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Introduccion

A nivel mundial la pandemia causada por el virus SARS-CoV-2 ha evidenciado la
necesidad de personal de enfermeria altamente capacitado en el cuidado al paciente de alto
riesgo, en el pais la formacion de personal de enfermeria para estas aéreas es escasa y se
reduce a la participacioén de diplomados que se imparten en los diferentes hospitales del

Sistema Nacional de Salud.

La investigacion pedagdgica orientada a la identificacién de las competencias del
personal de enfermeria de las aéreas de cuidados intensivos es un proyecto con valor
pedagdgico e innovador que busca el reconocimiento académico y cientifico encaminado a la
prestacion de cuidados de enfermeria altamente especializados en beneficio de los usuarios de
las diferentes unidades criticas. Con el proposito de construir una propuesta formativa con la
participacién de los actores claves se invito a participar a jefes de enfermeria de unidades
criticas, directoras, coordinadoras de carreras de enfermeria, docentes y personal operativo que
labora en las diferentes unidades de cuidados intensivos para identificar las necesidades de

formacion.

El disefo curricular de la “Maestria en Enfermeria Intensivista con enfoque
socioformativo, bajo el modelo educativo por competencias” es una propuesta de formacién
cuyo objetivo es responder a las necesidades actuales del contexto sanitario, social y laboral de

los profesionales de enfermeria en cuidados intensivos.

Los componentes del proyecto son: La identificacion de las necesidades de formacion e
identificacion de las competencias e indicadores de logro, la declaracion del perfil de egreso, la
estructura de la malla curricular, fichas de programa de estudio disefiada con los elementos
necesarios para el desarrollo de competencias, unidades de aprendizaje, evaluacion y recursos

didacticos.



Capitulo 1: Formulacién general del proyecto

1. Valor pedagodgico y relevancia social.

1.1.1 Contexto social

Por la pandemia causada por el virus SARS-CoV-2 el pais evidencio la profunda
necesidad de contar con personal altamente capacitado en las Unidades de Cuidados
Intensivos (UCI), mismos que en el pais son escasos, no hay datos estimados sobre la cantidad

de recursos de enfermeria con cursos en Cuidados Intensivos.

En este sentido Terry y Weaver (2012) reflexionan que:

Las enfermeras podrian llamarse los guardianes de la humanidad y los centinelas de la
sociedad con buen motivo. Hay pocas excusas para cometer errores y poner en riesgo la
vida de aquellos que confian en sus cuidados, haciéndolo bien a la primera y en cada

ocasion.

Asi también otros autores sefialan que:

Los pacientes han captado el cuidado integral que dan las enfermeras, por parte de las
enfermeras se ha puesto de manifiesto el valor que dan al cuidado integral de los
pacientes; expresando los participantes que el cuidado recibido y dado, da respuesta
con prontitud a las diferentes necesidades de manera personalizada, unitaria y continua
en las distintas dimensiones de la persona, tanto a nivel fisico, psicolégico, espiritual

como social. (Jover-Sancho, et al., 2015)

Es decir que la complejidad del cuidado de enfermeria en las areas de cuidados

intensivos debe ser altamente especializado pues debe de desarrollarse la practica de



enfermeria con base cientifica que minimice los riesgos de la atencién sanitaria y que estos

cuidados son percibidos de manera holistica por los usuarios en los que se ejecuta el cuidado.

Por ello el desarrollo y avance de la ciencia enfermeria mediante este programa de
maestria supone el cualificar al personal y sobre todo contribuir a elevar el nivel de
especificidad de los cuidados especializados en el &rea critica, beneficiandose la poblacién

salvadorefia que hace uso de la atencién de Cuidados Intensivos.

1.1.2 Contexto hospitalario.

Actualmente en el pais, se imparten cursos de Cuidados Intensivos al adulto en el
Hospital Nacional Rosales del Ministerio de Salud, en el Hospital Militar del Comando de
Sanidad Militar y en los Hospitales General y Médico quirtrgico del Instituto Salvadorefio del

Seguro Social y el tiempo de formacion oscila entre las 12 y 24 semanas.

Es también importante sefialar que, dadas estas caracteristicas expresadas, no existe
una homologacién o un acercamiento consensuado como pais sobre el perfil académico del
personal de enfermeria de UCI més all4 del requisito de contar con estudios de Licenciatura en
Enfermeria. Esto limita el establecer estandares académicos que permitan realizar una
evaluacion integral de las competencias desarrolladas o el logro de los objetivos de aprendizaje

de los programas de diplomados recibidos por el personal.

El disefio de los cursos de Cuidados Intensivos nace de la percepcion de necesidad
expresada por los coordinadores académicos de cada hospital, es decir los objetivos de
formacion, estructura didactica y temas son disefiados a partir de la percepcion particular de

necesidades en cada hospital de la Red Nacional de Salud.

Por tanto, los estudios de maestria en esta area conllevan un punto de partida para

contar con una homologacion del perfil profesional y académico del personal de enfermeria de



UCI. También permite una supervision, evaluacion y mejora continua de las actuaciones del
profesional de enfermeria al contar con un marco de referencia sobre los estandares de

atencion.

1.2. Objetivos del proyecto

1.2.1. Objetivo general del proyecto

Disefiar el curriculum de la Maestria de enfermeria en Cuidados Intensivos con enfoque

socioformativo, bajo el modelo educativo por competencias.

1.2.2. Objetivos especificos del proyecto

Definir el perfil de la persona egresada de la Maestria en Cuidados intensivos

e Establecer la malla curricular con enfoque socioformativo, bajo el modelo educativo por

competencias.

e Disefiar los programas analiticos de las asignaturas a desarrollar con enfoque

socioformativo, bajo el modelo educativo por competencias.

1.3 Descripcién del proyecto

Se presentara el disefio curricular de la Maestria en Enfermeria Intensivista basada
en las competencias que desarrolla el profesional de enfermeria intensivista del pais, el
cual integrara los aspectos didacticos y evaluativos necesarios para evidenciar de manera
holistica las competencias desarrolladas, El disefio incluird: Declaracion del perfil de
egreso, declaraciéon de las competencias, indicadores de logro, estructura de los espacios

de aprendizaje y ficha descriptiva de los espacios de aprendizaje.



Capitulo 2: Fundamentacién tedrica

El Disefio curricular de la Maestria en Enfermeria Intensivista con enfoque
socioformativo, bajo el modelo educativo por competencias. Parte de la premisa que el proceso
formativo no se puede limitar a la teorizacién del conocimiento, sino que se requiere plasmar los
conocimientos teoricos en actividades tangibles en la atencion del usuario, familia o
comunidades, en consecuencia, propongo un replanteamiento del modelo educativo tradicional
que comienza con la necesidad de formar profesionales, basandose en los saberes educativos:

Ser, Hacer, Conocer y Convivir

Tobon (2013) diserta que:

Es preciso transformar la educacion actual para que trascienda el énfasis en contenidos
y se comience a centrar en la resolucion de problemas del contexto, y a través de estos
las personas aprendan a gestionar el conocimiento, a comprenderlo, a adaptarlo, a
crearlo, a innovarlo y a aplicarlo. Esto implica tener espiritu de emprendimiento, como
también las competencias necesarias para afrontar los retos del contexto y trabajo

colaborativo con los demas.

Es decir, la implementacion de un modelo educativo con vistas a desarrollar holisticamente a la

persona, teniendo como actores, al estudiante, la academia, y la sociedad.

Para Garcia (2013), la importancia de la aplicacion del enfoque socioformativo por

competencias radica en:

1.ElI modelo educativo basado en competencias promueve la aplicacion de un enfoque
gue abarca todo el sistema de las instituciones educativas, por ende, cada institucién

debe precisar claramente el perfil curricular de las competencias de los futuros
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profesionales para cumplir de forma pertinente con sus funciones profesionales en el

campo laboral.

2. El curriculo universitario en los distintos campos del saber no se acomoda a partir de
asignaturas que fragmentan y parcelan el conocimiento. A diferencia de esta vision
tradicional, bajo el modelo de competencias, las asignaturas se articulan e integran a
partir del saber: ser, hacer, actuar y convivir para fomentar el desarrollo de competencias

gque fundamenten la formacion integral de los futuros profesionales.

3. El trabajo curricular a nivel universitario consiste en precisar las practicas implicitas o
explicitas del proceso de ensefianza-aprendizaje para determinar su correspondencia
con la formacién del talento humano, eliminar las practicas que se encuentren
descontextualizadas o replantear las que presenten limitaciones para alcanzar los

objetivos educativos propuestos en materia de competencia profesional

Es decir que el modelo a desarrollar debe incorporar la sistematizacién del conocimiento
tedrico contextualizado en la practica profesional y para ello se deben tener en vista las
competencias tanto del estudiante como las que debe desarrollar el docente, asi como los
procesos evaluativos y metacognitivos
2.2 Estructura del proyecto
La estructura del plan de estudio es consecuente con los lineamientos para planes de estudios
de carreras nuevas con grado académico de Maestro, establecido en la ley de educacion
superior con enfoque de formacion basado en competencias regulado por el Ministerio de
Educacioén Ciencia y Tecnologia. Esto con el propdsito de formular un documento curricular a la

luz de las disposiciones y regulaciones nacionales.
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A continuacion, se presenta el plan de estudio de la Maestria en Enfermeria Intensivista la que
contiene las generalidades del plan, pensum, fichas de programas para cada mdédulo, propuesta

metodoldgica, evaluativa, y recursos bibliograficos de consulta.

2.3 Metodologia

La investigacion tiene como objetivo identificar las competencias que debe desarrollar el
personal de enfermeria que labora en el area de cuidados intensivos bajo la visién del enfoque
socioformativo de las competencias y en consecuencia a la naturaleza del enfoque cualitativo
de la investigacion se propone una metodologia fenomenoldgica hermenéutica con un alcance
descriptivo, desde la disertacion que realiza Ayala Carbajaro R. (2008) sobre los planteamientos

de Van Manen:

“Este enfoque se orienta a la descripcion e interpretacion de las estructuras esenciales
de la experiencia vivida, asi como al reconocimiento del significado e importancia
pedagdgica de esta experiencia. Este método constituye una aproximacion coherente y
rigurosa al estudio de las dimensiones éticas, relacionales y practicas de la experiencia
pedagdgica cotidiana dificilmente asequibles mediante los usuales enfoques de

investigacion.”

Es decir, permite hacer un andlisis de las experiencias profesionales de los recursos de

enfermeria para interpretarlas desde el enfoque de las competencias socioformativas.

La fuente de informacién necesaria para analizarla son profesionales de enfermeria

relacionados al area de cuidados intensivos: Jefe de

Estudiantes Docentes , . . .
enfermeria de Unidad de Cuidaos Intensivos,

Participantes enfermeras y enfermeros intensivista y directora o

coordinadora de carrera de enfermeria. Para obtener

Campo laboral
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las experiencias de vida de cada profesional se implementd la entrevista en profundidad,
Aranda, T., & Araujo, E. G. (2009). Quienes reiteran su utilizacion para recopilar experiencias de

vida e informacion compleja.

Para la implementacién de la entrevista en profundidad se optd por contactar por
llamada telefonica a las participantes en el mes de septiembre, se les explicé el objetivo de la
investigacion y se acordaron las citas de entrevista para la segunda semana de septiembre del

afio 2020 por medio de encuentros virtuales en la plataforma Meet de Google.

Durante las entrevistas individuales se les leyo el acuerdo de confidencialidad y se
acord¢ identificarlas de manera genérica, al aceptar su participacion se inicio a la grabacién

para su posterior analisis, las entrevistas tuvieron una duracién entre 45y 90 minutos.

Para permitir un mayor control de calidad en el analisis de la informacién obtenida se opt6 por el

proceso de triangulacién hermenéutica, el cual Cabrera, F. C. (2005) define como:

La accidn de reunidn y cruce dialéctico de toda la informacion pertinente al objeto de
estudio surgida en una investigacion por medio de los instrumentos correspondientes, y

gue en esencia constituye el corpus de resultados de la investigacion.

Es decir, el analisis de la informacion fue de manera global teniendo concordancia entre

los datos generados a partir de la explicacion de las experiencias de vida de las participantes.

Para la validacion del instrumento a utilizar en las entrevistas en profundidad se invit6 a
una docente de enfermeria de cuidados intensivos y a una enfermera intensivista quienes
sugirieron la importancia de identificar los procesos de seleccion para participar en los cursos
de formacién en Unidad de cuidados Intensivos (UCI) y la concordancia entre el curso y el

ejercicio profesional en el area.



Asi disefiaron dos areas de estudio y se generaron cuatro categorias de andlisis como

se observa en la tabla 1:

Tabla 1:
Descripcién de las areas que componen la entrevista en profundidad

13

Area de estudio

Categorias de analisis

Formacién del profesional de

1 Formacién de cuidados intensivos enfermeria intensivista
Cursos de especializacion
Cdbdigo deontolégico en
2 Desarrollo de competencias enfermeria

Habilidades adquiridas

Nota: Disefio propio a partir del disefio del instrumento de recoleccion de datos
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Capitulo 3: Programa de Maestria

3.1 Generalidades de |la carrera.

Nombre de la carrera

Maestria en Enfermeria Intensivista

Requisitos de ingreso

Licenciatura en Enfermeria

Titulo a otorgar

Maestra o Maestro en Enfermeria Intensivista

Duracion en afios y ciclos

Cuatro ciclos académicos correspondientes a dos afios

NUmero de médulos

16

NUmero de Unidades Valorativas

66 U.V.

Modalidad de entrega

Semi presencial

Sede donde se impartira

San Salvador

Unidad responsable

Escuela de postgrados

Ciclo de inicio

Ciclo 1

3.2 Justificacién de la carrera.

3.2.1 Diagndéstico de demandas y necesidades de formacion.

El diagndstico de las necesidades de formacién para el disefio surge a raiz de una

investigacion realizada en el médulo de Investigacion educativa y pedagdégica de la Maestria en

Gestion del Curriculum, Didactica y Evaluacion por Competencias de la Universidad Don Bosco,

que consistié en identificar las competencias del profesional de enfermeria del area de

Cuidados Intensivos.

Dicha actividad investigativa tuvo como propésito elegir un problema curricular, y luego dar

solucién mediante una investigacion. Al finalizar el trabajo se hizo un andlisis holistico desde el

maédulo de Investigacion: Sistematizacion y resultados concluyendo que es oportuno darle

seguimiento con una propuesta curricular como trabajo de graduacion.
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En consecuencia, a la naturaleza del enfoque cualitativo de la investigacion se propuso una
metodologia fenomenoldgica hermenéutica con un alcance descriptivo, desde la disertacién que
realiza Ayala Carbajaro R. (2008) sobre los planteamientos de Van Manen:

Este enfoque se orienta a la descripcion e interpretacion de las estructuras esenciales

de la experiencia vivida, asi como al reconocimiento del significado e importancia

pedagdgica de esta experiencia. Este método constituye una aproximacion coherente y

rigurosa al estudio de las dimensiones éticas, relacionales y practicas de la experiencia

pedagdgica cotidiana dificilmente asequibles mediante los usuales enfoques de
investigacion.

