Reconocer |os fendmenos fisico-quimicos en la produccién, almacenamiento y utilizacién
de energia del organismo y comprender |os fundamentos, valores normales y ateraciones
delosandisis clinicos més frecuentes y habituales.
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v' Transformacion de laenergia. Energia atémica: fundamentos.

v' Combustibles del organismo. Contenido energético de los alimentos. Quimica genera e
inorganica. Glucidos. Lipidos. Proteinas. Enzimas. Hormonas. Metabolismo del agua.
M etabolismo intermedio de glucidos, lipidosy proteinas.

v/ Secreciones gastricas. Sangre. Orina. Materiafecal. Liquido cefalorraquideo.

v' Fisica. su importancia. Magnitudes fundamentales. Principios basicos sobre: estado
gaseoso, hidrostética, densimetria. Hidrodinamia. Osmosis. Estado coloidal. Electricidad.
Soluciones electrolitica. Concepto de PH. Sonidos. Optica. Radiaciones. Principios de
mecanica corporal.

N Microbiologiay Parasitologia

Fundamentacion:
El conocimiento de los microorganismos, sus caracteristicas, conductas, habitos, sus modos de
transmision y los medios que ayudan a controlar la propagacion de las infecciones, le ofrece d
enfermero la posibilidad de actuar con sentido de oportunidad y de manera adecuada, brindando un
cuidado de calidad.
Objetivos:
v Establecer las relaciones de los organismos vivos y los factores de determinacion histérico —
social en la produccién de enfermedades infecciosas.
v" Conocer los agentes, los modos de transmisién y los mecanismos naturales de defensa,
estableciendo su relacion con a salud.
v' Aplicar los principios de la microbiologia y parasitologia para la profilaxis de las
enfermedades infecciosas en todos |os campos de accion profesional.

Contenidos Minimos:

Rel aciones entre organi smos Vivos.

Nociones sobre patogenia de las enfermedades.

Interaccidn agente-huésped-ambiente (natura y cultural).

Microorganismos. Historia de la Microbiologia (marco histérico-social).

Bacteriologia. Estructura de una célula bacteriana. Funciones.

M ecanismo de patogenicidad microbiana.

Principal es bacterias patdégenas para el hombre. Clasificacion seguin sus caracteristicas.
Flora bacteriana normal.

Virus. Parésitos. Micoss.

Fisiopatogenia de de las infecciones producidas por bacterias, virus, parésitos y hongos.
Vias de infeccion. Puerta de entrada. Vias de transmision.

M ecanismos de defensa del huésped. Antigenos. Anticuerpos. Inmunidad celular humoral.
Profilaxis de lainfeccion. Asepsia. Antisepsia. Desinfeccion. Esterilizacion. Métodos.
Infeccion hospitalaria. Medidas de bioseguridad.

Epidemia. Enfermedades endémicas de la Argentina.

N O N N N N N N N N NN
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Fundamentacion:
La nutricién adecuada y oportuna del ser humano en todo e trayecto del ciclo vital, es sumamente
importante cuando se piensa un individuo sano, con posibilidades intelectuales y emocionaes
satisfactorias. Por ello es indispensable conocer los aimentos, sus componentes y sus valores
nutritivos que satisfagan las necesidades y requerimientos del hombre.
Objetivos:

v" Conocer las bases de la nutricién necesarias para atender las necesidades del individuo y sus

posibilidades de alimentacion en las distintas etapas de lavida.

Contenidos Minimos:

v/ Nutricién normal. Sustancias nutritivas, clasificacion: energia, proteinas, grasas, hidratos de
carbono, minerales. Vitaminas. Fuentes normales de cada uno de los principios nutritivos.
Principal es fuentes de sustancias nutritivas. Digestion, absorcidn, metabolismo.

v' Alimentos. su valor nutritivo y clasificacion. El alimento como integrador social, como
estimulo emocional.

v’ Factores que determinan la nutricion. La nutricién y la economia nacional. La nutricién y el
dilema de la poblacién, sus problemas. EI hambre y sus consecuencias sociales. La
desnutricion en nuestro pais: causas.

4+ Estadisticay Epidemiologia

Fundamentacion:
Latematica a abordar permite al dlumno de la carrera de enfermeria, analizar los indicadores del nivel
de vida y sadud de la comunidad, y también con qué métodos se obtienen datos para realizar
determinaciones por €l estilo.
Por otra parte, lo acerca d método epidemiol égico, cuya aplicacion arroja resultados, queinciden en la
planificacion de las actividades de cuidado de la salud aimplementar.
Objetivos:
v" Reconocer € aporte de la estadistica para €l procesamiento y andlisis de informacion en €
areasaud.
v' Conocer las herramientas que brinda la epidemiologia para la promocion de la saud,
prevencion de laenfermedad y desarrollo de politicas sanitarias desde € rol de laenfermeria.

Contenidos Minimos:

v' Estadistica. La medicion. Niveles. Construccion de variables e hip6tesis. Dimensiones y
categorias. Indicadores. Indicadores de nivel de viday salud. Construccién del dato cientifico
desde la l4gica cuantitativa. Datos censales. Nociones de probabilidad. Distribucion normal y
puntaje Z. medidas de tendencia central. Niveles. Graficacién. Medidas de variabilidad.
Asimetriay curtosis. Relaciones entre variables. Andisis multivariados. Introduccion d path
andlisis.

Demografia. Poblacion: definicidn y caracteristicas. Condicionesy estilos de vida.
Los determinantes de la salud: causalidad, riesgo. Poblaciones en “riesgo”, definicion y
céculo.

AN
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La descripcion epidemioldgica y la construccidn de hipotesis/supuestos. La epidemiologia
analitica. Diversos tipos de estudios. Rol de la enfermera. Cultura y “enfermedad”. Cultura y
contexto terapéutico. Epidemiologia clinica: conceptos y enfoques. Estrategias de enfermeria,
preventivas, clinicasy poblacionales.