Es decir, permite hacer un andlisis de las experiencias profesionales de los recursos de
enfermeria para interpretarlas desde el enfoque de las competencias socioformativas.

La fuente de informacién necesaria para analizarla son profesionales de enfermeria
relacionados al area de cuidados intensivos, para definir los participantes de la investigacion fue
necesario situar a los actores claves del proceso educativo: y para ello describimos a los
estudiantes como aquellos individuos que cursan estudios de licenciatura en enfermeria.
Docentes: En este punto se haran dos subcategorias (1). docentes teéricos que son aquellos
que participan en el acompafiamiento de los estudiantes dentro del recinto educativo y forman
parte del staff de la escuela formadora y (2). Docentes clinicos, que son aquellos que
acompafan al estudiante en la ejecucién de las actividades competentes a la practica
correspondiente.

Campo laboral se definirA como aquellos actores claves que seleccionan y evaltan al recurso
de enfermeria en el ejercicio profesional de las actividades inherentes a sus funciones, ya sea
desde el nivel operativo como jefes de servicios, supervisoras de enfermeria y jefes de
departamentos, hasta la Unidad Nacional de enfermeria que es la unidad técnica asesora,

responsable de la rectoria y de la gestion del cuidado de enfermeria a nivel pais.
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Instituciones de educacién superior: Pues son estas las encargadas de disefiar la
experiencia educativa y es necesario recordar que en conjunto con la Unidad Nacional de
enfermeria se disefié un curriculo Unico para los niveles de formacién bajo las normas y reglas
gue establece el Ministerio de Educacion, que a la fecha cuenta con cerca de 12-14 afos de su
implementacién, para ello se toma como entidad al Consejo de Formadores de Recursos
Humanos de Enfermeria de El Salvador (CFRHEES) el cual es un organismo independiente
constituido por dirigentes de las nueve IES que poseen la carrera de enfermeria con el
proposito de sistematizar y/o estandarizar la formacion de los grados académicos.

Dentro de cada uno de los bloques a excepcion de las IES, se utilizara el muestreo
tedrico que es definido por Glaser y Strauss (citados en Tylor y Bogdan, 1984) como “aquel en
el que el niumero de casos estudiados carece relativamente de importancia”, es decir lo
importante es el potencial de cada una de las personas participantes

Para obtener las experiencias de vida de cada profesional se implemento la entrevista
en profundidad, Aranda, T., Araujo, E. G. (2009). Quienes reiteran su utilizaciéon para recopilar

experiencias de vida e informaciéon compleja.

3.3 Resultados

Al realizar el analisis de la informacién obtenida se observa una tendencia por parte de
las participantes en identificar que los cursos de formacidén no son optativos, sino que
responden a necesidades propias de los establecimientos de salud.

Se identifico una necesidad real de formacion pues la actual se encuentra Unicamente a
nivel de diplomados sin peso curricular, también se evidencio que la formacién de los recursos
recae en personal diferente a enfermeria, asi como también la importancia del codigo
profesional de enfermeria.

A nivel técnico se identificd la importancia del manejo del equipo biomédico y el

conocimiento del proceso fisiopatolégico de las enfermedades.
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Asi también se identificé la importancia que tiene para el personal de enfermeria el fundamentar
Sus acciones en un trato ético, relaciones profesionales armonicas y funcionales entre los
distintos actores del proceso salud enfermedad.

A fin de que la propuesta curricular que se presenta bajo el enfoque por competencias
lleva a darle un sentido humano a la educacién, misma recibida en una carrera con altos
estandares de calidad al cuido del ser humano, y es este sentido humanista de la educacién en
enfermeria donde los estudiantes pongan en practica sus capacidades para atender la vida
humana en su forma de ser, conocer y hacer.

Al realizar la triangulacion del andlisis resultante de las experiencias de vida de las
participantes se identificaron 11 competencias las cuales se reestructuraron y sintetizaron,

presentandose en la tabla 2.

Tabla 2:
Competencias identificadas

Competencia identificada

1 Gerencia el cuidado enfermero del paciente de alto riesgo para desarrollar, implementar y
garantizar la eficiencia de los cuidados mediante la utilizacion de la enfermeria basada en
evidencia.

2 Comunica el proceso de atencion del paciente de manera oral, escrita y gréfica a través de
los diferentes instrumentos hospitalarios, discusiones de caso y publicaciones cientificas.

3 Implementa procedimientos de alta complejidad, administracién de farmacos y uso de
equipo biomédico para la atencién segura, eficaz y eficiente del usuario con base a los
estandares de atencion de enfermeria, guias clinicas de atencion y pautas
epidemiolégicas

4 Actiia como profesional de enfermeria intensivista para garantizar la calidad y calidez de
los cuidados, basados en el cédigo deontoldgico de enfermeria, legislacién de atencién al
usuario y normativas de las instituciones de salud.

Adaptado de: Solis, C.A. (2020). Competencias del Profesional de Enfermeria Intensivista.
Articulo no publicado

3.4 Fundamentacion tedrica
El Disefio curricular de la Maestria en Enfermeria Intensivista con enfoque socioformativo,

bajo el modelo educativo por competencias. Parte de la premisa que el proceso formativo no se
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puede limitar a la teorizacién del conocimiento, sino que se requiere plasmar los conocimientos
tedricos en actividades tangibles en la atencién del usuario, familia o comunidades, en
consecuencia, propongo un replanteamiento del modelo educativo tradicional que comienza con
la necesidad de formar profesionales, basandose en los saberes educativos: Ser, Hacer,
Conaocer y Convivir

Tobon (2013) diserta que:

Es preciso transformar la educacién actual para que trascienda el énfasis en contenidos

y se comience a centrar en la resolucion de problemas del contexto, y a través de estos

las personas aprendan a gestionar el conocimiento, a comprenderlo, a adaptarlo, a

crearlo, a innovarlo y a aplicarlo. Esto implica tener espiritu de emprendimiento, como

también las competencias necesarias para afrontar los retos del contexto y trabajo
colaborativo con los demas.

Es decir, la implementacion de un modelo educativo con vistas a desarrollar
holisticamente a la persona, teniendo como actores, al estudiante, la academia, y la sociedad.
Para Garcia (2013), la importancia de la aplicacién del enfoque socioformativo por
competencias radica en:

1.El modelo educativo basado en competencias promueve la aplicacion de un enfoque

gue abarca todo el sistema de las instituciones educativas, por ende, cada institucién

debe precisar claramente el perfil curricular de las competencias de los futuros
profesionales para cumplir de forma pertinente con sus funciones profesionales en el
campo laboral.

2. El curriculo universitario en los distintos campos del saber no se acomoda a partir de

asignaturas que fragmentan y parcelan el conocimiento. A diferencia de esta vision

tradicional, bajo el modelo de competencias, las asignaturas se articulan e integran a

partir del saber: ser, hacer, actuar y convivir para fomentar el desarrollo de competencias

gue fundamentan la formacion integral de los futuros profesionales.
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3. El trabajo curricular a nivel universitario consiste en precisar las practicas implicitas o
explicitas del proceso de ensefianza-aprendizaje para determinar su correspondencia
con la formacién del talento humano, eliminar las practicas que se encuentren
descontextualizadas o replantear las que presenten limitaciones para alcanzar los

objetivos educativos propuestos en materia de competencia profesional

Es decir que el modelo a desarrollar debe incorporar la sistematizacion del conocimiento
tedrico contextualizado en la practica profesional y para ello se deben tener en vista las
competencias tanto del estudiante como las que debe desarrollar el docente, asi como los

procesos evaluativos y metacognitivos

3.5 Perfil profesional que se pretende formar.

Perfil de egreso: La maestra 0 maestro en enfermeria intensivista es el profesional que con
criterio cientifico gerencia el cuidado del paciente de alto riesgo a la vez que comunica el
proceso de evolucion del paciente con instrumentos hospitalarios y discusiones de caso;
ademas participa en la atencién al usuario con la ejecucién procedimientos hospitalarios
complejos, equipo biomédico y la administracién segura de farmacos. Actla con calidad,
calidez, ética y responsabilidad en coherencia con el marco ético de la profesion basado en el

cédigo deontoldgico de enfermeria”

Ambito Descripcion Funcién clave

Hace referencia a las acciones de
cuidado que ejecuta el personal de
enfermeria en las areas de Cuidados
Intensivos con el paciente de alto
riesgo, la ejecucion de procedimientos
complejos, conocimientos de
farmacologia, anatomia y gerencia del
cuidado.

Gerencia, implementa y
comunica planes de cuidados
especificos de la persona de

alto riesgo con base a la

enfermeria basada en
evidencia.

Cuidados intensivos
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3.6 Descripcion de las competencias
3.7.1 Competencia 1 — Area de formacion: Gerencia

Formulacion de la competencia

Condicion de
Actuacion Objeto conceptual Finalidad Competencia declarada
realizacion

Gerencia el cuidado enfermero del paciente
el cuidado para desarrollar, Mediante la
de alto riesgo para desarrollar, implementar y
enfermero del implementar y utilizacion de la
Gerencia garantizar la eficiencia de los cuidados
paciente de alto garantizar eficiencia | enfermeria basada
mediante la utilizacion de la enfermeria
riesgo de los cuidados en evidencia
basada en evidencia.

1.1 Disefa planes de cuidados de enfermeria holisticos para la atencién de la persona usuaria

de la Unidad de Cuidados Intensivos

1.2 Establece formularios de supervision y evaluacion para los procedimientos de enfermeria

Lzt Rl EEleb] e ejecutados en la Unidad de Cuidados Intensivos.

1.3 Justifica decisiones clinicas y gerenciales usando las mejores pruebas disponibles

sustentadas en la investigacion, evidencia cientifica, su experiencia clinica y las preferencias
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del paciente.

1.4 Genera propuestas de solucién, a partir de la investigacion y la evidencia cientifica, que
den respuestas a problematicas o necesidades identificadas en el paciente de alto riesgo,

familia o equipo de trabajo.

1.5 Aplica técnicas de exploracion fisica y las integra a la evaluacion integral del paciente para

el abordaje integral de la respuesta humana.




3.7.2 Competencia 2 — Area de formacion:

Comunica
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Formulacion de la competencia

Condicion de
Actuacién Objeto conceptual Finalidad Competencia declarada
realizacion
A través de los
diferentes
Comunica el proceso de atencion del
instrumentos
El proceso de paciente de manera oral, escrita y grafica
De manera oral, hospitalarios,
Comunica atencion del a través de los diferentes instrumentos
escrita y grafica discusiones de
paciente hospitalarios, discusiones de caso y

casoy
publicaciones

cientificas

publicaciones cientificas.

Indicadores de logro

institucionales e internacionales.

2.1 Aplica lenguaje especifico del area de cuidados intensivos en los formularios del

expediente clinico y en la comunicacion con el equipo de salud.

2.2 Disefa articulos de publicacion cientifica de acuerdo con las normas y estandares




3.7.3 Competencia 3 — Area de formacion: Implementa
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Formulacion de la competencia

Condicion de
Actuacién Objeto conceptual Finalidad Competencia declarada
realizacion
con base a los Implementa procedimientos de alta
Procedimientos de
estandares de complejidad, de administracién de
alta complejidad,
Para la atencion atencion de farmacos y uso de equipo biomédico para
de administracion
Implementa segura, eficaz y enfermeria, guias la atencion segura, eficaz y eficiente del

de farmacos y uso
de equipo

biomédico

eficiente del usuario

clinicas de atencioén
y pautas

epidemioldgicas

usuario con base a los estandares de
atencion de enfermeria, guias clinicas de

atencion y pautas epidemiol6gicas

Indicadores de logro

3.1 Aplica cuidados de enfermeria de alta complejidad en la administracion y vigilancia del
tratamiento farmacoldgico, asi como en los procedimientos de alto riesgo en la atencién

del usuario ingresado en UCI
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3.2 Usa el equipo biomédico en la atencion al usuario de alto riesgo con base a los

estandares de actuacién, guias clinicas y pautas epidemiolégicas.

3.3 Interpreta los parametros del equipo biomédico, laboratorio y dispositivos invasivos

para adaptar las intervenciones de cuidado en el paciente de alto riesgo.




3.7.4 Competencia 4 — Area de formacién: Actla

Confirmando la formulacién de la competencia

Condicion de

Actuacion Objeto conceptual Finalidad Competencia declarada
realizacion
Basados en el Actua como profesional de enfermeria
cédigo intensivista para garantizar la calidad y
Como profesional para garantizar la
deontolégico de calidez de los cuidados, basados en el
Actla de enfermeria calidad y calidez de
enfermeriay la cbdigo deontolégico de enfermeria,
intensivista los cuidados
legislacién de legislacién de atencion al usuario y

atencion al usuario. | normativas de las instituciones de salud.

4.1 Interpreta su rol como enfermera intensivista a partir de procesos metacognitivos para

integrarlos a su proyecto ético de vida.

Indicadores de logro 4.2 Contrasta las acciones de salud ejecutadas con los estandares de atencion éticos y

legales.

4.3 Argumenta sus acciones profesionales basado en la ética y legislacion de salud.




3.8 Relacion Competencias — Asighaturas

No competencias Asignaturas
[3- BAPC] Bases anatdmicas y funcionales para la
valoracion del paciente critico
Gerencia el cuidado enfermero del paciente de alto riesgo | [4- DYCE] Diagnosis y cuidado enfermero
para desarrollar, implementar y garantizar la eficiencia de
' los cuidados mediante la utilizacién de la enfermeria basada | [7- GECU] Gerencia del cuidado
en evidencia.
[12- PAEO1] Practica de alta especialidad 1
[16- PAEO2] Practica de alta especialidad 2
[5- MGTC] Metodologia para la generacion y transferencia
Comunica el proceso de atencién del paciente de manera
del conocimiento.
oral, escrita y gréfica a través de los diferentes instrumentos
2

hospitalarios, discusiones de caso y publicaciones

cientificas.

[9- IES] Investigacion en salud
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[13- COCI] Comunicacion cientifica

[12- PAEO1] Practica de alta especialidad 1

[16- PAEO2] Practica de alta especialidad 2

Implementa procedimientos de alta complejidad, de

administraciéon de farmacos y uso de equipo biomédico para
la atencién segura, eficaz y eficiente del usuario con base a

los estandares de atencion de enfermeria, guias clinicas de

atencion y pautas epidemiologicas

[6- TMBAE] Técnicas de manejo biomédico basicos y de

alta especialidad

[8- CIRC] Cuidado intensivo al paciente con necesidades

respiratorias criticas y cardiovasculares

[10- FTI] Farmacologia de terapia intensiva

[11- CIET] Cuidado intensivo a pacientes con trastornos

endocrinos y tegumentarios

[14- CINR] Cuidado intensivo en pacientes con
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necesidades neuroldgicas y renales intensivas

[15- AEQ] Atencion especializada al paciente quirdrgico y

politraumatizado

[12- PAEO1] Practica de alta especialidad 1

[16- PAEO2] Practica de alta especialidad 2

Actla como profesional de enfermeria intensivista para
garantizar la calidad y calidez de los cuidados, basados en
el codigo deontolégico de enfermeria, legislacion de
atencion al usuario y normativas de las instituciones de

salud.