+ Farmacologia

Fundamentacion:
Una actividad dependiente del enfermero, muy importante, es la administracién de medicamentos.
Esta préctica conlleva una responsabilidad maydscula de conocer aspectos que hacen alas drogas, sus
caracteristicas, sus modos de accion e interaccion en € organismo.
Objetivos:

v Discernir € uso adecuado de medicamentos y sus formas de administracion.

v Favorecer una practica consciente de laresponsabilidad legal en la préacticade enfermero.

v" Conocer en profundidad politicas de medicamentos y sus fundamentos.

Contenidos Minimos:

v Politicas nacionalesy provinciales de medicamentos. Uso racional de medicamentos.

v" Farmacologia: concepto y campo que influye. Droga: concepto, origen, naturaleza y accion
farmacologica. Factores que modifican su accién. Vias de administracion, absorciéon y
eliminacién de las drogas. Técnicas de enfermeria a emplear en la administracion de farmacos:
caculo de dosis, goteo. Vias de administracion de medicamentos: oral, recta, inhaatoria,
topica, ingtilacion, parenteral .

v Metabolismo de medicamentos y venenos. Ventgas e inconvenientes de las vias de
introduccién o absorcion. Accién local y general. Fijacion de téxicos y medicamentos.
Tolerancia, habitos, intolerancia natural o adquirida. Dosis de medicamentos més usuales en €
areamaterno infantil.

v' Utilizacion y conservacion de medicamentos. Formas farmacoldgicas. Habito, adiccion,
intoxicacion. Alergias: concepto. Signos y sintomas. Shock anafilactico: concepto 'y
fisiopatologia. Sistemas de indicacionesy registros especificos.

Politicas nacional es e internacional es de medicamentos. M edicamentos genéricos.
Farmacologia del sistema nervioso auténomo, de las inflamaciones y glucocorticoides,
respiratorio, cardiol 6gico, digestivo, antiinfecciosos y hormonal.

AN

+ Dietoterapia

Fundamentacion:

El concepto de dietoterapia implica para el aumno de enfermeria, € desarrollo de elementos tedricos
respecto de los principios para la nutricién en € individuo sano, usos y hébitos aimentarios de
acuerdo alas culturas y las adecuaciones de |a dieta en situacion de enfermedad.

Objetivos:

v Interpretar, elaborar, controlar y administrar las dietas especificas indicadas, generando
conciencia de responsabilidad en la aplicacién de la dietoterapia para la adecuada atencion y
rehabilitacion del paciente, como elemento de cuidado de la salud y prevencion de la
enfermedad.
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El aimento como vehiculo de sustancias nutritivas. Clasificacion. Alimento. Seleccion,
maneo y conservacion. Control sanitario del aimento. Leyes sobre alimentos. Servicio de
inspeccion. Laboratorio de andlisis. Calidad de los aimentos. Disponibilidad, distribucion y
consumo de alimentos.

Variante de la alimentacion en relacion a la edad, sexo, actividad y estado fisiologico.
Alimentacion del nifio en las diferentes etapas. Alimentacion del adolescente. Alimentacion
del adulto y gerente. Caracteristicas. Régimen oral. Servicio de alimentacion hospitalaria.
Concepto de dietoterapia.

El servicio de aimentacidn. Objetivosy funciones.

Funciones de la enfermera en |os programas de nutricion.

Regimenes dietoterapicos. Caracteristicas.

Dietoterapia de los estados patoldgicos que modifican e peso y € estado nutricional.
Adelgazamiento. Obesidad. Anorexia. Bulimia.

Dietoterapia del paciente con adteraciones en aparato digestivo. Alimentacion enteral y
parenteral.

Dietoterapia del paciente con alteraciones renales.

Dietoterapia del paciente con afecciones del sistema cardiovascular.

Dietoterapia del paciente con afecciones febriles.

Dietoterapia del paciente quemado.

Dietoterapia del paciente diabético. Finalidades. Dieta insulino-tiempo. Otras ateraciones de
ladiabetesy su dietoterapia.

Paciente con cancer. Regimenes especiales.

+ Filosofia, Eticay Aspectos Legales en Enfermeria

Fundamentacion:

La filosofia le ofrece a estudiante un marco para € andlisis y comprension de aspectos que le
interesan a hombre como objetos de conocimiento, moévil de su conductay de su actividad creadora.
La ética ofrece e conocimiento acerca de los factores que intervienen en un acto moral, como asi
tambi én los paradigmas que imperan en € escenario social y profesiond actual.

Los aspectos legales son herramientas fundamentales para € gercicio de la profesion pertinente y
responsable.

Objetivos:

v
v
v

Reconocer laimportancia de la mirada filosofica de una sociedad.

Integrar el marco legal con el gercicio profesional.

Desarrollar actitudes basadas en valores y principios que resguarden la dignidad de las
personasy €l respeto por lavida

Contenidos Minimos;

v

ANENEN

La filosofia. Corrientes filosoficas contemporaneas. El problema metodol égico. El problema
gnoseol dgico. El problema metafisico. El problema antropol 6gico.

Definicion de profesion.

Etica. Conceptualizaciones. Principios de bioética. Cultura, éicay enfermeria.

Etica del diagnostico. Secreto profesional. La dimension éica en pacientes con ETS y
enfermedades terminales. Transplantes. Consentimiento informado. Encarnizamiento
terapéutico. Mala praxis.

Eticaen el principioy fin delavida. Eticaen € dolor y la muerte.

10
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enfermeriaforense. Aspectos judiciales de la enfermeria en casos forenses.
v Peritgjes. concepto y caracteristicas. Casos mas frecuentes.