[1- PBE] Préctica de enfermeria basada en evidencia

[2- DCEE]Deontologia del cuidado enfermero

especializado

[12- PAEO1] Practica de alta especialidad 1

[16- PAEOQ2] Practica de alta especialidad 2

28
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3.9 Esferas de actuacion o areas de desempefio

d.

La persona graduada de la Maestria en Enfermeria Intensivista se podra desempefiar como:

Enfermera o enfermero Intensivista en Unidades de Cuidados Intensivos de hospitales publicos y privados.

Docente de enfermeria tanto en teoria como préctica para instituciones publicas y privadas de educacién superior.
Asesor en procesos de investigacion en salud para la reestructuracion o actualizacién de procedimientos de enfermeria 'y
procesos de atenciéon de enfermeria

Jefe de enfermeria en las areas de cuidados criticos.

3.10 Organizacién del pensum

3.10.1 Médulos por areas de formacién

N.°
Ciclo de | Cddigo AF Médulo Pre requisito | HTS HPS HT uv
orden
Practica de Licenciatura
1 PBE AC enfermeria basada en 20 80 4
en evidencia enfermeria
| Deontologia del Licenciatura
2 DCEE AC cuidado enfermero en 20 80 4
especializado enfermeria
3 BAPC GE Base_s anatémicas y | Licenciatura 20 80 4
funcionales para la en
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valoracion del
paciente critico

enfermeria

Diagnosis y cuidado

Licenciatura

4 DYCE GE en 20 80
enfermero .
enfermeria
Metogr?le?gg?é%ara la Licenciatura
5 | MGTC co g ny en 20 80
transferencia del .
o enfermeria
conocimiento.
TMBA Técnicas de manejo | Licenciatura
6 IP biomédico basicos y en 20 80
E o ,
de alta especialidad | enfermeria
1 Gerencia del Licenciatura
7 GECU GE . en 20 80
cuidado .
enfermeria
Cuidado intensivo al
paciente con Licenciatura
8 CIRC IP necesidades en 20 80
respiratorias criticas | enfermeria
y cardiovasculares
Investigacion en Licenciatura
9 IES CO en 20 80
salud .
enfermeria
Farmacologia de Licenciatura
10 FTI P acologia en 20 80
terapia intensiva .
enfermeria
1l Cuidado intensivo a
pacientes con Licenciatura
11 CIET IP trastornos en 20 80
endocrinos y enfermeria
tegumentarios
12 PAEOL Practica de alta Licenciatura 1 24 100

especialidad 1

en
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enfermeria
Comunicacion Licenciatura
13 COCI CcO L en 20 80
cientifica .
enfermeria
Cuidado intensivo
en pacientes con Licenciatura
14 CINR IP necesidades en 20 80
neurolégicas y enfermeria
v renales intensivas
Atencion . )
especializada al Licenciatura
15 AEQ IP . L en 20 80
paciente quirargico ,
: X enfermeria
y politraumatizado
Practica de alta Licenciatura
16 PAEO2 . en 1 24 100
especialidad 2 .
enfermeria

Para la descripcion de los siguientes médulos por ciclo del
pensum, se utilizaran las siguientes referencias.

AF: Area de Formacion

HTS: Horas Tedricas Semanales
HPS: Horas Practicas Semanales
HT: Horas Totales

UV: Unidades Valorativas

Referencias por area de formacion (AF)
Ge: Gerencia

Co: Comunica

Ip: Implementa

Ac: Actla



3.10.2 Cuadro resumen por areas de formacion.
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Moédulos tedricos

Areas de formacién

Ndmero de moédulos

Unidades valorativas

Ndmero de horas

Carga académica

horaria expresada en

porcentaje
Gerencia 3 12 240 18.18
Comunica 3 12 240 18.18
Implementa 6 24 480 36.36
Actla 2 8 160 12.12
Médulos de préactica clinica
Gerencia
Comunica
2 10 200 15.16
Implementa
Actla
Total 16 66 U.V. 1,320 horas 100%
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3.10.3 MALLA CURRICULAR
MAESTRIA EN ENFERMERIA INTENSIVISTA
PLAN 2021 - 66 U.V.

CICLO |

CICLO Il |

CICLO Il

CICLO IV

1 | PBE

5 | MGTC

9 | IES

13 | cocl

Préactica de
enfermeria basada

Metodologia para la
generacion y

investigacion en salud

Comunicacién

! ; transferencia del cientifica
en evidencia o
conocimiento
Lic.Enf. | 4UV Lic.Enf. | 44UV Lic.Enf. | 4UuVv Lic.Enf. | 4UV
2 | DCEE 6 | TMBAE 10 | FTI 14 | CINR

Deontologia del
cuidado enfermero

Técnicas de manejo
biomédico basicos y

Farmacologia de terapia

Cuidado Intensivo en
pacientes con
necesidades

i o intensiva -
especializado de alta especialidad neuroldgicas y
renales intensivas
LicEnf. | 4UV LicEnf. | 4UV LicEnf. | 4uv Lic.Enf. | 44UV
3 | BAPC 7 | GEcu 11 | CIET 15 | AEQ
Bases anatomicas y Cuidado intensivo Atencion

funcionales para la
valoracion del
paciente critico

Gerencia del cuidado

pacientes con
trastornos endocrinos y
tegumentarios

especializada al
paciente quirdrgico y
politraumatizado

Lic.Enf. | 44UV

Lic.Enf. | 44UV

Lic.Enf. | 4UuVv

Lic.Enf. | 4UV

4 | DYCE

8 | CIRC

12 | PAEO1

16 | PAE02

Diagnosis y cuidado
enfermero

Cuidado Intensivo al
paciente con
necesidades

respiratorias criticas

y cardiovasculares

Préactica de alta
especialidad 1

Préactica de alta
especialidad 2

LicEnf. | 4UV

LicEnf. | 44UV

LicEnf. |  5UV

Lic.Enf. | 5UV

16 UV

16 UV |

17 UV

17 UV

A: correlativo

B: Cdadigo de la
asignatura

C: Nombre de la
asignatura

D: Prerrequisitos
E: Unidades
Valorativas
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3.11 Fichas de programa

Para la estructura de las fichas de programa se disefié una matriz que contiene los

requerimientos del Ministerio de Educacion Ciencia y Tecnologia teniendo en cuenta que:

Generalidades: Describe el nombre del modulo, el orden dentro del pensum, codigo de
reconocimiento, prerrequisito, las horas por ciclo tanto teorias como semanales, las unidades

valorativas, entre otros.

Descripcién del modulo: Contiene la resefia general que describe al modulo la cual orienta al

docente que desarrollara las experiencias educativas.

Competencias: Describe los saberes requeridos para que el estudiante pueda lograr los

resultados descritos en los indicadores de logro

Indicador de logro y unidades de aprendizaje: Contiene las especificaciones de los
estandares de aprendizaje y el desarrollo sugerido, mismo que permite la libertad de catedra y

la adaptacion al contexto de abordaje.

Metodologia: Describe las sugerencias metodoldgicas que el docente y alumno deben

considerar para el desarrollo de los procesos evaluativos.

Evaluacién: Sugiere los distintos procesos de evaluacion que se desarrollaran en cada médulo,

la ponderacion y los criterios que determinan su incidencia en el proceso de aprendizaje.

Fuentes de consulta: Contiene las sugerencias para el docente y alumno sobre fuentes

bibliograficas, fisicas o virtuales de diferentes fuentes, a considerar por el docente.



Maestria en Enfermeria Intensivista
CICLO |

36



A. Generalidades
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Nombre del médulo

Préactica de enfermeria basada en la evidencia

Ndmero de orden

1

cédigo

PBE

Prerrequisito

Licenciatura en enfermeria

Numero de horas por ciclo 80

Horas teéricas semanales 20
Duracién del ciclo en semanas 16
Duracion de la hora clase 50 minutos
Unidades valorativas 4

Identificacion del ciclo académico

B. Descripcion del médulo.

Este mddulo busca favorecer la reflexién del personal de enfermeria sobre la pertinencia de los

cuidados proporcionados dentro de la atencion a la persona usuaria de los servicios de

cuidados intensivos, la importancia de este médulo comprende el andlisis de la Practica de

Enfermeria Basada en Evidencia EBE como una estrategia para la pertinencia de la practica de

enfermeria.

C. Competencia

Actlia como profesional de enfermeria intensivista para garantizar la calidad y calidez de los

cuidados, basados en el codigo deontoldgico de enfermeria, legislacion de atencion al usuario y

normativas de las instituciones de salud.

D. Indicador de logro y unidades de aprendizaje
Indicadores de logro Unidades de aprendizaje
1. Enfermeria basada en evidencia.
Justifica  decisiones clinicas vy a. Practica clinica basada en la evidencia.
gerenciales usando las mejores b. Fases de la enfermeria basada en
pruebas disponibles sustentadas en evidencia
la investigacion, su experiencia c. Niveles de evidencia y conocimiento
clinica y las preferencias del enfermero
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paciente.

Interpreta su rol
intensivista a partir

proyecto ético de vida.

como enfermera
de procesos
metacognitivos para integrarlos a su

d. Estrategias de busqueda de informacion
e. Lectura critica e interpretacion de la
evidencia

2. Aplicacién en la practica de la evidencia
a. Lectura critica de revisiones sistematicas
b. Toma de decisiones y efectividad clinica
C. Implementacion efectiva
d. Respuestay barreras al cambio

E. Metodologia

En el desarrollo de este médulo se analiza la toma de decisiones de enfermeria a la luz de la

evidencia cientifica, con el fin de identificar y analizar la practica de enfermeria basada en la

evidencia, al proponer alternativas de solucion, el desarrollo sera en modalidad semipresencial

50% de encuentros presenciales de clases y 50% de forma virtual por medio de la plataforma

institucional, donde se realizan diferentes estrategias de aprendizajes tedrico-practico, se ofrece

trabajo colaborativo, trabajo autbnomo, responsabilidad en los estudiantes y diferentes TIC.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran

Parte practica 60%
Parte tedrica 40%

F. Evaluaciéon

Actividad a evaluar

Criterios

Ponderacién e Instrumento

Mapa conceptual sobre las

Argumenta de  manera

fases del proceso de | secuencial las fases en la
. . s 0,
Enfermeria Basada en | soluciébn encontrada a un o 40% -
Evidencia aspecto de atencién de Rubrica de evaluacion
enfermeria
Presenta una propuesta de | Plantea propuesta de

mejora de un procedimiento
de enfermeria con

soluciones factibles y viables
en la recomendacion de

60%
Rubrica de evaluacién




fundamentacion cientifica actualizacion de un proceso
de enfermeria

G. Fuentes de consulta

Burns, N., & Grove, S.K. (2012). Investigacion En Enfermeria (5.2 ed.). Elsevier.

Riera, J. R. M. (2003). Barreras e instrumentos facilitadores de la enfermeria basada en la
evidencia. Enfermeria clinica, 13(5), 303-308.
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S113086210373825X

Rodriguez Campo, V. A., & Klijn, P. (2011). Enfermeria basada en la evidencia y gestion del
cuidado. Enfermeria Global.

https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1695-61412011000400020
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https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1695-61412011000400020

A. Generalidades
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Nombre del médulo Deontologia del cuidado enfermero especializado
Numero de orden 2

codigo DCEE

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria

Numero de horas por ciclo 80

Horas tedricas semanales 20

Duracion del ciclo en semanas 16

Duracion de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 4

Identificacién del ciclo académico I

B. Descripcion del médulo

Este médulo busca desarrollar las competencias necesarias que permita al personal de
enfermeria identificar al usuario como un ser garante de derechos, asi como a la
implementacién de cuidados que garanticen la dignidad humana de la persona ingresada en la
unidad de cuidados intensivos, asi también, procesos metacognitivos que permitan la

disertacién de conflictos entre el propio sistema de valores y creencias y la ética profesional

C. Competencia

Actlia como profesional de enfermeria intensivista para garantizar la calidad y calidez de los
cuidados, basados en el codigo deontolégico de enfermeria, legislacién de atencion al usuario y
normativas de las instituciones de salud.

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro Unidades de aprendizaje

1. Toma de decisiones éticas

a. Formacion y conflicto de valores.
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Interpreta su rol como enfermera b. Eticay legislacion para la practica de

intensivista a partir de procesos enfermeria.

metacognitivos para integrarlos a c. Propésitos del codigo de ética

su proyecto ético de vida. d. Estandares de conducta ética en
enfermeria

Argumenta sus acciones e. Modelos de andlisis éticos para la toma

profesionales basado en la ética y de decisiones

legislacion de salud.
2. Etica aplicada a la praxis de enfermeria

a. Estandares para el comportamiento ético
de enfermeria.

b. Propésitos del cddigo de ética.

c. Aplicabilidad de los cédigos de ética.

d. Atencion a personas que necesitan el

cuidado enfermero.

E. Metodologia

En el desarrollo de este médulo se analiza la toma de decisiones de enfermeria a la luz de la
ética profesional, con el fin de identificar y analizar la practica de enfermeria, se proponen
estudios de casos a dilemas éticos para la propuesta de alternativas de solucion y que rijan la
propia experiencia profesional. El desarrollo serd en modalidad semipresencial 50% de
encuentros presenciales de clases y 50% de forma virtual por medio de la plataforma
institucional, donde se realizan diferentes estrategias de aprendizajes tedrico-practico, se ofrece

trabajo colaborativo, trabajo autbnomo, responsabilidad en los estudiantes y diferentes TIC.



Las estrategias metodolégicas se aplicaran

Parte préactica 60%
Parte teérica 40%

F. Evaluacion
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Actividad a Criterios Ponderacion e
evaluar Instrumento
Construye un | Reflexiona sobre la atencion de
mapa mental en el | enfermeria al paciente en estado critico y
que identifica un | la validacién ética de sus acciones
problema ético y 40%
las multiples Rubrica de evaluacion

aristas de su
interpretacion,
andlisis y solucion.

Portafolio Analiza su practica profesional a la luz de

metacognitivo criterios éticos interpretando su propio

sobre los | decalogo 60%
principios - eticos Rubrica de evaluacién
que rigen la propia

practica

profesional

G. Fuentes de consulta

Barrio, I. M., Molina, A., Sanchez, C. M.Ayudarte, M. L. (2006). Etica de enfermeria y nuevos

retos. In Anales del sistema sanitario de Navarra (Vol. 29, pp. 41-47). Gobierno de
de Salud.

Navarra.

https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci arttext&pid=S1137-66272006000600005

Departamento

Fry, S. T., & Johnstone, M.J. (2010). Etica en la practica de enfermeria: Una guia para la toma

de decisiones éticas. Manual Moderno.