+ Antropologia

Fundamentacion:
La perspectiva cultural del hombre, asi como sus manifestaciones en relacion a tradicion, creencias,
costumbres, ofrecen un marco de conocimiento, que permite interpretar algunas conductas, en las
comunidades, en & seno familiar, incluso en € ambito individual.
Objetivos:
v' Comprender ad hombre desde la perspectiva cultural y su influencia en la concepcion de la
salud y enfermedad.

Contenidos Minimos:
v" Antropologia. Definicion. Ramas. El sentido de la antropologia. Objetivos.
v' Cultura. Definicion. La importancia del simbolo en los procesos culturales. Vicios de la
cultura.
v' Laantropologia social en € marco de la cultura contemporanea.
v Laantropologia médico — cultural en el marco de la sociedad contemporanea.

B. Campo de Formacion Especifica
| Fundamentos de Enfermeria

Fundamentacion:
Las bases cientificas de la profeson enfermera, son el cimiento sobre e que se construyen
conocimiento, actitudes, habilidades y destrezas. El cuidado, objeto de atencidn de la enfermeria, es €
ge fundamental arededor del cua se incorporan elementos conceptuales tan importantes como,
necesidades basicas humanas, vision holistica del individuo, método enfermero para la organizacion,
implementacion y evaluacion del cuidado de lasalud. Enfin, espor excelencia, e primer eslabdn para
laidentidad profesional.
Objetivos:

v" ldentificar a enfermeriacomo disciplinay profesion.

v" ldentificar al hombre, familiay comunidad de atencién de enfermeria.

v' Contribuir a la recuperacion de las personas participando en el tratamiento a fin de lograr su

autocuidado.
v Aplicar estrategias de ensefianza en la educaci6n incidental sobre cuidados de salud.

Contenidos Minimos:

v' Enfermeria, disciplinay profesion. Teoriasy modelos de enfermeria.

v Enfermeria como profesion. Evolucion histérica.

v" Proceso salud-enfermedad-atencion: concepto de salud. Diversas concepciones sobre la

génesis de la enfermedad en el hombre.

v" Modelo de Virginia Henderson, Peplau, Orem, Patrones Funcionales de Gordon. Necesidades
del hombre en las distintas etapas de la vida. Proceso de Atencién de Enfermeria (PAE):
definicion, caracteristicas, etapas.

Modelo de Henderson y su relacion con el proceso de atencion.
Determinacion del grado de dependencia y andlisis de las necesidades mas frecuentes en
personas que atraviesan el proceso salud-enfermedad-atencion.

AN
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v' Cuidados de enfermeria: Conceptualizacion de cuidados de enfermeria. Evoluciéon del
concepto “cuidar” en relacion a las teorias y modelos.

Cuidados: componentes, tipos, caracteristicas.

Etapas del PAE relacionadas con el método cientifico y las normas de caidad de atencién.
Finalidad y caracteristicas de cada etapa.

v' Comunicacién: definicion, componentes, factores, tipos, barreras de la comunicacion.
Entrevista: definicidn, etapas, técnicas.

Relacion enfermera— usuario.

Historia clinica de enfermeria: conceptualizacion, tipos, confeccién: distintas modalidades en
base a Modelos y Teorias de enfermeria. Archivo, conservacion y aspectos legales de los
registros.

v Registros de enfermeria concepto, objetivos, tipos, caracteristicas y normas para su
elaboracion e implementacion. Registros e informes hospitalarios;, su interpretacion
conceptua y objetivos. Informes orales. presentacion del paciente, pase de guardia

Hospital: definicion y funciones. Admisién y alta del paciente.

Vaoracion de enfermeria concepto, objetivos y fases de valoracion. Métodos para la
obtencién y clasificacion de los datos. Terminologia. Vaoracion de las necesidades basicas
biolégicas, psicosociaes aplicando métodos y técnicas, examen fisico funciona, entrevistay
observacion.

Diagndstico de enfermeria: concepto, tipos, normas y criterios para su enunciado.
Planificacion: concepto, objetivos y componentes. Etapas de la planificacion. Determinacion
de prioridades.

v" Ejecucion: concepto. Relacion entre gecucion y planificacion. Modalidades para las
intervenciones de enfermeriay su registro.

Evaluacién: conceptos, objetivosy criterios para su € aboracion e implementacion.
Procedimientos basicos de enfermeria, lavado de manos, administracion de medicamentos,
control de signos vitaes, aplicacion de medios de bioseguridad, higiene y confort.
Bioseguridad: Estandares. Conceptos, métodos.

Mecanica corporal: principios, movilizacion y posiciones terapéuticas.

AN

AN

AN

AN

AN

AN

+ EnfermeriaenlaAtencién del Adultoy e Anciano

Fundamentacion:

En este espacio curricular se trabgja con la caracterizacion del hombre en la etapa adulta del ciclo
vital, y ofrece a estudiante un vasto conocimiento acerca de las afecciones en la salud del hombre. Es
un acercamiento alaenfermedad, alainstitucionalizacion, con todo lo que ello implicadesde el punto
de vista, fisico, emocional, familiar, econémico, etc. También se introduce a alumno en detalles de las
afecciones, como su etiopatogenia, su clinica, tratamiento, que incluye la reparacion quirdrgica.

Este marco conceptual, si bien se cifie ala especificidad patol6gica, no pierde de vistaa hombre como
unidad biopsicosocial, que aunque presente una patologia, no es a ella ala que se atiende sino al ser
humano holistico en situacion de enfermedad. Se pretende sefidar que la enfermedad es una
circunstancia, €l gje es el hombre.

Objetivos:

v ldentificar |as patol ogias relacionadas con la atencion del adulto, anciano y familia.

v Satisfacer las necesidades en riesgo o alteradas ddl individuo adulto y familia aplicando €
Proceso de Atencién de Enfermeria, integrando los conocimientos de otras disciplinas en el
cuidado del individuo, lafamiliay lacomunidad en los distintos niveles de atencion.

v" Conocer €l rol y trabagjo del enfermero en quiréfano.

12



PrBrontiwidelRBidNagrgro
CONBEBPRRANNAIAD DE HITAAOION v' Favorecer €l desarrollo de una relacién empética y terapéutica con e

paciente adul to-anciano-familia-comuni dad.

Contenidos minimos:

v
v

AANENEN

ANANENENEN

AN

AN

Marco conceptual de laenfermeriaclinicay quirdrgica

Salud y necesidades bésicas en el adulto y anciano. Vaoracion de enfermeria teniendo en
cuenta las afecciones de mayor incidenciay prevalencia en laregion en los diferentes niveles
de atencion.

Historiaclinicaintegral. Anamnesis. Semiologia. Definiciones.

Signos 'y sintomas de patol ogias més frecuentes. Situacion epidemiol 6gica.

Adulto en crisis.

Proceso de atencion de enfermeria a personas con desequilibrios del medio interno y con
enfermedades metabdlicas, infectocontagiosas, hematol égicas. Administracion de cuidados de
enfermeria a pacientes con trastornos de los aparatos digestivo y glandulas anexas,
respiratorio; cardiovascular; neuroldgico; musculo esquelético; con presencia de heridas.
Atencion de enfermeria en emergenciasy accidentologia.

Atencion de enfermeria a paci entes oncol 6gi cos. Generalidades del paciente quemado.
Atencion de enfermeria a pacientes con adicciones.

Enfermeria en latoma de muestra de laboratorio.

Enfermeria en la atencion de pacientes con trastornos alimentarios.

Centro quirlrgico: organizacion, admisién, preparacion de materia antiséptico,
funcionamiento y manejo de equipos y aparatos, acto quirdrgico, psicoprofilaxis quirdrgica.
Normas generales para prevenir infecciones de heridas quirdrgicas. Normas de bioseguridad
en el quiréfano. Interrelacion con el sector de control de infecciones.

Enfermeriaen el proceso de duelo, agoniay muerte. Enfermeria ante el dolor.

Atencidén de enfermeria a pacientes que reciben tratamiento quirdrgico de afecciones
gastrointestinales, orofaringeas o de cuello, torécicas, vasculares, urolégicas, del aparato
reproductor, traumatol 6gicas y neurol égicas.

Cuidados quirurgicos generales de | as personas ancianas.

Repercusion del proceso quirdrgico en el paciente y la familia. La cirugia planificada y la
cirugia de emergencia.

4+ Enfermeriaen Salud Mental y Psiquiatria

Fundamentacion:

Este espacio curricular introduce al alumno en los conceptos que intervienen en la Salud Mental como
enfoque ideol égico. Es imprescindible que e alumno conozca, y entonces pueda evaluar, los factores
de riesgo fisicos y ambientales, psicolégicos y culturales que condicionan la salud menta de las
personas.

Posteriormente hace referencia al otro concepto, que integra este espacio curricular, la Psiquiatria
como ciencia responsable de las enfermedades mentales. El conocimiento de ellas, le permite al
enfermero intervenir en situaciones de crisis, en laasistencia de las enfermedades de mayor incidencia
en laregion.

Objetivos:

v

v
v

Proveer herramientas tedricas para andizar las perspectivas conceptuales e ideoldgicas que
subyacen en los model os de atencion de la salud mental.

Apropiarse de marcos referenciales en salud menta segln nuevas tendencias en el campo.
Aplicar @ proceso de enfermeria, teniendo en cuenta las particularidades de la atencion de
personas con trastornos mental es.
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Contenidos Minimos:

v" Modelos de atencion en Salud Mental. Legislacion. Programas de atencién en Salud Mental.
Reconceptualizacion de la salud mental.

v' La sadud mental en la comunidad: promocién y prevencién. Rol del enfermero y nuevas

perspectivas en la atencion de Salud Mental.

v Trastornos psicologicos en la vida cotidiana. Determinantes biopsicosociales, culturales y
€conomicos.

v Revision del concepto de normalidad y anormalidad. A spectos comunicacionalesy salud.

v Neurologia y Psiquiatria. Andlisis y caracterizacion de las enfermedades psiquidtricas y
adicciones. Etiopatogenia.

v Enfoques terapéuticos. modelos de tratamiento y rehabilitacion. Intervencion en crisis.
Tratamiento psicoterapéutico (individual, grupa y familiar) y farmacol 6gico.

v' Grandes sindromes psicopatolégicos. Psicosis, Neurosis, Trastornos de la Personalidad,
Psicosomaticos, Alimentarios y Sexuales. Adicciones sociaes, psicopatias. Situacion
epidemiol 6gica, signos clinicos, diagndsticos y tratamientos.

v' Laenfermeria psiquidtrica. Relacion enfermero/Paciente. Ambiente terapéutico.

v' Proceso de atencién de enfermeria en las grandes entidades psicopatol dgicas.

4+ EnfermeriaMaterno Infantil y el Adolescente

Fundamentacion:
Este espacio curricular, permite a estudiante analizar la situacion de salud y enfermedad de la mujer y
€l recién nacido, a nifio y a adolescente en relacidn alos factores de riesgo biol6gicos, ambientales y
sociales alos que estan expuestos. Se abordan considerando los tres niveles de prevencion.
También se abordan contenidos acerca de las patologias tocoginecol dgicas y pediétricas de resolucion
médica o quirdrgica de mayor incidenciay prevalencia, o que brinda a alumno herramientas para un
abordaje profesional del cuidado aplicando el proceso de atencién de enfermeria.
Objetivos:
v' Andizar la situacion de salud y enfermedad de la mujer, dd recién nacido, € nifio y €
adolescente.
v" Conocer las patologias ginecolégicas y pediétricas de resolucion médica o quirdrgica de
mayor incidenciay prevalencia.