Oficina de las Naciones Unidas Contra la Droga y el Delito. (2019). Serie de médulos

universitarios: Etica profesional. Viena.

https://www.unodc.org/documents/e4j/IntegrityEthics/MODULE 14 -

Professional Ethics - Spanish v.pdf



https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1137-66272006000600005
https://www.unodc.org/documents/e4j/IntegrityEthics/MODULE_14_-_Professional_Ethics_-_Spanish_v.pdf
https://www.unodc.org/documents/e4j/IntegrityEthics/MODULE_14_-_Professional_Ethics_-_Spanish_v.pdf
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A. Generalidades

Nombre del modulo Bases anatomicas y funcionales para la valoracion del
paciente critico

Numero de orden 3

codigo BAPC

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria

Numero de horas por ciclo 80

Horas teéricas semanales 20

Duracion del ciclo en semanas 16

Duracion de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 4

Identificacién del ciclo académico [

B. Descripcion del médulo

El médulo aporta a los estudiantes del programa los elementos anatomicos necesarios para la
anamnesis y exploracion fisica de la persona usuaria de la unidad de cuidados intensivos. La
importancia radica en la deteccién de signos y sintomas de alteracion fisiopatolégica que al ser
identificados en la valoracion enfermera permiten la adaptacion pertinente del cuidado

enfermero.
C. Competencia

Gerencia el cuidado enfermero del paciente de alto riesgo para desarrollar, implementar y
garantizar la eficiencia de los cuidados mediante la utilizacion de la enfermeria basada en
evidencia.

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro Unidades de aprendizaje

1. La entrevista clinica al paciente de la Unidad de

Justifica decisiones clinicas vy Cuidados Criticos.
gerenciales usando las mejores a. ¢Coémo formular preguntas generadoras?
pruebas disponibles sustentadas b. Reacciones del paciente y la respuesta

en la investigacion, evidencia profesional.
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genitales de mujeres y hombres
sistema musculo esquelético
sistema nervioso

cientifica, su experiencia clinica y 2. Bases cientificas de la exploracion fisica.
las preferencias del paciente. a. Estrategias de exploracion fisica
b. Piel
Aplica técnicas de exploracion Cc. ojo oido y nariz
fisica y las integra a la evaluacion d. cabeza, cuello y cavidad oral
integral del paciente para el e. Térax
abordaje integral de la respuesta f  mama
humana. .
g. abdomen
h.
I
J-

3. Integracion de la exploracion fisica y
consideraciones de enfermeria
a. Exploracion fisica integral

E. Metodologia

Mediante seminarios-talleres el docente explicara a los participantes las diferentes estrategias
de exploracion fisica, terminologia clinica e integracion de los hallazgos, se proponen estudios
de casos. Ilgualmente, durante el desarrollo del médulo, se acompafara al estudiante en la
devolucion de las técnicas de exploracion fisica. El desarrollo sera en modalidad semipresencial
50% de encuentros presenciales de clases y 50% de forma virtual por medio de la plataforma
institucional, donde se realizan diferentes estrategias de aprendizajes tedrico-practico, se ofrece
trabajo colaborativo, trabajo auténomo, responsabilidad en los estudiantes y diferentes TIC.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran

Parte practica 60%

Parte tedrica 40%

F. Evaluacion

Actividad a evaluar Criterios Ponderaciéon e
Instrumento

Mapa conceptual sobre los | Describe de  forma  secuencial,
fundamentos tedricos de | pertinente y fundamentada el proceso
la valoracion integral de evaluacion fisica

20 %
Rubrica de evaluacién




45

Elaboracion de infografia
de las técnicas
semiolégicas por sistema

Disefia infografias de consulta rapida
sobre las técnicas semiolégicas y de
exploracion fisica a realizar por sistema

20 %
Rubrica de evaluacion

Realiza el examen fisico
integral del paciente bajo
los principios de la
exploracion fisica

Demuestra en laboratorio la integracion
de las técnicas semiologicas y de
exploracion fisica en la evaluacién
integral de enfermeria.

Realiza la exploracion fisica de un
paciente de la unidad de -cuidados
intensivos fundamento cientifico y ética
profesional

60 %
Rubrica de evaluacioén

G. Fuentes de consulta

Aragonés, M. R. A,, & de Rojas, R. J. P. (2016). Cuidados Intensivos: Atencion integral del

paciente critico. Editorial Médica Panamericana

Swartz, M. H. (2010). Tratado de Semiologia, anamnesis y exploracién. 6ta edicion. Elsevier

Saunders.

Tortora, G. J. & Derrickson, B. (2013). Principios de anatomia y fisiologia. 13a edicion. Editorial

Médica Panamericana
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A. Generalidades

Nombre del médulo Diagnosis y cuidado enfermero
Ndmero de orden 4

codigo DYCE

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria
Numero de horas por ciclo 80

Horas tedricas semanales 20

Duracion del ciclo en semanas 16

Duracién de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 4

Identificacion del ciclo académico |

B. Descripcién del médulo

Este mdédulo permite al estudiante el desarrollo de competencias para el analisis holistico del
proceso salud enfermedad del usuario y la formulacion de diagnésticos enfermeros a fin de
disefar, ejecutar y evaluar planes de cuidados enfermeria individualizados basados en las
taxonomias NANDA, Clasificaciéon de intervenciones de enfermeria (NIC) y Clasificacion de

resultados de enfermeria (NOC).

C. Competencia

Gerencia el cuidado enfermero del paciente de alto riesgo para desarrollar, implementar y
garantizar la eficiencia de los cuidados mediante la utilizacion de la enfermeria basada en
evidencia.

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro Unidad de aprendizaje

Disefla planes de cuidados de 1. Lenguaje enfermero
enfermeria  holisticos para la a. ¢Qué es la taxonomia NANDA, NIC y
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atencion de la persona usuaria de
la Unidad de Cuidados Intensivos

Justifica decisiones clinicas vy
gerenciales usando las mejores
pruebas disponibles sustentadas en
la investigacion, evidencia
cientifica, su experiencia clinica y
las preferencias del paciente.

Genera propuestas de solucion, a
partir de la investigacion y la
evidencia cientifica, que den
respuestas a probleméticas o
necesidades identificadas en el
paciente de alto riesgo, familia o
equipo de trabajo.

NOC?
b. ¢Cudles son los diferentes diagnésticos

de enfermeria y su estructura?

C. Interrelacién NANDA-NIC, NANDA-NOC

d. Normativa nacional para el disefio de

planes de cuidados

e. jerarquizacion de los diagndsticos

enfermeros

2. Sistematizacion del cuidado enfermero

a. Estructura de los planes de cuidado en
enfermeria

b. Pertinencia y evaluacion de los cuidados
de enfermeria

E. Metodologia

Mediante seminarios-talleres el docente explicara a los participantes las diferentes taxonomias

del lenguaje enfermero, asi como la interrelacion de estas, se proponen estudios de casos.

Igualmente, durante el desarrollo del médulo, se acompafara al estudiante en la elaboracién de

planes de cuidados.

El desarrollo sera en modalidad semipresencial 50% de encuentros presenciales de clases y

50% de forma virtual por medio de la plataforma institucional, donde se realizan diferentes

estrategias de aprendizajes teorico-practico, se ofrece trabajo colaborativo, trabajo autonomo,

responsabilidad en los estudiantes y diferentes TIC.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran

Parte préactica 60%
Parte teérica 40%

F. Evaluaciéon

Actividad a evaluar

Criterios

Ponderacion e
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Instrumento

Mapa conceptual sobre la
ruta de disefio del proceso
enfermero

Describe la sistematizacion del
pensamiento enfermero para el
disefio integral de planes de cuidados

20%
Rubrica de
evaluacion

Diagnosis enfermera

Elabora con base al formato PES los
diagnésticos de enfermeria y los
prioriza de acuerdo a la evidencia
cientifica

20%
Rubrica de
evaluacion

Disefia un plan de cuidados
de enfermeria del paciente de
la unidad de cuidados criticos

Elaboracion del plan de cuidado a un
paciente de la unidad de cuidados
intensivos

Andlisis de casos clinicos y el
desarrollo de planes de cuidados

60%
Rubrica de
evaluacioén

G. Fuentes de consulta

Bulechek, G. M. (2009). Clasificacion de intervenciones de enfermeria (NIC). Elsevier Health

Sciences.

MINSAL. (2019). Lineamientos técnicos para la aplicacién del proceso de atencién de

enfermeria en el continuo del cuidado en la Redes Integrales e Integradas de Salud. El

Salvador.

Moorhead, S., Swanson, E., Jphnson, M., & Maas, M. L. (Eds.). (2018). Clasificacion de

resultados de enfermeria (NOC): medicion de resultados en salud. Elsevier.

NANDA.(2017). Diagnésticos Enfermeros: definiciones y clasificacion 2018 - 2020. Elsevier
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Nombre del médulo Metodologia para la generacién y transferencia del
conocimiento

Ndmero de orden 5

codigo MGTC

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria

Numero de horas por ciclo 80

Horas tedricas semanales 20

Duracién del ciclo en semanas 16

Duracion de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 4

Identificacion del ciclo académico 1

B. Descripcién del médulo

Este médulo tiene por finalidad el desarrollo de competencias que permita el andlisis de

necesidades educativas del equipo de salud, usuarios y familia, asi como su pertinencia, a fin

de incidir en la comprension holistica del proceso salud enfermedad del paciente ingresado en

uci, busca también identificar los mejores procesos y herramientas didacticas segun las

experiencias educativas a implementar.

C. Competencia

Comunica el proceso de atencidn del paciente de manera oral, escrita y grafica a través de los

diferentes instrumentos hospitalarios, discusiones de caso y publicaciones cientificas.

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro

Unidades de aprendizaje

Genera propuestas de solucion, a partir de la
investigacion y la evidencia cientifica, que den
respuestas a problematicas o necesidades
identificadas en el paciente de alto riesgo,
familia o equipo de trabajo.

1. Diagnosis educativa
a. Proceso de investigacion en
ciencias de la salud
b. ¢como identificar necesidades
de formaciéon?




51

2.
Aplica lenguaje especifico del area de
cuidados intensivos en los formularios del
expediente clinico y en la comunicacién con el
equipo de salud.

Estructura y elaboracion de programas
de educacién continua

a. ¢Qué elementos debe contener
un programa de educacion
continua?

b. Estrategias y herramientas
didacticas para la orientacion
en salud

c. Implementacion y evaluacion de
programas de educacién
continua

E. Metodologia

Por medio de seminario-taller el docente explicara a los participantes el proceso de diagndstico

de necesidades de educacién continua, con el fin de proporcionar soluciones de orientacion

tanto de procesos de enfermeria, como la orientacién necesaria al paciente de cuidados criticos

y su familia a fin de garantizar. El desarrollo serd& en modalidad semipresencial 50% de

encuentros presenciales de clases y 50% de forma virtual por medio de la plataforma

institucional, donde se realizan diferentes estrategias de aprendizajes tedrico-practico, se ofrece

trabajo colaborativo, trabajo autbnomo, responsabilidad en los estudiantes y diferentes TIC.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran
Parte préactica 60%

Parte tedrica 40%

F. Evaluacion

Actividad a Criterios Ponderacion e Instrumento
evaluar

Presenta un [ Plantea la resolucion de las

programa de | necesidades educativas y las

educacion estrategias que se utilizaran para

continua, con | personal sanitario, paciente o 60%
actividades familia Rubrica de evaluacion
didacticas

pertinentes




Desarrolla un tema
de interés con base
al diagndstico de
necesidades
educativas

Ejecuta un proceso educativo,
describiendo los criterios
didacticos vy metodoldgicos
necesarios.

40%
Rubrica de evaluacion

G. Fuentes de consulta

Cruz, R., & Lilia, R. (2007). Compendio de estrategias bajo el enfoque por competencias.

http://148.202.167.116:8080/jspui/handle/123456789/3511

Soto, P., Masalan, P., & Barrios, S. (2018). La educacion en salud, un elemento central del

cuidado de enfermeria. Revista Médica Clinica Las Condes, 29(3), 288-300.

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0716864018300543
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Nombre del moédulo

Técnicas de manejo biomédico basicos y de alta

especialidad
Ndmero de orden 6
codigo TMBAE
Prerrequisito Licenciatura en enfermeria
Numero de horas por ciclo 80
Horas tedricas semanales 20
Duracién del ciclo en semanas 16
Duracion de la hora clase 50 minutos
Unidades valorativas 4

Identificacion del ciclo académico

B. Descripcién del médulo

Este médulo tiene el propoésito de identificar las pautas de mejor uso del equipo electromédico

asi como las bases fisiolégicas de la informacion proporcionada por ellos, que permita al

personal de enfermeria la valoracion integral del estado de salud de los usuarios de cuidados

intensivos y la toma de decisiones basadas en la evidencia cientifica.

C. Competencia

Implementa procedimientos de alta complejidad, administracion de farmacos y uso de equipo

biomédico para la atencién segura, eficaz y eficiente del usuario con base a los estandares de

atencion de enfermeria, guias clinicas de atencion y pautas epidemiolégicas

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro

Unidades de aprendizaje

Genera propuestas de
solucioén, a partir de la
investigacion y la evidencia
cientifica, que den respuestas
a problematicas o

1. Equipo biomédico.
a. La seguridad en electromedicina
b. Efectos fisiolégicos de la corriente
eléctrica
C. Electrocardiografia
d. Respiradores artificiales
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necesidades identificadas en
el paciente de alto riesgo,
familia o equipo de trabajo.

Usa el equipo biomédico en la
atencion al usuario de alto
riesgo con base a los
estandares de actuacion,
guias clinicas y pautas
epidemioldgicas.

Interpreta los parametros y
datos obtenidos de los
equipos biomédicos utilizados
para la atencién del paciente
critico

Monitores de signos vitales
Oximetros de pulso
Desfibriladores

Marcapasos

Bombas para administracién de
farmacos y alimentacion

R

2. Parametros fisioldgicos aportados por los
equipos biomédicos
a. Eventos bioeléctricos del corazon
b. Sefal del electrocardiograma y
derivaciones
Tipos y modos ventilatorios
Ondas de presion flujo y volumen
Medicion del oximetro de pulso
Corriente de desfibrilaciéon
Procesos de funcionamiento del
marcapaso
Programacion de bombas infusoras,
perfusoras y de alimentacion

> @meao

3. Registro biomédico
a. Instrumentos de la unidad de cuidados
intensivos para el registro biomédico
b. Parametros biomédicos y la toma de
decision critica

E. Metodologia

Mediante el desarrollo de seminarios y talleres el docente irda sentando las bases biomédicas de

pertinencia para el personal de enfermeria, describe el funcionamiento basico de los equipos y

describe las acciones de enfermeria consecuentes con la informacion analizada. Mediante

simuladores clinicos el estudiante podra interpretar y valorar el uso de los diferentes equipos. El

desarrollo sera en modalidad semipresencial 50% de encuentros presenciales de clases y 50%

de forma virtual por medio de la plataforma institucional, donde se realizan diferentes

estrategias de aprendizajes teorico-practico, se ofrece trabajo colaborativo, trabajo auténomo,

responsabilidad en los estudiantes y diferentes TIC.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran

Parte préactica 60%

Parte tedrica 40%
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Actividad a evaluar Criterios Ponderacion e Instrumento
Diseio de infografias | Se evalGa el
como material did4ctico | reconocimiento de pautas

para la identificacion de
las pautas de mejor uso

de uso, asi como
recomendaciones y
precauciones de uso

30%
Rdubrica de evaluacién

Cuadro comparativo con
diversas categorias de
andlisis de dos equipos
biomédicos como minimo

Se evalta el andlisis
clinico del estudiante
sobre los  parametros

detectados en los equipos
biomédicos.