Contenidos Minimos:

v Fisiologia sexua y de lareproduccion.

v" Crecimiento y desarrollo. Antropometria.

v" Conductas de enfermeria en € embarazo normal, trabgjo de parto, parto, alumbramiento,
puerperio inmediato y mediato.
Factores de riesgo en el orden biol 6gico, ambienta y social.
Acciones de enfermeria en las complicaciones propias del embarazo, parto y puerperio.
Aplicacion de tecnologia apropiada.
Necesidades hidricas y nutricionales en el nifio sano y enfermo. Desnutricién.
Atencidn de enfermeria a pacientes pediatricos con ateraciones del medio interno, del aparato
digestivo, del aparato respiratorio, del sistema urinario, del sistema nerviosos central, del
sistema endocrino.
Atencidén de enfermeria a pacientes pedidtricos con afecciones congénitas y adquiridas,
afecciones cardiacas, afecciones oncohematolégicas, enfermedades infectocontagiosas,
lesiones de pid.
v" Abusoy negligenciaen € nifio.

ANANENENEN

<\
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CONBEHD] CRERINNAIAD DETHDC AN v Urgencias pediétricas.

v

El adolescente. Caracteristicas. Situacion social. Temas relevantes para la educacién para la
salud.

+ Enfermeriaen Salud Comunitaria

Fundamentacion:

Este es el ambito tedrico en el gue se integran las bases conceptuaes de la salud publicaen € andlisis
de la problemética de lasalud del paisy laregion con un enfoque epidemiol égico y teniendo en cuenta
la estrategia de la atencidn primaria de la salud. Le permite al alumno valorar los programas de salud
vigentes que contemplan la atencién alosindividuos y grupos sociales.

Objetivos:

v
v
v

v

Conceptualizar y operar respecto ala salud como derecho inaienable de la poblacion

Analizar las caracteristicas e impactos de | os distintos programas de salud.

Conocer las caracteristicas de la planificacion de servicios de enfermeriaen € Primer Nivel de
Atencién.

Comprender laimportancia del rol enfermero en el equipo de salud en Atencion Primariade la
Salud.

Contenidos Minimos:

v

ASEEENENENEN

ASANENENENEN

ANANEN

Marco referencial-conceptual. Perspectiva socio-historicay epistemoldgica de las précticas en
salud. Construccion socio-cultural del model o hegemonico en salud. El derecho ala salud.
Sociedad, estado y salud: distintos encuadres.

Organizacién del sistema de salud en Argentina.
APS - Alma Ata. Su revision en la actualidad.

El proceso de transformacion del sistema de salud en Argentina: la descentralizacion. El nivel
central. Nivel regiona y/o municipal.

Nuevas modalidades de atencion: internacion domiciliaria. Evaluacion y garantia de calidad
de laatencion primaria de salud.

Plan, programas y proyectos en desarrollo. Programas vigentes. Andlisisy comparacion.
Vision general sobre la situacion sanitariaen AméricaLatinay Argentina.

Principal es causas de morbimortalidad.

Comunidad, sistema de atencién comunitaria.

Equipo de salud, disciplina, multidisciplina, transdisciplna.

Necesidad (sentida, manifiesta, oculta). Demanda (espontanea, inducida, potencial). Oferta
(oportuna, equitativa, integral).

Salud comunitaria: sujetosy practicas. Las tareas del enfermero en la comunidad.

El concepto de salud més alla del hospital. La salud “en y para” la comunidad.

Prevencién: acances y limitaciones. Modelos. Accesibilidad y promocién de la salud desde
organizaciones intermedias. Participacion.

Pobreza y salud. “Multiples pobrezas” y salud. Pobreza y salud materno infantil: una mirada
desde el desarrollo sociocultural.

Los sistemas locales de salud: organizacion, funciones, financiamiento. La gestion de los
servicios de enfermeria en € nivel local. Modelos y principios. La planificacion normativa,
caracteristicas. La planificaciéon estratégica: principios, momentos. Rol del enfermero en
sistemas |ocales de Salud y/o espacios de APS ingtitucional es.
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+ Introduccion ala Administracién y ala Ensefianza en Enfermeria

Fundamentacion:
La gestién es una funcion de enfermeria muy importante. El marco tedrico de este espacio curricular le
permite a estudiante adquirir herramientas que luego ha de aplicar tanto en la administracion del
cuidado, como en la administracion de un servicio de enfermeria.
Los aspectos pedagdgicos le permiten identificar la importancia de la formacién del recurso humano
de enfermeria y les brinda herramientas para la elaboracion de procesos de formacion, capacitacion
formal e complementaria.
Objetivos:
v Obtener herramientas sobre el proceso administrativo con € fin de aplicarlos en los cuidados
de enfermeriay en los servicios de salud.
v Obtener herramientas para contribuir en la formacién de recurso humano de enfermeriay de
otros miembros del equipo de salud y de la comunidad.

Contenidos Minimos:

v" Proceso administrativo, concepto, etapas, distintos enfoques, caracteristicas sociopoliticas y
econdmicas del momento historico.
Relacion entre el proceso administrativo y el proceso de atencion de enfermeria.
Administracion del cuidado de los pacientes. planeacion, organizacién, coordinacion,
evaluaciony control de calidad.
Ensefianza: enfoque introductorio a la epistemologia del conocimiento.
Aprendizgje: pedagogias tradiciona es y nuevos model os: pedagogia de la problematizaci on.
Planificacion de la ensefianza. Recursos. Medios audiovisuales. Roles. Coordinacion.
Educacién permanente. La ensefianza de la enfermeria. Particularidades. Redlidad local de la
ensefianza.