10 %
Rubrica de evaluacién

Portafolio de discusién de
caso

El estudiante registrara los
parametros médicos
afectados y analiza su
interpretacion clinica y las
compara con el cuidado de
enfermeria pertinente.

60 %
Rubrica de evaluacién

G. Fuentes de consulta

Daneri, P. A. (2007). Electromedicina: equipos de diagnostico y cuidados intensivos. Editorial

Hispano Americana HASA.

Kuerten Rocha, P., Prado, M. L. D., Alimeida Cabral, P. F. D., Jatoba de Souza, A. |., Anders, J.

C. (2013). El cuidado y la tecnologia en las unidades de cuidados intensivos. Index de

Enfermeria, 22(3), 156-160.

https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1132-12962013000200009

Soto Ibafiez, A. H. (2013). Intervencion de la enfermera de la unidad de terapia respiratoria y

tecnologia aplicada" unidad de cuidados intensivos.


https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1132-12962013000200009
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A. Generalidades

Nombre del médulo Gerencia del cuidado
Namero de orden 7

codigo GECU

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria
Numero de horas por ciclo 80

Horas tedricas semanales 20

Duracioén del ciclo en semanas 16

Duracioén de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 4

Identificacion del ciclo académico Il

B. Descripcion del médulo

El moédulo busca desarrollar las competencias para coordinar las relaciones que deben existir
entre funciones, niveles y actividades de los elementos materiales y humanos, con el fin de
lograr la maxima eficiencia dentro de los planes y objetivos de la unidad de cuidados intensivos,
ademas de favorecer la direccion de las actividades de asistencia hacia el cumplimiento de
metas y objetivos, facilitando el funcionamiento y cumplimiento exitoso de las actividades de

enfermeria.

C. Competencia

Gerencia el cuidado enfermero del paciente de alto riesgo para desarrollar, implementar y
garantizar la eficiencia de los cuidados mediante la utilizacién de la enfermeria basada en
evidencia.

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro Unidad de aprendizaje
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Establece formularios de 1. Gestion de la calidad
supervision 'y evaluacion a. Habitos de organizacion personal
para los procedimientos de b. Gerencia y administracion de los
enfermeria ejecutados en la servicios de salud.
Unidad de Cuidados c. Trabajo en equipo
Intensivos. d. Infraestructura y seguridad sanitaria
. . . e. Manejo de inventarios
Justifica decisiones clinicas f. El expediente clinico
erenciales usando las : . "
y 9 ) . g. Traslado del paciente critico
mejores pruebas disponibles
_suster_1tad§1§ en. !a 2. Gestion de conflictos y transformacion a
investigacion, evidencia

oportunidades
a. Negociacion y resolucion de conflictos
b. Andlisis FODA y método de resolucién de
conflictos
c. Administracién de personal
d. Elaboracién de informes gerenciales

cientifica, su experiencia
clinica y las preferencias del
paciente.

Genera propuestas de
solucion, a partir de la
investigacion y la evidencia
cientifica, que den

3. Supervision y evaluacién del cuidado

respuestas a problematicas a. Supervision en enfermeria o
o necesidades identificadas b. Instrumentos de evaluacion y supervision
en el paciente de alto del cuidado

riesgo, familia o equipo de

trabajo.

E. Metodologia

El médulo busca favorecer la reflexion de los procesos administrativos y gerenciales para la
implementacion de estrategias de solucion novedosas, asi como identificar y analizar su rol
como gestor de los servicios de cuidados intensivos. El desarrollo sera en modalidad
semipresencial 50% de encuentros presenciales de clases y 50% de forma virtual por medio de
la plataforma institucional, donde se realizan diferentes estrategias de aprendizajes teorico-
practico, se ofrece trabajo colaborativo, trabajo autbnomo, responsabilidad en los estudiantes y
diferentes TIC.

Las estrategias metodologicas se aplicaran

Parte préactica 60%

Parte tedrica 40%
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Actividad a evaluar

Criterios

Ponderacion e Instrumento

Ensayo sobre las
competencias del
personal de

enfermeria jefe de las
unidades de cuidados
intensivos

Realizara por 1o menos una
entrevista a un jefe de enfermeria de
cuidados intensivos e identificara las
areas de desarrollo.

25%
Rubrica de evaluacién

Informe gerencial: | Identificar4 un problema gerencial del

propuesta de solucion | area de cuidados intensivos y 40%

de problema propondra mecanismos de solucion. Rubrica de evaluaciéon
Disefio de | Identificara una  actividad de

instrumento de | enfermeria para la que creard un

evaluacion instrumento de evaluacion definiendo

la secuencia logica cientifica de la
actividad y el sustento basado en
evidencia

35%
Rubrica de evaluacién

G. Fuentes de consulta

Huber, D. (2019). Gestion de los cuidados enfermeros y liderazgo. 6ta edicion. Elsevier

Malagén-Londofio, G., Pontdn L. G., Reynales, L. J. (2016). Gerencia Hospitalaria: Para una

administracion efectiva. 4ta edicion. Editorial Médica Panamericana.
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Nombre del médulo

Cuidado intensivo al paciente con necesidades
respiratorias criticas y cardiovasculares

NUmero de orden

8

cédigo CIRC

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria
Numero de horas por ciclo 80

Horas tedricas semanales 20

Duracién del ciclo en semanas 16

Duracion de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 4

Identificacion del ciclo académico

B. Descripcion del médulo

El médulo tiene por objeto generar la comprensién sobre los procesos fisiopatologicos de los

sistemas respiratorio y cardiovascular que inciden en el proceso salud - enfermedad, de las

personas usuarias de la unidad de cuidados intensivos. Este médulo considera el estudio de

casos, revision bibliografica para el analisis, reflexion de los cuidados de enfermeria y disefiar

estrategias de atencioén individualizadas.

C. Competencia

Implementa procedimientos de alta complejidad, administracién de farmacos y uso de equipo

biomédico para la atencién segura, eficaz y eficiente del usuario con base a los estandares de

atencion de enfermeria, guias clinicas de atencion y pautas epidemiolégicas

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro

Unidades de aprendizaje

1. Procesos respiratorios y cardiacos de cuidado
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Diseiia planes de cuidados de
enfermeria holisticos para la
atencion de la persona usuaria de
la Unidad de Cuidados Intensivos

Justifica decisiones clinicas y
gerenciales usando las mejores
pruebas disponibles sustentadas
en la investigacion, evidencia
cientifica, su experiencia clinica y
las preferencias del paciente.

Aplica técnicas de exploracion
fisica y las integra a la evaluacion
integral del paciente para el
abordaje integral de la respuesta
humana.

critico
a.

b.
C.

Trastornos respiratorios y cardiacos que
requieren de cuidados intensivos
Habilidades de valoracion

Herramientas diagnosticas y de laboratorio
colaborativas

2. Técnicas y procesos enfermeros

a.
b.

Técnicas avanzadas de las vias aéreas
Habilidades de procedimientos avanzados
cardiovasculares

3. Gerencia del cuidado

a.
b.

Planeacion del cuidado
Proceso de atencion de enfermeria

E. Metodologia

Mediante la estrategia de seminario-taller el docente presenta las condiciones respiratorias y

cardiacas que son de vital atenciébn en la unidad de cuidados intensivos, permitiendo al

estudiante realizar la valoracion necesaria para identificar cuidados de enfermeria especificos.

Este mddulo conlleva la utilizacion de supuestos de casos y simulaciones para el desarrollo de

habilidades sobre técnicas de atencién invasivas y no invasivas utilizadas en la atencion del

usuario. El desarrollo serd en modalidad semipresencial 50% de encuentros presenciales de

clases y 50% de forma virtual por medio de la plataforma institucional, donde se realizan

diferentes estrategias de aprendizajes teorico-practico, se ofrece trabajo colaborativo, trabajo

autébnomo, responsabilidad en los estudiantes y diferentes TIC.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran

Parte préactica 60%

Parte tedrica 40%



F. Evaluacion

Actividad a evaluar Criterios Ponderacion e
Instrumento
Infografia sobre dos patologias | Refleja los procesos
pulmonares o cardiovasculares de | fisiopatolégicos de interés, los 20%
atencion en cuidados intensivos signos y sintomas del proceso RUbrica de
salud enfermedad evaluacion
Demostracion en laboratorio sobre | Realiza los procedimientos y
procedimientos y técnicas avanzadas | técnicas avanzadas de 60%
de enfermeria, enfermeria  considerando el Lista de cotejo
criterio cientifico y la habilidad Rubrica de
practica evaluacion
Elabora un plan de cuidados de | El plan posee pertinencia de los
20%
enfermeria a partir de la revision | cuidados y la comprension de
Rubrica de
bibliogréafica de estudios de caso los procesos fisiopatoldgicos
evaluacion

G. Fuentes de consulta

Aragonés, M. R. A., & de Rojas, R. J. P. (2016). Cuidados Intensivos: Atencion integral del

paciente critico. Editorial Médica Panamericana

Porth, C.M. (2011). Fundamentos de fisiopatologia. 3ra edicién. Lippincott Williams & Wilkins
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Swartz, M. H. (2010). Tratado de Semiologia, anamnesis y exploracion. 6ta edicion. Elsevier
Saunders.

Tortora, G. J. & Derrickson, B. (2013). Principios de anatomia y fisiologia. 13a edicién. Editorial
Médica Panamericana

Wiener-Kronish, J. P. (2016). Manual de medicina intensiva del Massachusetts General

Hospital. 6ta. Edicion. Lippincott Williams & Wilkins
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A. Generalidades

Nombre del médulo Investigacion en salud
Namero de orden 9

cédigo IES

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria
Numero de horas por ciclo 80

Horas tedricas semanales 20

Duracién del ciclo en semanas 16

Duracién de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 4

Identificacion del ciclo académico 1

B. Descripcién del médulo

El médulo tiene por objeto generar la comprensién y actitud investigativa en el profesional de
enfermeria a fin de obtener la evidencia que genere cambios en la practica, la educacion
sanitaria, asi como resultados documentales eficaces para el paciente, la familia, profesionales
de enfermeria de las &reas de cuidados intensivos al ampliar la atencion en la practica basada

en la evidencia.
C. Competencia

Comunica el proceso de atencién del paciente de manera oral, escrita y grafica a través de los

diferentes instrumentos hospitalarios, discusiones de caso y publicaciones cientificas.

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro Unidades de aprendizaje
Genera propuestas de solucion, 1. Lainvestigacion cuantitativa
a partir de la investigacion y la a. ¢Qué es la investigacion cuantitativa?
evidencia cientifica, que den b. Pasos del proceso de investigacion
respuestas a problematicas o cualitativa
necesidades identificadas en el c. Técnicas e instrumentos
pam_entz d? alljto_ riesgo, familia o d. Muestreo en investigaciones cuantitativa
€quipo de trabajo. 2. Lainvestigacion cualitativa

a. ¢Qué es la investigacion cualitativa?




65

Interpreta su rol como enfermera
intensivista a partir de procesos
metacognitivos para integrarlos
a su proyecto ético de vida.

b. Enfoques de la investigacion cualitativa

Cc. Muestreo en estudios cualitativos

d. Métodos de investigacion y recogida de
datos

e. Anadlisis de datos cualitativos.

3. El problema de investigacion
a. ¢Como identificar un problema a investigar?
b. La transformacién de problemas a objetivos
de investigacion
4. El protocolo de investigacion
a. ¢Cuales son los componentes y estructura
de un protocolo de investigacion?
b. El disefio metodoldgico

5. Seleccion de datos en la investigacion
a. Proceso de recogida de datos
b. ¢Coémo escoger el instrumento adecuado?
C. Estructura de los instrumentos de
recoleccion de datos

E. Metodologia

En este médulo se estudiara con base a referentes teéricos las diferentes estrategias de

investigacion en salud y con base a ellos la elaboracion y disefio de protocolos de investigacion,

asi como la creacién y validacion de instrumentos de recoleccion de informacién. El desarrollo

sera en modalidad semipresencial 50% de encuentros presenciales de clases y 50% de forma

virtual por medio de la plataforma institucional, donde se realizan diferentes estrategias de

aprendizajes tedrico-practico, se ofrece trabajo colaborativo, trabajo autbnomo, responsabilidad

en los estudiantes y diferentes TIC.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran

Parte préactica 60%

Parte tedrica 40%



F. Evaluacion
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Actividad a evaluar

Criterios

Ponderacién e Instrumento

Diagndstico de
problema en salud
detectado

Describe los tipos de investigacion
identificando la aplicabilidad al
problema detectado en los
servicios de enfermeria.

20%
Rubrica de evaluacién

Disefia el protocolo
de investigacion

Reconoce la estructura del
protocolo de investigacion
atendiendo a la necesidad de los
servicios de enfermeria

20%
Rubrica de evaluacién

Propuesta de las
técnicas e
instrumentos de
recoleccion de datos
con pertinencia

Diseia y valida los instrumentos de
recoleccion de datos atendiendo al
protocolo.

60%
Rubrica de evaluacién

G. Fuentes de consulta

Hernandez-Sampieri, R., & Mendoza, C. (2018). Metodologia de la investigacion. Las rutas

cuantitativa, cualitativa y mixta. México. McGrawHill.

Trivifio, Z., & Sanhueza, O. (2005). Paradigmas de investigacion en enfermeria. Ciencia 'y

enfermeria, 11(1), 17-24.

https://repository.uaeh.edu.mx/revistas/index.php/xikua/article/download/1215/4548?inlin

e=1
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Nombre del médulo Farmacologia en terapia intensiva
NUmero de orden 10

cédigo FTI

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria
Numero de horas por ciclo 80

Horas tedricas semanales 20

Duracion del ciclo en semanas 16

Duracion de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 4

Identificacion del ciclo académico 11

B. Descripcién del médulo

El médulo tiene por objeto que el estudiante aplique la farmacoterapia en el tratamiento del

paciente critico, la solucién segura y administracion precisa, asi también el registro pertinente

de la terapia farmacolégica y el analisis de los cuidados enfermeros proporcionados.

C. Competencia

Implementa procedimientos de alta complejidad, administracién de farmacos y uso de equipo

biomédico para la atencién segura, eficaz y eficiente del usuario con base a los estandares de

atencion de enfermeria, guias clinicas de atencion y pautas epidemiol6gicas

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro

Unidades de aprendizaje

Justifica  decisiones  clinicas y
gerenciales usando las mejores
pruebas disponibles sustentadas en la
investigacion, evidencia cientifica, su
experiencia clinica y las preferencias
del paciente.