AN

ANANENEN

C. Campo de Formacion General

4+ Ciencias Psicosocides |

Fundamentacion:

En este espacio curricular se introduce al dumno en el conacimiento de la psicologia generd, de la
organizacion socia, las interrelaciones. Le aporta un marco de conocimiento y reflexion acerca del
contexto en € que se desarrollan 1os seres humanos en tanto, individuos y seres sociales.

Objetivos:
v' Conocer las dimensiones sociales y psicolégicas relacionadas con € proceso salud-
enfermedad.
v' Comprender que las diferencias culturales pueden afectar € desarrollo y comportamiento del
proceso en busqueda de salud.
v Conocer |os procesos de maduracion y desarrollo en las etapas del ciclo vital.
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Provincia de Rio Negro
CONSEJO PROVINCIAL DE EDUCACION Contenidos M |'n| mos:

v" Ambiente socia y salud, sistema personal, interpersonal y social en enfermeria.

v/ Sistema y organizacion social. Sociabilidad e interaccion. Influencias socioculturales en las
conductas salud-enfermedad. Concepto de enfermar como hecho psicoldgico, social, respuesta
psicosocial al enfermar, valoracion e intervencion de enfermeria, patrones funcionales de
Gordon. Red social y apoyo social, caracteristicas de las redes de apoyo. Redes de apoyo
natural, impacto del enfermar en la familia, modelos para la valoracion e intervencién. La
relacion enfermera/paciente, modelo H. Peplau. Consideraciones psicosociales sobre la
hospitalizacion. El sujeto desde los aportes de la Psicologia: la construccion de un modelo de
aparato psiquico y la concepcion de sujeto inconsciente; las teorias del desarrollo: revision de
los conceptos clave: adaptacion, génesisy estructura.

- Infanciay desarrallo: crianza'y constitucion subjetiva; la relacion madre hijo; lugar de
la paternidad. Infancia en distintas culturas.

- Crecimiento y desarrollo; motricidad, adquisicién del lenguaje; importanciadel juego y
delapalabra

- El nifio y la fase de latencia. Aspectos psicopatoldgicos del desarrollo; inhibiciones,
detenciones, sintomas.

- Pldberes y adolescentes: e adolescente y la problematica del cuerpo, las
identificaciones, la sexualidad, la sublimacion. La adolescencia en diferentes culturas.

- Laproblematica de la madre adolescente. El puber y el adolescente en el hospital; la
adolescenciay salud reproductiva.

- Adultos mayores: inclusién y vitalidad.

4+ Historiay Legislacion de los Trabajadores de la Salud

Fundamentacion:

Este espacio curricular, le brinda al aumno un panorama histérico de la evolucién del trabajador
sindicalizado en la Argentina. ES importante destacar la evolucion del trabgjador de la sanidad, en
cuanto a crecimiento, desarrollo social y profesional.

Objetivos:

v' ldentificar aspectos histéricos del modelo sindica argentino.

v Conocer lainsercién del movimiento trabajador de lasalud en e sindicalismo nacional.

v Distinguir lahistoriadel sindicalismo de la sanidad en la Argentinay sus principiosy valores.

Contenidos Minimos:

v" Movimientos histérico-paliticos vinculados a trabajo en la Argentina. El trabgo como
categoria de andlisis socio-historica. Aspectos constitucionales. Estado  benefactor, trabajo y
sindicalismo argentino. Principios y bases. Experiencias latinoamericanas y mundiales. Su
comparacion. Caracteristicas del trabgjador de la salud y del sindicalismo de la sanidad. Sus
principales proyectos y lineamientos. Historia del movimiento sindical de la salud. Desafios
actuales.

4+ Ciencias Psicosociaes ||

Fundamentacion:

En este espacio curricular, se introduce al alumno en la comprensién del comportamiento de los
grupos en los diferentes &mbitos.

Es muy importante significar la pertenencia de d mismo a diferentes grupos, 1o que le permitird
tener una vision distinta a enfrentar situaciones que se generan en los grupos en que tiene
injerencia.
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Objetivos:

v' ldentificar e campo de los fendmenos psicosociades, revalorizando las vivencias
personales y comunitarias.

v Posihilitar € desarrollo de actitudes criticas que generen un protagonismo responsable en
el desempefio profesional.

v' Generar actitudes de integracion, comunicacion efectiva y participacion activa dentro del
equipo de salud.

Contenidos Minimos;

v

La perspectiva de la Psicologia Social, campo operacional y ambitos. Problemas de la
Psicologia Social y de los Grupos. Psicologia de los grupos y vida cotidiana en entornos de
salud. Sujeto y construccion social de lareadidad. Roles y vinculos. Construccion de espacios
y lugares. Interaccion, necesidad. Motivacion, percepcion, personge latente, personge
manifiesto y rol. Grupos. Grupalidad. Lo grupal. Grupo interno. Grupo externo. El pequefio
grupo y la organizacién de salud. El pequefio grupo y el servicio de enfermeria.

Dindmica de lo manifiesto y lo latente. El proceso de comunicacion. Estructuras de
comunicacion y roles.

Dispositivos: concepto y caracterizacion. Dispositivos de comunicacién/equipo de salud. El
empobrecimiento de los cédigos y larealidad socidl. Liderazgo. Tipos. Poder. Tipos. Cultura
grupal. Cultura de “enfermeria”. El grupo y € antigrupo. Tipos de grupos y técnicas. grupos
de aprendizgje, GOT, grupos terapéuticos, grupos de discusion, laboratorios, ateneos,
experiencias acumulativas, etc. El operador y niveles de consideracion. El operador como
analizador. Modalidades de intervencion.

Roles profesionades. el enfermero en grupos afines e interdisciplinarios, en organizaciones
sanitarias y de la comunidad.