Aplica cuidados de enfermeria de alta

1. Farmacologia clinica

a. Absorcion, distribucion y excrecién de

farmacos

b. Farmacos de accion en el sistema
nervioso central y periférico
Farmacologia cardiovascular
Farmacos del sistema endocrino y
digestivo
e. Farmacos del sistema respiratorio

Qo
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complejidad en la administracion vy f. Farmacologia de la trombosis y
vigilancia del tratamiento hemostasia

farmacologico, asi como en los g. Farmacologia oftalmicay
procedimientos de alto riesgo en la tegumentaria.

atencion del usuario ingresado en UCI

2. Evaluacion farmacolégica

a. Monitorizacion terapéutica de los

farmacos

b. dilucién y vias de administracion en el
paciente de cuidado critico
Dosificacion y célculo de dosis
Registro del tratamiento
farmacologico

Qo

E. Metodologia

Mediante la estrategia de seminario-taller el docente en encuentros presenciales realiza
diferentes estrategias teorico practico, con trabajo en los diferentes grupos farmacologicos
administrados al paciente de cuidado critico, asi como las diluciones seguras e interaccion
farmacoldgica, asi también el criterio enfermero para la valoracibn del tratamiento
farmacoldgico. Este médulo conlleva la utilizacion de supuestos de casos y simulaciones para el
desarrollo de habilidades sobre técnicas de atencion invasivas y no invasivas utilizadas en la
atencion del usuario. El desarrollo serd en modalidad semipresencial 50% de encuentros
presenciales de clases y 50% de forma virtual por medio de la plataforma institucional, donde se
realizan diferentes estrategias de aprendizajes tedrico-practico, se ofrece trabajo colaborativo,
trabajo autbnomo, responsabilidad en los estudiantes y diferentes TIC.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran

Parte préactica 60%

Parte tedrica 40%



F. Evaluacion
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AEmleEe & Criterios Ponderacion e Instrumento
evaluar
Infografia: Describe por medio de una infografia

Polifarmacia vy
accesos

la administracion y uso de lumenes
de los accesos venosos periféricos

vasculares centrales 20%

y ' Rdubrica de evaluacién
Laboratorio Con base a demostracién se
practico realizara la devolucion de

procedimientos de mantenimiento de
accesos vasculares y arteriales.

40%
Rubrica de evaluacién

Estudio de caso

Con base a un caso clinico: describe,
la dilucién, registro, dosificacion y
administracién segura de farmacos,
asi como los signos y sintomas a
evaluar.

40%
Rubrica de evaluacién

G. Fuentes de consulta

Lépez Ferreruela, |., & Gonzalez de la Cuesta, D. M. (2012). Drogas vasoactivas en UCI,

cuidados y responsabilidades de enfermeria y su importancia para el paciente.

https://zaguan.unizar.es/record/7202

Lorenzo-Velasquez, B., et all., (2008). Farmacologia basica y clinica. 18a. edicién. Editorial

Médica Panamericana

Soria-Carrién, G. M. (2014). Cuidados de enfermeria para la insercién y mantenimiento del

catéter venoso central. http://tauja.ujaen.es/handle/10953.1/1307



https://zaguan.unizar.es/record/7202
http://tauja.ujaen.es/handle/10953.1/1307
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A. Generalidades

Nombre del médulo Cuidado intensivo a pacientes con trastornos
endocrinos y tegumentarios

Numero de orden 11

cédigo CIET

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria

Numero de horas por ciclo 80

Horas tedricas semanales 20

Duracion del ciclo en semanas 16

Duracion de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 4

Identificacién del ciclo académico 1l

B. Descripcién del médulo

El médulo tiene por objeto generar la comprensién sobre los procesos fisiopatologicos de los
sistemas endocrino y tegumentario que inciden en el proceso salud - enfermedad, de las
personas usuarias de la unidad de cuidados intensivos. Este médulo considera el estudio de
casos Yy revision bibliografica para el analisis y reflexion de los cuidados de enfermeria y disefiar

estrategias de atencioén individualizadas.

C. Competencia

Implementa procedimientos de alta complejidad, administracién de farmacos y uso de equipo
biomédico para la atencién segura, eficaz y eficiente del usuario con base a los estandares de

atencion de enfermeria, guias clinicas de atencion y pautas epidemiolégicas

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro Unidades de aprendizaje

Disefia planes de cuidados 1. Trastornos endocrinos y tegumentarios de cuidado critico
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de enfermeria holisticos
para la atencion de la
persona usuaria de la
Unidad de Cuidados
Intensivos

Justifica decisiones clinicas
y gerenciales usando las
mejores pruebas disponibles

sustentadas en la
investigacion, evidencia
cientifica, su experiencia

clinica y las preferencias del
paciente.

Aplica técnicas de
exploracion fisica y las
integra a la evaluacion
integral del paciente para el
abordaje integral de la
respuesta humana.

Anatomia, fisiologia y fisiopatologia de los sistemas
endocrino y tegumentario

Funcién y accién de hormonas secretadas
especificas

Habilidades de valoracion

Herramientas diagnésticas y de laboratorio
colaborativas

2. Técnicas y procesos enfermeros

e.

Técnicas avanzadas del cuidado tegumentario y
endocrino

Prevencién de Ulceras por decubito y evaluacion del
riesgo.

Habilidades de cuidado en el paciente con
trastornos endocrinos y tegumentarios

3. Gerencia del cuidado

h.

Planeacion del cuidado
Proceso de atencion de enfermeria

E. Metodologia

Mediante la estrategia de seminario-taller el docente presenta las condiciones tegumentarias y

endocrinas que son de vital atencion en la unidad de cuidados intensivos, permitiendo al

estudiante realizar la valoracién necesaria para identificar cuidados de enfermeria especificos.

Este modulo conlleva la utilizacion de supuestos de casos y simulaciones para el desarrollo de

habilidades sobre técnicas de atencion invasivas y no invasivas utilizadas en la atencién del

usuario. El desarrollo serd en modalidad semipresencial 50% de encuentros presenciales de

clases y 50% de forma virtual por medio de la plataforma institucional, donde se realizan

diferentes estrategias de aprendizajes teorico-practico, se ofrece trabajo colaborativo, trabajo

autbnomo, responsabilidad en los estudiantes y diferentes TIC.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran

Parte préactica 60%




Parte tedrica 40%

F. Evaluacion
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Actividad a evaluar

Criterios

Ponderacién e Instrumento

Infografia sobre dos
patologias
pulmonares o]
cardiovasculares de
atencion en cuidados
intensivos

Escribe en la infografia la
comprension de los procesos
fisiopatologicos de interés, los
signos y sintomas del proceso
salud enfermedad.

20 %
Rubrica de evaluacion

Demostraciéon en
laboratorio sobre
procedimientos y
técnicas avanzadas
de enfermeria,

Realiza los procedimientos vy
técnicas avanzadas de enfermeria
considerando el criterio cientifico y
la habilidad préactica

40 %
Lista de cotejo
Rubrica de evaluacién

Elabora un plan de

cuidados de
enfermeria a partir de
la revision
bibliografica de

estudios de caso

El plan de cuidados de enfermeria
cumple con la bibliografica de
estudios de caso.

Reflexiona sobre la pertinencia de
los cuidados y la comprensiéon de
los procesos fisiopatologicos.

40 %
Rubrica de evaluacién

G. Fuentes de consulta

Aragonés, M. R. A., & de Rojas, R. J. P. (2016). Cuidados Intensivos: Atencion integral del

paciente critico. Editorial Médica Panamericana

Porth, C.M. (2011). Fundamentos de fisiopatologia. 3ra edicion. Lippincott Williams & Wilkins

Swartz, M. H. (2010). Tratado de Semiologia, anamnesis y exploracién. 6ta edicion. Elsevier

Saunders.

Tortora, G. J. & Derrickson, B. (2013). Principios de anatomia y fisiologia. 13a edicion. Editorial

Médica Panamericana




Wiener-Kronish, J. P. (2016). Manual de medicina intensiva del Massachusetts General

Hospital. 6ta. Edicion. Lippincott Williams & Wilkins

A. Generalidades

73

Nombre del médulo Préactica de alta especialidad 1
NUmero de orden 12

codigo PAEO1

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria
Numero de horas por ciclo 100

Horas tedricas semanales 25

Duracion del ciclo en semanas 16

Duracién de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 5

Identificacion del ciclo académico "

B. Descripcién del médulo

Mediante la tutoria como mediacion pedagogica el docente dirige la actividad educativa
encaminada al desarrollo en la atencién integral al paciente en estado critico, la educacion
sanitaria, la planeacion de cuidados enfermeros, el mantenimiento de dispositivos invasivos y la
supervision de los procedimientos y técnicas de enfermeria. La experiencia educativa es

desarrollada en Unidades de Cuidados Intensivos del Sistema Nacional de Salud.

C. Competencia

Actiia como profesional de enfermeria intensivista para garantizar la calidad y calidez de los
cuidados, basados en el cédigo deontolégico de enfermeria, legislacion de atencion al usuario y

normativas de las instituciones de salud.

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro Unidades de aprendizaje
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Disefia planes de cuidados de enfermeria
holisticos para la atencién de la persona usuaria
de la Unidad de Cuidados Intensivos

Establece formularios de supervisién y evaluacion
para los procedimientos de enfermeria ejecutados
en la Unidad de Cuidados Intensivos.

Justifica decisiones clinicas y gerenciales usando
las mejores pruebas disponibles sustentadas en
la investigacién, evidencia cientifica, su
experiencia clinica y las preferencias del
paciente.

Genera propuestas de solucion, a partir de la
investigacion y la evidencia cientifica, que den
respuestas a probleméticas o necesidades
identificadas en el paciente de alto riesgo, familia
0 equipo de trabajo.

Aplica técnicas de exploracion fisica y las integra
a la evaluacion integral del paciente para el
abordaje integral de la respuesta humana.

Aplica lenguaje especifico del area de cuidados
intensivos en los formularios del expediente
clinico y en la comunicacion con el equipo de
salud.

Interpreta los parametros del equipo biomédico,
laboratorio y dispositivos invasivos para adaptar
las intervenciones de cuidado en el paciente de
alto riesgo.

Aplica cuidados de enfermeria de alta
complejidad en la administracion y vigilancia del
tratamiento farmacoldgico, asi como en los
procedimientos de alto riesgo en la atencion del
usuario ingresado en UCI

Interpreta su rol como enfermera intensivista a
partir de procesos metacognitivos para integrarlos
a su proyecto ético de vida.

Contrasta las acciones de salud ejecutadas con
los estandares de atencion éticos y legales.

Argumenta sus acciones profesionales basado en
la ética y legislacion de salud.

Cuidado critico

a.

b.
C.

La valoracion del paciente
critico

Diagnosis enfermera
Planes de cuidados:
Formulacion, ejecucion y
evaluacion

N

Electromedicina

a.

Procedimientos de alta complejidad
a.

b.

C.

Informacion proporcionada
por el equipo biomédico

Mantenimiento de
dispositivos, sondas,
examenes especiales.
Proteccion tegumentaria y
seguridad del paciente
Cuidado pulmonar.

Educacion y supervision para la

salud

a.

b.

Identificacion de
necesidades educativas
Orientacion educativa
efectiva

Evaluacion de
procedimientos y técnicas
de enfermeria
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Mediante la estrategia de tutorias el docente del area clinica dirigira la experiencia educativa

encaminada al desarrollo de competencias del cuidado critico por medio de la evaluacion de la

devolucién de técnicas de alta complejidad, disefio del cuidado enfermero y la educacién para

la salud. Este modulo conlleva la interaccion del estudiante con el paciente de cuidados criticos

y por su desarrollo integrador sera imprescindible aplicar la heteroevaluacion, coevaluacion y

autoevaluacion para la valoracion integral del desarrollo de la competencia. Asi mismo la

experiencia educativa sera en modalidad presencial en Unidades de Cuidados Intensivos del

Sistema Nacional de Salud.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran

Parte préactica 70%

Parte tedrica 30%

F. Evaluacion

Actividad a evaluar

Criterios

Ponderacién e Instrumento

Portafolio de la experiencia

practica

El portafolio incluye el
andlisis metacognitivo de
la experiencia diaria del
estudiante, los diferentes
planes de cuidados
disefiados y las estrategias

de orientacion educativa

40%

Rubrica de evaluacién
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proporcionada.

Ejecucién de

procedimientos de atencion

Se realizaran los
procedimientos necesarios
para la atencién integral
del wusuario con criterio
cientifico y andalisis

metacognitivo.

60 %

Rubrica de evaluacién

G. Bibliografia

Minsal. (2014). Lineamientos técnicos para la integracién docencia servicio de recursos

humanos de enfermeria de la RIISS. 1ra edicion.
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A. Generalidades

Nombre del moédulo Comunicacion cientifica
NUmero de orden 13

cédigo COcClI

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria
Numero de horas por ciclo 80

Horas tedricas semanales 20

Duracion del ciclo en semanas 16

Duracioén de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 4

Identificacion del ciclo académico v

B. Descripcion del médulo

El modulo busca el analisis de la informacion obtenida de instrumentos de recolecciéon de datos,
la interpretacion y difusion de los mismos a fin de proponer la reflexion de la practica enfermera

propia y de otros.

C. Competencia

Comunica el proceso de atencién del paciente de manera oral, escrita y gréfica a través de los

diferentes instrumentos hospitalarios, discusiones de caso y publicaciones cientificas.

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro Unidad de aprendizaje
Genera propuestas de solucion, 1. Latransformacion de la informacion
a partir de la investigacion, que a. ¢Como analizar los datos obtenidos?
den respuestas a problematicas b. Técnicas y estrategias del andlisis cualitativo
0 necesidades identificadas en y cuantitativo
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el paciente de alto riesgo, 2. Elarte de la autoria

familia o equipo de trabajo. a. Normas APA

b. ¢Como elaborar una cita?

Disefia articulos de publicacién c. ¢Como elaborar una referencia?
cientifica de acuerdo con las 3. Estructura y elaboracién de textos cientificos
normas y estandares a. Condiciones y componentes de la
institucionales e internacionales. publicacion cientifica

b. Disefio institucional para la publicacién

cientifica

E. Metodologia

En este médulo se estudiara con base a referentes teéricos las diferentes estrategias de
investigacion en salud y con base a ellos la elaboracion y disefio de protocolos de investigacion,
asi como la creacion y validacion de instrumentos de recoleccion de informacion. El desarrollo
sera en modalidad semipresencial 50% de encuentros presenciales de clases y 50% de forma
virtual por medio de la plataforma institucional, donde se realizan diferentes estrategias de
aprendizajes tedrico-practico, se ofrece trabajo colaborativo, trabajo autbnomo, responsabilidad
en los estudiantes y diferentes TIC.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran

Parte practica 60%

Parte tedrica 40%
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Actividad a evaluar

Criterios

Ponderacién e Instrumento

Investigacion de

enfermera

Se evalla la pertinencia de los
resultados con base al analisis
metacognitivo de la propia

préactica.