+ Inglés Técnico

Fundamentacion:

Contemplar este espacio curricular se justifica a la hora de trabgjar contenidos especificos del inglés
que le permiten al alumno entender y utilizar algunos conceptos gramatical es especificos.

Objetivos:

v
v

Proporcionar herramientas parala consulta bibliogréficay lectura de textos cientificos.
Adquirir un vocabulario técnico y estructuras basicas en inglés.

Contenidos Minimos:

v

v

v

Verbos to be, to have — there be — modals: can, may, must, etc. — simple present tense — simple
past tense — present continuous — going to — simple future tense — present perfect tense —
Possessive adjectives — possessive pronouns — prepositions of place — quantity: some, any, no,
much, many — comparative and superlative degrees — infinitive of purpose —

Vocabulario técnico de lasalud y enfermeria.
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Provincia de Rio Negro
CONSEJO PROVINCIAL DE EDUCACION _‘ Informética ADI icada

Fundamentacion:
La informética, es por excelencia, la tecnologia de uso actual, tanto en estudiantes, trabajadores, etc.
El conocimiento de herramientas informaticas, es una necesidad imperiosa para toda persona que se
sumerge en ambitos estudiantiles, laborales, sociales, personales. En enfermeria ha avanzado
vertiginosamente lainformatizacién de protocol os.
Objetivos:

v" Adquirir los conocimientos necesarios para la comprension de la informética 'y su aplicacion

especificaal campo de laenfermeria.

Contenidos Minimos:

v Conceptos de hardware, software, funciones de la PC. Periféricos, concepto de entrada y
sdida de datos. La CPU mother, memorias, placas. Descripcion e identificacion de las
memorias delaPC RAM y ROM. Disco rigido, procesadores.

v Introduccion a la ofimética. Windows béasico y avanzado. Procesador de textos, bésico y
avanzado. Tipeo de textos ya creados. Uso de las herramientas para la creaciéon de textos
comerciales y artisticos. Ejemplos concretos de trabgjo. Planillas de calculos, Excel basico.
Ingreso de datos mateméticos. Uso de formulas de aplicacion préctica. Representacion de
situaciones.

v Internet. Correo electronico.

v TICS

A. CAMPO DE FORMACION DE LA PRACTICA PROFESIONALIZANTE

+ Experiencia Clinica de Fundamentos de Enfermeria

Fundamentacion

Es el espacio curricular que introduce a alumno, desde el primer afio de la carrera, al espacio
de la préctica profesional. Por ello se propone abordar los principios cientificos y las caracteristicas de
las principales técnicas para aplicar € cuidado de la saud en personas en situacion de salud-
enfermedad.

Es la primera aproximacién del alumno con e proceso de atencion de enfermeria como
método del quehacer enfermero, en el marco de laidentificacidn de las neces dades humanas.
Objetivos:

v" Aplicar los principios cientificos y técnicos en los procedimientos de atencion a las personas
en situacién de salud-enfermedad.

v' Identificar las necesidades de las personas aparentemente sanas y/o enfermas y planificar los
cuidados aplicando € proceso de atencidn de enfermeria.

Alcance de los contenidos:
v" Higiene y confort del paciente. Higiene de la unidad del paciente. Movilizacion del paciente.
Examen fisico de enfermeria. Control de signos vitales. Administracion de medicamentos.
Venoclisis. Oxigenoterapia. Sondaje vesical. Sondaje nasogéstrico. Lavado de manos.
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Provincia de Rio Negro

CONSEJO PROVINCIAL DE EDUCACION + Experiencia Clinicade Enfermeriaen la Atencion del Adulto y el Anciano

Fundamentacion

Los espacios de la Préctica, significan € proceso de profundizacion en e andisis de las
situaciones, cada vez mas complgjas, a medida que se van desarrollando a través de la carrera, 1os
contenidos tedricosy las técnicas, para abordar las situacionesy resolverlas.

En este espacio, que se atraviesa en el segundo afio, se tendra que abordar a paciente en
estado de enfermedad y en situacion de institucionaizacion, teniendo una vision del ser integral,
holistico, cuyas necesidades estan totalmente afectadas, tanto por su situacion de internacion, como
por lalganiade su hogar y su familia.

Objetivos:

v' Aplicar los principios cientificos y técnicos en procedimientos a personas con afecciones
relacionadas ala clinica médica.

v Identificar las necesidades, tratamiento de los pacientes y administrar el cuidado enfermero a
través de la aplicacion del proceso de atencion de enfermeria.

v' Desarrollar habilidades en la aplicacion de los distintos procedimientos a redlizar en la
atencidn a pacientes quirurgicos.

v" Aplicar los procedimientos g ecutando € proceso de atencion de enfermeria en las etapas pre,
intray post quirdrgicas.

Alcance de los contenidos:.

v' Admisién y dta de los pacientes adultos y adultos mayores. Administracion de
medicamentos. Cuidados de enfermeria a personas con trastornos digestivos, respiratorios,
cardiovasculares, urinarios, metabdlicos.

Cuidados de enfermeria en el prequirtrgico mediato e inmediato. Preparacion de la cama
quirdrgica. Cuidados en € postquirargico inmediato y mediato.

Realizar procedimientos como cambios de tubos, drengjes aspirativos y tubo de kert.

Realizar curaciones planas, limpias o contaminadas.

Cuidados del paciente en e Centro quirdrgico.

Alimentacién parentera, ileostomia— gastrostomiay sonda nasogéstrica.

Balance hidroelectrolitico.

<\

ANANENENEN

+ Experiencia Clinica de Enfermeriaen Saud Mental y Psiquiatria

Fundamentacion:

Este espacio curricular, permite al alumno aproximarse a la complejidad del ser humano con
trastornos mentales. Permite interpretar conductas relacionadas con patologias psiquiétricas, analizar
su etiopatogeniay administrar un cuidado oportuno y adecuado.