Describe los resultados obtenidos

de la investigacion enfermera

60%

Rubrica de evaluacion

Articulos de

publicacion cientifica

Escribe una publicacion cientifica
con base en las normas

institucionales.

40%

Rubrica de evaluacién

G. Fuentes de consulta

American Psychological Association. (2019). Publication Manual of the American Psychological

Association (7th ed.). https://doi.org/10.1037/0000165-000

Corchado, M. C. (2001). Reflexiones acerca del interés de enfermeria para publicar. Revista

Mexicana de Enfermeria Cardioldgica, 9(1-4), 4-5. https://www.medigraphic.com/cgi-

bin/new/resumen.cgi?IDARTICULO=9918

Zanotto, M., Monereo, C., & Castello, M. (2011). Estrategias de lectura y produccion de textos

académicos: leer para evaluar un texto cientifico. Perfiles educativos, 33(133), 10-29.

http://www.scielo.org.mx/scielo.php?pid=S0185-26982011000300002&script=sci arttext
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A. Generalidades

Nombre del médulo Cuidado intensivo en pacientes con necesidades
neurolégicas y renales intensivas

Numero de orden 14

cédigo CINR

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria

Numero de horas por ciclo 80

Horas teédricas semanales 20

Duracion del ciclo en semanas 16

Duracion de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 4

Identificacién del ciclo académico \%

B. Descripcién del médulo

El modulo tiene por objeto generar la comprension sobre los procesos fisiopatoldgicos de los
sistemas neuroldgico y renal que inciden en el proceso salud - enfermedad, de las personas
usuarias de la unidad de cuidados intensivos. Este mddulo considera el estudio de casos y
revision bibliografica para el analisis y reflexion de los cuidados de enfermeria y disefiar

estrategias de atencién individualizadas.

C. Competencia

Implementa procedimientos de alta complejidad, administraciéon de farmacos y uso de equipo
biomédico para la atencion segura, eficaz y eficiente del usuario con base a los estandares de
atencion de enfermeria, guias clinicas de atencion y pautas epidemiolégicas

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro Unidad de aprendizaje

Disefia planes de cuidados de H. Trastornos endocrinos y tegumentarios de cuidado
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enfermeria holisticos para la
atencion de la persona usuaria
de la Unidad de Cuidados

Intensivos

Justifica decisiones clinicas y
gerenciales usando las
mejores pruebas disponibles
sustentadas en la
investigacion, evidencia
cientifica, su experiencia
clinica y las preferencias del

paciente.

Aplica técnicas de exploracion
fisicay las integra a la
evaluacion integral del
paciente para el abordaje
integral de la respuesta

humana.

critico

a.

Anatomia, fisiologia y fisiopatologia esenciales
de los sistemas neuroldgicos y tegumentarios
Habilidades de valoracion del sistema
neurolégico
I. Valoracién de los movimientos motores y
oculares
ii. Reflejos oculocefalicos, oculovesiculares

iii. Posiciones anatdmicas anormales

I. Técnicas y procesos enfermeros

a.

Técnicas avanzadas del cuidado neuroldgico y
renal
Habilidades de cuidado en el paciente con

trastornos neurolégico y renal

J. Gerencia del cuidado

a.

b.

Planeacion del cuidado

Proceso de atencion de enfermeria

E. Metodologia
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Mediante la estrategia de seminario-taller el docente presenta las condiciones tegumentarias y
endocrinas que son de vital atencion en la unidad de cuidados intensivos, permitiendo al
estudiante realizar la valoracién necesaria para identificar cuidados de enfermeria especificos.
Este mddulo conlleva la utilizacion de supuestos de casos y simulaciones para el desarrollo de
habilidades sobre técnicas de atencién invasivas y no invasivas utilizadas en la atencion del
usuario. El desarrollo ser4 en modalidad semipresencial 50% de encuentros presenciales de
clases y 50% de forma virtual por medio de la plataforma institucional donde se realizan
diferentes estrategias de aprendizajes teorico-practico, se ofrece trabajo colaborativo, trabajo
autébnomo, responsabilidad en los estudiantes y diferentes TIC.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran

Parte préactica 60%

Parte tedrica 40%

F. Evaluacion

Actividad a evaluar Criterios Ponderacion e Instrumento

Infografia: Escalas de Disefa infografias para las
evaluacién neurolégica: escalas de UCI, las cuales
Escala de Glasgow, escala | aportaran el criterio de uso, 35%
Richmond Agitation uso por enfermeria, y Rubrica de evaluacién
Sedation y Escala Ramsay | ejemplos de evaluacion.
y APACHE
Demostracion en laboratorio | Realiza los procedimientos y
sobre procedimientos y técnicas avanzadas de 35 04
técnicas avanzadas de enfermeria considerando el . L,

; Lo Rubrica de evaluacion
enfermeria, criterio cientifico y la

habilidad préactica

Elabora un plan de Elabora un plan de cuidados

cuidados de enfermeria de | de enfermeria a partir de la

un estudio de caso revision bibliografica de 30 %
estudios de caso. Rubrica de evaluacion

Se observa en la redaccion la
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pertinencia de los cuidados y
la comprension de los
procesos fisiopatolégicos.

G. Fuentes de consulta

Aragonés, M. R. A., & de Rojas, R. J. P. (2016). Cuidados Intensivos: Atencion integral del
paciente critico. Editorial Médica Panamericana

Porth, C.M. (2011). Fundamentos de fisiopatologia. 3ra edicién. Lippincott Williams & Wilkins

Swartz, M. H. (2010). Tratado de Semiologia, anamnesis y exploracion. 6ta edicion. Elsevier
Saunders.

Tortora, G. J. & Derrickson, B. (2013). Principios de anatomia y fisiologia. 13a edicion. Editorial
Médica Panamericana

Wiener-Kronish, J. P. (2016). Manual de medicina intensiva del Massachusetts General

Hospital. 6ta. Edicion. Lippincott Williams & Wilkins
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Nombre del médulo

Atencion especializada al paciente quirurgico y
politraumatizado

NUmero de orden 15

codigo AEQ

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria
Numero de horas por ciclo 80

Horas tedricas semanales 20

Duracion del ciclo en semanas 16

Duracién de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 4

Identificacion del ciclo académico v

B. Descripcién del médulo

El médulo tiene por objeto generar la comprension sobre los procesos fisiopatolégicos y de

cuidado en el paciente quirdrgico y politraumatizado que inciden en el proceso salud -

enfermedad, de las personas usuarias de la unidad de cuidados intensivos. Este mdodulo

considera el estudio de casos y revision bibliografica para el analisis y reflexién de los cuidados

de enfermeria y disefar estrategias de atencion individualizadas.

C. Competencia

Implementa procedimientos de alta complejidad, administraciéon de farmacos y uso de equipo

biomédico para la atencidén segura, eficaz y eficiente del usuario con base a los estandares de

atencion de enfermeria, guias clinicas de atencién y pautas epidemiolégicas

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje
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Indicadores de logro

Unidades de aprendizaje

Disefia planes de cuidados de enfermeria
holisticos para la atencion de la persona

usuaria de la Unidad de Cuidados Intensivos

Justifica decisiones clinicas y gerenciales

usando las mejores pruebas disponibles

sustentadas en la investigacion, evidencia

cientifica, su experiencia clinica y las

preferencias del paciente.

Aplica técnicas de exploracion fisica y las
integra a la evaluacion integral del paciente
para el abordaje integral de la respuesta

humana.

1. Comprensién del trauma fisico y
quirurgico.
a. Lesionesy su clasificacion
b. Restitucién de volumen de
liquidos
c. Complicaciones del paciente
quirdrgico

d. Herida operatoria.

2. Técnicas y procesos enfermeros
a. Técnicas avanzadas del cuidado
post traumatico y quirdargico
b. Habilidades de cuidado en el
paciente postraumatico y

quirurgico.

3. Gerencia del cuidado
a. Planeacion del cuidado
b. Proceso de atencion de

enfermeria

E. Metodologia

Mediante la estrategia de seminario-taller el docente presenta las condiciones del paciente de

trauma y postquirdrgico tegumentarias que son de vital atencion en la unidad de cuidados
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intensivos, permitiendo al estudiante realizar la valoracién necesaria para identificar cuidados
de enfermeria especificos.

Este modulo conlleva la utilizacion de supuestos de casos y simulaciones para el desarrollo de
habilidades sobre técnicas de atencion invasivas y no invasivas utilizadas en la atencion del
usuario. El desarrollo sera en modalidad semipresencial 50% de encuentros presenciales de
clases y 50% de forma virtual por medio de la plataforma institucional, donde se realizan
diferentes estrategias de aprendizajes teorico-practico, se ofrece trabajo colaborativo, trabajo
auténomo, responsabilidad en los estudiantes y diferentes TIC.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran

Parte practica 60%

Parte teérica 40%

F. Evaluacion

Actividad a evaluar Criterios Ponderacién e Instrumento

Disefio procedimental: Guia | Se evaluara la comprension

de enfermeria: Bafio del de los procesos

paciente con qguemaduras. fisiopatoldgicos, cuidados de
enfermeria y precauciones de 25 %
atencién a considerar en el Rubrica de evaluacion

bafio del paciente con

guemaduras.
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Video procedimental:
Movilizacién del paciente

politraumatizado

Se evaluard la ruta
procedimental para la
movilizacién del paciente con
lesiones del esqueleto axial

y/o apendicular.

25 %

Rubrica de evaluacion

Demostracion en laboratorio
sobre procedimientos y
técnicas avanzadas de

enfermeria,

Realiza los procedimientos y
técnicas avanzadas de
enfermeria considerando el
criterio cientifico y la

habilidad préactica

30 %

Rubrica de evaluacién

Elabora un plan de cuidados
de enfermeria a partir de la
revision bibliogréfica de

estudios de caso

Se evalla la pertinencia de
los cuidados y la
comprension de los procesos

fisiopatoldgicos

20 %

Rubrica de evaluacién

G. Fuentes de consulta

Aragonés, M. R. A., & de Rojas, R. J. P. (2016). Cuidados Intensivos: Atencion integral del

paciente critico. Editorial Médica Panamericana

Porth, C.M. (2011). Fundamentos de fisiopatologia. 3ra edicion. Lippincott Williams & Wilkins

Swartz, M. H. (2010). Tratado de Semiologia, anamnesis y exploracién. 6ta edicion. Elsevier

Saunders.
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Tortora, G. J. & Derrickson, B. (2013). Principios de anatomia y fisiologia. 13a edicién. Editorial

Médica Panamericana

Wiener-Kronish, J. P. (2016). Manual de medicina intensiva del Massachusetts General

Hospital. 6ta. Edicion. Lippincott Williams & Wilkins

A. Generalidades

Nombre del modulo Practica de alta especialidad 2
Numero de orden 16

codigo PAEOQ2

Prerrequisito Licenciatura en enfermeria
Numero de horas por ciclo 100

Horas tedricas semanales 25

Duracioén del ciclo en semanas 16

Duracioén de la hora clase 50 minutos

Unidades valorativas 5

Identificacion del ciclo académico v

B. Descripcién del médulo

Mediante la tutoria como mediacion pedagdgica el estudiante retoma un papel auténomo y
dirige la actividad educativa encaminada al desarrollo en la atencién integral al paciente en
estado critico, la educacion sanitaria, la planeacion de cuidados enfermeros, el mantenimiento
de dispositivos invasivos, la supervisién de los procedimientos y técnicas de enfermeria, asi
como la administracion farmacoldgica y la toma de decisiones criticas. La experiencia educativa

es desarrollada en Unidades de Cuidados Intensivos del Sistema Nacional de Salud.

C. Competencia
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Implementa procedimientos de alta complejidad, administracion de farmacos y uso de equipo
biomédico para la atencion segura, eficaz y eficiente del usuario con base a los estandares de

atencion de enfermeria, guias clinicas de atencion y pautas epidemiologicas

D. Indicadores de logro y unidades de aprendizaje

Indicadores de logro Unidades de aprendizaje

Disefia planes de cuidados de enfermeria 1. Atencion integral.
holisticos para la atencion de la persona a. Manejo efectivo del expediente
usuaria de la Unidad de Cuidados clinico
Intensivos b. Valoracion del estado de salud

_ o C. Atencion integral del paciente en
Establece formularios de supervision vy estado critico
evaluacion para los procedimientos de d. Educacion y orientacion sanitaria.
enfermeria ejecutados en la Unidad de e. Supervisién y evaluacién de la

Cuidados Intensivos. préactica enfermera

Justifica decisiones clinicas y gerenciales 1. Equipos biomédicos
usando las mejores pruebas disponibles a. Bombas infusores y perfusoras de
sustentadas en la investigacion, evidencia medicamentos

cientifica, su experiencia clinica y las

oreferencias del paciente Alimentacion enteral y parenteral
i i .

Monitores de monitorizacion
Soporte ventilatorio

coo

Genera propuestas de solucion, a partir de
la investigacion y la evidencia cientifica,
gue den respuestas a problematicas o
necesidades identificadas en el paciente
de alto riesgo, familia o equipo de trabajo.

5. Farmacologia del paciente critico
a. Dilucion de farmacos
b. Administracion del tratamiento
farmacologico

. - e c. Farmacovigilancia y registro clinico
Aplica técnicas de exploracion fisica y las

integra a la evaluacion integral del
paciente para el abordaje integral de la
respuesta humana.

Aplica lenguaje especifico del area de
cuidados intensivos en los formularios del
expediente clinico y en la comunicacién
con el equipo de salud.

Aplica cuidados de enfermeria de alta
complejidad en la administracion y
vigilancia del tratamiento farmacolégico,
asi como en los procedimientos de alto
riesgo en la atencion del usuario
ingresado en UCI
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Usa el equipo biomédico en la atencion al
usuario de alto riesgo con base a los
estandares de actuacion, guias clinicas y
pautas epidemiolégicas.

Interpreta los parametros del equipo
biomédico, laboratorio y dispositivos
invasivos para adaptar las intervenciones
de cuidado en el paciente de alto riesgo.

Interpreta su rol como enfermera
intensivista a partir de procesos
metacognitivos para integrarlos a su
proyecto ético de vida.

Contrasta las acciones de salud
ejecutadas con los estandares de atencion
éticos y legales.

Argumenta sus acciones profesionales
basado en la ética y legislacién de salud.

E. Metodologia

Mediante la estrategia de tutorias el docente del area clinica dirigira la experiencia educativa
encaminada al desarrollo de competencias del cuidado critico por medio de la evaluacion de la
devolucién de técnicas de alta complejidad, disefio del cuidado enfermero y la educacion para
la salud. Este modulo conlleva la interaccion del estudiante con el paciente de cuidados criticos
y por su desarrollo integrador sera imprescindible aplicar la heteroevaluacion, coevaluacion y
autoevaluacion para la valoracion integral del desarrollo de la competencia. Asi mismo la
experiencia educativa sera en modalidad presencial en Unidades de Cuidados Intensivos del
Sistema Nacional de Salud.

Las estrategias metodoldgicas se aplicaran

Parte préactica 70%

Parte tedrica 30%
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Actividad a evaluar

Criterios

Ponderacién e Instrumento

Portafolio de
practica

la experiencia

La elaboracion del portafolio
incluye el andlisis metacognitivo
de la experiencia diaria del
estudiante, los diferentes planes
de cuidados disefiados y las
estrategias de orientacion
educativa proporcionada.

35 %
Rubrica de evaluacioén

Desarrollo de procedimientos

Se realizaran los procedimientos
invasivos, no invasivos y de
farmacoterapia necesarios para
la atencién integral del usuario
con criterio cientifico y analisis
metacognitivo.

35%
Rubrica de evaluacién

Estudio de caso

El estudiante presenta en ronda
de enfermeria al paciente
asignado, incluyendo informacién
pertinente para la comprension
holistica del cuidado enfermero,
asi como los registros
pertinentes.

30 %
Rubrica de evaluacién

G. Fuentes de consulta

Minsal. (2014). Lineamientos técnicos para la integracién docencia servicio de recursos

humanos de enfermeria de la RIISS. 1ra edicién.




93

Capitulo 4: Conclusiones y recomendaciones
4.1 Conclusiones

Se identific que en el pais no se cuentan con formacion a nivel de maestrias o
especializaciones como las disponibles en otras carreras como medicina, sino que estas
responden a necesidades especificas de los hospitales, esta formacion recibe el nombre de
diplomados o cursos de formacién los cuales en algunos casos son respaldados por
universidades y sin asignacion de unidades valorativas, es decir no pueden ser tomados como

estudios superiores sino como actualizaciones o cursos de formacién continua.

Asi también al no existir un marco educativo regulativo, cada hospital puede
desarrollar el disefio curricular que crea conveniente, es decir, no existe concordancia entre los

diferentes diplomados de cada hospital.

Un aspecto que las profesionales que participaron expresan es gque los cursos son
desarrollados por personal médico, y que esto resulta en una discordancia entre la parte teérica
del curso y la parte préctica, pues expresan que la practica es mas significativa para ellas. Por
ello es sumamente importante el identificar las competencias a desarrollar por enfermeria a fin
de que los saberes tengan concordancia, sino siempre se encontrara esa discordancia entre la

parte tedrica y la parte practica.
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Fue importante para ellas hacer mencion que la enfermeria como ciencia debe ser
auto formativa y que debe responder a las necesidades propias del gremio, por ello la
identificacion de las competencias es importante en el contexto del desarrollo educativo es la

enfermeria.

Asi también es importante mencionar que para las profesionales es importante el

reconocimiento de sus conocimientos, es decir reinterpretar su rol como enfermera intensivista.

4.2 Recomendaciones

Si bien en la Ley de Educacion Superior reconoce como especialidades Unicamente las de
medicina y odontologia, con el grado académico de maestro, con el cual al identificarse las 4
competencias de la enfermera especialista se ha realizado el disefio curricular de estudios de

nivel superior orientados a cuidados intensivos.

Y con base en él se hacen los siguientes recomendables:

La formacién por competencias es nueva en el pais y para ello la actualizacion y formacién
docente en esta area resulta imprescindible a fin de lograr la cohesion necesaria entre

estudiantes, docentes y sociedad.

Las instituciones de educaciéon superior que implementen este pensum deben actualizar los
lineamientos de evaluacién, egreso y practicas clinicas con el objetivo de homologar los criterios

de evaluacioén, egreso y evaluacién teérica y clinica.

Los docentes de enfermeria del area clinica deben ser orientados en el desarrollo y
evaluacion de competencias a fin de lograr la integracion necesaria y evitar el sesgo evaluativo

ante la migracion de planes disefiados por objetivos y aquellos por competencias.
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Se torna necesaria que al implementar el programa de maestria a los estudiantes se les

oriente sobre la evaluacion y el desarrollo de competencias, con el objetivo que ellos sean

actores intervinientes en la evaluacion integral de su desarrollo.

Anexos

Anexo A: Levantamiento de demandas y necesidades de formacion.

d Estrategia
Pregunta eje Fuentes de para la Instrumgnto
consulta requerido
consulta
Enfermera/o ,
. ) ) ] Jefe de Entrewsta ]
¢Cual es e_I proceso para asignar a algowen ala Unidad de virtual en Guia de
unidad de cuidados intensivos” ( plataforma entrevista
Cuidados Google Meet
Intensivos g
Enfermera/o .
) ) . i Jefe de E_ntrewsta
¢, Qué habilidades debe poseer gl personal previo Unidad de virtual en Guia de
a ser asignado . plataforma entrevista
Cuidados
: Google Meet
Intensivos
¢, Cudles son los conocimientos que debe poseer _ ]
el personal para ser seleccionado para el area de | Enfermera/o Entrevista Guia de
ucCI? Jefe de virtual en entrevista
Unidad de plataforma
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Cuidados Google Meet
Intensivos
. o, Enfermera/o )
¢ Considera usted que el curso de especializacion Jefe de Entrevista )
vincula los componentes tedéricos con el Unidad de virtual en Guia _de
desempefio profesional del personal nuevo? Cuidados plataforma entrevista
: Google Meet
Intensivos
: Enfermera/o :
¢, Considera congruente el desarrollo de los Jefe de Entrewsta )
cursos de especializacion con el ejercicio Unidad de virtual en Guiade
profesional que debe ejecutar el personal? Cuidados plataforma entrevista
) Google Meet
Intensivos
. - - Enfermera/o .
¢ Cuales son los conocimientos teoricos que debe Jefe de Entrevista )
de conocer la enfermera que trabaja en el areade | |jnidad de virtual en Guia _de
cuidados intensivos? Cuidados plataforma entrevista
. Google Meet
Intensivos
Enfermera/o .
. " Entrevista
¢ Qué aspectos éticos debe de poseer la J?fe de virtual en Guia de
enfermera de UCI? Unlplad de plataforma entrevista
dea_dos Google Meet
Intensivos
. L Enfermera/o Entrevista
¢, Cudles son los principales retos que enfrenta el Jefe de virtual en Guia de
rsonal labora en el area de UCI? Unidad de :
personal que labora en €l area de . plataforma entrevista
Cuidados
. Google Meet
Intensivos
Enfermera/o .
. . , Entrevista
¢ Cémo determina que el personal esta Jefe de virtual en Gufa de
capacitado para trabajar en el area de UCI? Unl_dad de plataforma entrevista
Cuidados
Google Meet

Intensivos
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¢ Cuales son los principales retos que identifica al | pirectora o Entrevista )
desarrollar planes de educacion continua para el | -5ordinadora virtual en Guiade
personal de enfermeria? de carrera plataforma entrevista
Google Meet
¢ Son tomadas en cuenta la opinion de la Directora o Entrevista ]
academia en el desarrollo de programas de coordinadora virtual en Guia de
educacion continta impartidas en el area laboral? de carrera plataforma entrevista
Google Meet
¢,Cuales son las habilidades y conocimientos que Directora o Entrewsta )
desarrolla el estudiante de pregrado que busque | ~yordinadora virtual en Guia _de
especializarse en el area de UCI? de carrera plataforma entrevista
Google Meet
. ., . . Entrevista
(;E>_<|sten planes _de formacmn contlnua_t,en Dlre(;tora 0 virtual en Guia de
conjunto con las instituciones de atencion? cc&ordmadora plataforma entrevista
€ carrera Google Meet
. L, . Entrevista
¢, Cudl es su percepcion de la de_m_and_a, de lethOVa o virtual en Guia de
enfermeria por planes de especializacién? c%ordmadora plataforma entrevista
€ carrera Google Meet
. L . ., . Entrevista
¢, Qué factores |nC|d_er_1 en_Ig |mplementaC|pn de D|re<_:tora Y virtual en Guia de
planes de especializacion de enfermeria? c%ordlnadora plataforma entrevista
€ carrera Google Meet
¢ Cudl es su opinion en cuanto a la ausencia de Directora o Entrevista )
programas de especializacién para el area de coordinadora. virtual en Guia _de
enfermeria? de carrera plataforma entrevista

Google Meet
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Personal de .
. Entrevista
. . enfermeria . ,
¢ Usted decidio trabajar en UCI? : virtual en Guia de
de Unidad de )
Cuidados plataforma entrevista
: Google Meet
Intensivos
Personal de .
; 5 enfermeria Entrewsta .
¢, Qué representa para ustgd _eI forrr_lgrse’?como de Unidad de virtual en Guia de
personal de enfermeria intensivista~ _ plataforma entrevista
Cuidados
: Google Meet
Intensivos
Personal de )
s . . , enfermeria Entrewsta ]
¢, Cuales son las ventajas y de'sv’()entajas del area i virtual en Guia de
en la que trabaja’ . plataforma entrevista
Cuidados
: Google Meet
Intensivos
Personal de :
s . . enfermeria Entrewsta ]
¢, Cudles son las funC|or_1es gue realiza en su . virtual en Guia de
trabajo? de Unidad de _
. plataforma entrevista
Cuidados Google Meet
Intensivos 9
o, Personal de .
¢ Los programas de especializacion actuales le enfermeria E_ntreVIsta ]
han apoyado en la adquisicion de habilidades y | ge Unidad de virtual en Guia _de
destrezas? . plataforma entrevista
Cuidados
. Google Meet
Intensivos
Personal de .
) . L. . enfermeria Entrevista
¢Qué valores estan mco_rporados en su ejercicio _ virtual en Guia de
profesional? de Unidad de | .
. plataforma entrevista
Cuidados
. Google Meet
Intensivos
¢ Qué areas de formaci(?n consid_era inherentes a | personal de Entrevista Guia de
su desempefio profesional? enfermeria virtual en entrevista
de Unidad de plataforma
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Cuidados Google Meet
Intensivos
. o Personal de .
¢, Qué habilidades y destrezas debe desarrollar el enfermeria Entrewsta )
personal de enfermeria que desee laborar en su | 4a Unidad de virtual en Guia de
area? Cuidados plataforma entrevista
: Google Meet
Intensivos
Personal de ,
s . L enfermeria Entrewsta
¢ Cuales son los conocimientos tedricos qu’()e debe i virtual en Guia de
desarrollar en el ejercicio profesional* a0 plataforma entrevista
) Google Meet
Intensivos
Personal de .
. L " Entrevista
¢ Cual es su opinion referente a los planes de enfermeria virtual en Guia de
i6 i ibido? de Unidad de .
educacién continua que ha recibido” a0 plataforma entrevista
. Google Meet
Intensivos
. o . Personal de .
¢, Cudles son los principales conflictos enfermeria Entrevista )
interpersonales que ha identificado en el ejercicio | 4e Unidad de virtual en Guiade
profesional? Cuidados plataforma entrevista
Google Meet

Intensivos
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Anexo B: Guia de entrevistas a enfermera/o Jefe de Unidad de Cuidados Intensivos

e (Cudl es el proceso para asignar a alguien a la unidad de cuidados intensivos?

e (Qué habilidades debe poseer el personal previo a ser asignado?

e ;Cudles son los conocimientos que debe poseer el personal para ser seleccionado para
el area de UCI?

e ;Considera usted que el curso de especializacion vincula los componentes tedéricos con
el desemperio profesional del personal nuevo?

e . Considera congruente el desarrollo de los cursos de especializacion con el ejercicio
profesional que debe ejecutar el personal?

e /Cudles son los conocimientos teéricos que debe de conocer la enfermera que trabaja
en el area de cuidados intensivos?

e /;Qué aspectos éticos debe de poseer la enfermera de UCI?

e /Cudles son los principales retos que enfrenta el personal que labora en el area de UCI?

e (Como determina que el personal esta capacitado para trabajar en el area de UCI?
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Anexo C: Guia de entrevista a Directora, Coordinadora de Carrera o docente

¢, Cudles son los principales retos que identifica al desarrollar planes de educacion
continua para el personal de enfermeria?

¢Son tomadas en cuenta la opinién de la academia en el desarrollo de programas de
educacion continta impartidas en el area laboral?

¢, Cudles son las habilidades y conocimientos que desarrolla el estudiante de pregrado
gque busque especializarse en el area de UCI?

¢ Existen planes de formacion continua en conjunto con las instituciones de atencién?
¢, Cudl es su percepcion de la demanda de enfermeria por planes de especializacion?
¢, Qué factores inciden en la implementacion de planes de especializacion de
enfermeria?

¢,Cual es su opinién en cuanto a la ausencia de programas de especializacién para el

area de enfermeria?
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Anexo D: Guia de entrevista a personal de enfermeria de Unidad de Cuidados Intensivos

e ;Usted decidi6 trabajar en UCI?

e (;Qué representa para usted el formarse como personal de enfermeria intensivista?

e ;Cudles son las ventajas y desventajas del &rea en la que trabaja?

e /Cudles son las funciones que realiza en su trabajo?

e ;Los programas de especializacion actuales le han apoyado en la adquisicion de
habilidades y destrezas?

e /;Qué valores estan incorporados en su ejercicio profesional?

e ;Qué areas de formacién considera inherentes a su desempefio profesional?

e /;Qué habilidades y destrezas debe desarrollar el personal de enfermeria que desee
laborar en su area?

e (Cudles son los conocimientos teéricos que debe desarrollar en el ejercicio profesional?

e (Cudl es su opinién referente a los planes de educacién continua que ha recibido?

e ;Cudles son los principales conflictos interpersonales que ha identificado en el ejercicio

profesional?
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Anexo E: Ficha de consentimiento informado

Estimada participante

Agradezco de antemano su disponibilidad para participar como informante en este estudio. Su
participacion conlleva una entrevista semi estructurada que se desarrolla de manera virtual

mediante la aplicaciébn meet para lo cual otorgara 30 minutos de su tiempo.

Toda la informacidn que se extraiga se utilizara exclusivamente con fines de investigacion, para
el mddulo de Investigacion: sistematizacion y resultados de la Maestria en Gestion del
Curriculum Didactica y evaluacion por competencias en el proyecto titulado: “Competencias de
la enfermera intensivista”. La informacion de las entrevistas se utilizara unicamente con el fin de
Describir las competencias que debe desarrollar el personal de enfermeria que labora en el
area de cuidados intensivos bajo la vision del enfoque socioformativo de las competencias. por
lo que no se mostrara informacién de las entrevistas que sea susceptible de ser identificada con
el informante de ningln modo, y la misma serd gravada Unicamente para efectos de
transcripcion de la misma, la cual seran resguardadas por el tiempo discrecional que dure el
mddulo, con respecto al analisis de las entrevistas se propondran extractos de las mismas sin
identificacion alguna, mas que las etiquetas previamente establecidas (Enfermera jefe,

enfermera docente, enfermera hospitalaria).

Habiendo leido en reunién virtual Si esta de acuerdo en formar parte de esta experiencia le

agradeceria que dijera “acepto participar”

iMuchisimas gracias por su colaboracion!

Lcdo. Carlos Solis.
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