Objetivos:
v" Reconocer las caracteristicas de las personas que padecen sufrimiento mental.
v" Brindar cuidados de enfermeria a pacientes con patologias mentales a través de la aplicacion
del proceso de atencion de enfermeria

Alcance de los contenidos:
v Andisis y aplicacion de la entrevista psiquidtrica. Evaluacion del paciente aplicando el
método de la clinica psiquidtrica. Preparacion y administracion de psicofarmacos. Administrar
cuidados de emergencia a sufriente mental en estado de agitacion.
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+ Experiencia Clinicade Enfermeria Materno Infantil y del Adolescente

Fundamentacion:

Los espacios de la Préctica, significan € proceso de profundizacion en e andisis de las
situaciones, cada vez mas complgjas, a medida que se van desarrollando a través de la carrera, 1os
contenidos tedricosy las técnicas, para abordar las situacionesy resolverlas.

En este espacio, que se atraviesa en € tercer afio, se tendra que abordar a binomio madre-hijo
y alafamilia, en situacion de la llegada de un nuevo integrante. Por otra parte, hay situaciones de
salud — enfermedad, que afectan a nifio y requiere ingtitucionalizacién que atera el orden familiar de
una maneraimportante, en las cuales, el cuidado de enfermeria es fundamental.

Objetivos:
v" Implementar los cuidados de enfermeria, a través del proceso de atencion, a la madre en €
embarazo en el embarazo, parto, puerperioy a recién nacido.
v Establecer cuidados de calidad a los nifios y su familia, en situacion de institucionalizacion
aplicando €l proceso de atencién de enfermeria.

Alcance de los contenidos:

v' Redlizacion del examen obstétrico. Control de peso, tallay signos vitales en la embarazada.
Interpretacion de andlisis clinicos en €l embarazo. Cuidados en periodo de dilatante del trabgjo
de parto. Cuidados de enfermeria en periodo expulsivo del parto. Cuidados de enfermeriaen €
periodo de alumbramiento. Cuidados en el periodo de puerperio.

v" Cuidados al recién nacido norma y patoldgico. Control de signos vitales en los nifios.
Movilizacién de pacientes infantojuveniles politraumatizados. Administracién de
medicamentos en |os nifios. Administracion de venoclisis en nifios y adolescentes. Aspiracion
de secreciones a nifios con trastornos respiratorios.

+ Experiencia Préctica de Enfermeria en Salud Comunitaria

Fundamentacion:
En este espacio curricular se integran las bases conceptuales de la salud publica en € andlisis
de los factores que intervienen en el proceso salud-enfermedad.
Desde un enfoque epidemiol 6gico se analiza la realidad de la comunidad y las familias que la
integran, apelando alaestrategia de la atencidn primaria de la salud.
Objetivos:
v' Aplicar los principios cientificos y técnicos en los procedimientos realizados en atencion
primariade lasalud.
v ldentificar las necesidades de la comunidad y planificar los cuidados teniendo especia
consideracion alapromocién y prevencion.

Alcance de los contenidos:

v Reconocimiento de los Centros de Salud dependientes del sistema de salud. Reconocimiento
de los factores ambientales, sociaes, culturales que pueden intervenir en la situacion de salud-
enfermedad de la comunidad. Identificar las familias criticas. Andlizar e identificar las
acciones sobre el seguimiento del crecimiento y desarrollo en la primera 'y segunda infancia.
Administracién de inmunizaciones. Entrevistas y charlas educativas. Estrategia de APS.

21



Provincia de Rio Negro )
CONSEJO PROVINCIAL DE EDUCACION + Experiencia préctica de Introduccion ala Administracion y ala Ensefianza
en Enfermeria

Fundamentacion:

Este espacio curricular brindala posibilidad de gercitar un rol de gestion en la enfermeria, que
tiene circunstancias peculiares en relaciéon a gercicio auténomo de la profesion. Se transita en €
tercer afio, momento en e que el alumno ha adquirido un bagaje de conocimientos y experiencias
précticas que lo ayudaran atransitar € proceso administrativo con mayores herramientas.

Asimismo, es la oportunidad de resignificar la funcion docente de enfermeria. En esta etapa
tiene recursos para establecer espacios de educacion ala comunidad, familia a las personas y ademés,
en el marco de una clase en la carrera de enfermeria.

Objetivos:
v Ejecutar las funciones de jefe de unidad aplicando € proceso administrativo.
v ldentificar las actividades generales, intermedias y finales que hacen a la organizacion del
servicio.
v" Implementar espacios de educacién parala salud, planificadaeincidental en la comunidad.
v Planificar y gjecutar una actividad educativa en el marco de la carrera de enfermeria.

Alcance de los contenidos:

v Organigrama institucional . Funciones de la enfermera jefe de unidad. Asignacién de funciones
del persona a cargo. Distribucion del personal con la redizacion del diagrama de la unidad.
Ejecucion del plan de trabgjo.

v" Organizacion y planificacion de una charla educativa. Plan de clases.

El Campo de Formacion de la Précticas Profesionalizantes, se constituye con diversos espacios
curriculares, cuyo trayecto formativo se realiza en campos de préctica propiamente dicha. EI alumno
realizara esta experiencia préctica o practica clinica, seguin € espacio curricular del que setrate, en las
instituciones prestadoras de servicios de salud que integran el sistema de salud de la provincia, sea del
subsector privado como publico. Con relacion a la experiencia practica correspondiente a espacio
curricular que abarca a hombre, familia o comunidad aparentemente sana, en €l marco de la atencién
primaria de la salud, se transitara en &mbitos de concurrencia de publico en general, sean espacios
recreativos, de nifios, jovenes, adultos y adultos mayores. Por ejemplo, clubes deportivos, clubes de la
tercera edad, instituciones educativas de nivel preescolar, inicia y medio.
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