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Nombre de la materia

ENFERMERIA DEL ADULTQO Y ANCIANO 1

Equipo docente:

TITULAR: Mag. EMMA TERESA URBANCIC
ASISTENTE: Lic. CRISTINA FRIZZA
A.T.P.: Lic. JOSE LUIS RODRIGUEZ — Lic. ADRIANA MARTELLA - Lic. PILAR BUCHANAN

Afo: 2015
Carga horaria semanal: (5 hs teoricas — 10 hs practicas)

Duracion: (1 cuatrimestre)

Localizacion de los docentes responsables de la materia:
Servicio de
Sector:
Secretaria: Marcela Stefano
Interno: 9577
E-mail: emma.urbancic@hospitalitaliano.org.ar

OBJETIVOS:
GENERAL:

/

¢ Adquirir conocimientos humanisticos, técnicos y cientificos para fundamentar cuidados de
enfermeria integral a adultos y ancianos y su familia

ESPECIFICOS:

* Realizar valoracion completa de las personas con necesidades de oxigenacion, nutricion -
hidratacion y eliminacion

* Elaborar diagnosticos enfermeros, definir objetivos y planificar cuidados enfermeros para
modificar las situaciones patoldgicas de las personas internadas y en domicilio.

* Realizar cuidados de enfermeria para personas con alteraciones hidroelectroliticas, afecciones
respiratorias, cardiacas, digestivas, renales, urinarias y metabolicas

» Disefiar material educativo para la prevencion de afecciones prevalentes

FUNDAMENTOS:

La asignatura desarrolla los conocimientos necesarios para cuidar a los adultos y ancianos en el contexto de
la asistencia hospitalaria y domiciliaria. Analiza los problemas de salud utilizando como logica las
necesidades basicas alteradas de Oxigenacion, Nutricion, Hidratacion y Eliminacidn, para pensar y realizar

intervenciones de enfermeria utilizando como método el Proceso de Atencion de Enfermeria.



CONTENIDOS:

UNIDADES:

1. Proceso de Atencion de Enfermeria. Proceso de envejecimiento. Dietoterapia

2. Cuidados de Enfermeria durante el perioperatorio - Cuidados al paciente con alteraciones del medio
interno y al paciente quemado

3. Cuidados de enfermeria a pacientes con afecciones respiratorias — Necesidad basica OXIGENACION

4. Cuidados de Enfermeria a pacientes con afecciones cardiacas y vasculares — Necesidad bésica:
OXIGENACION

5. Cuidados de enfermeria a pacientes con afecciones gastricas, intestinales, renales y metabolicas —
Necesidad basica: NUTRICION - HIDRATACION

6. Cuidados de enfermeria a pacientes con afecciones gastricas, intestinales, renales y metabolicas —

Necesidad basica: ELIMINACION

UNIDAD 1: Proceso de atencion de enfermeria (PAE) — Proceso de envejecimiento -
dietoterapia

« P.A.E.: etapas -

% Clasificacion de la etapa adulta. Gerontologia. Cambios fisicos, emocionales y sociales del
envejecimiento. Necesidades prioritarias del adulto y anciano. Cuidados prioritarios del anciano -
Familia y paciente internado. Acompafiamiento familiar

% Caracteristicas de la poblacion adulta y anciana del pais y de la Ciudad Auténoma de Bs. As. Perfil de
salud

+» Enfermedad y hospitalizacion. Reacciones emocionales del paciente ante la enfermedad y la

hospitalizacion. Importancia del tiempo hospitalizado

Pruebas antropométricas. Gasto energético basal y total. Aumento del mismo por patologias. Indice de

masa corporal

» Valoracion de la ingesta nutricional. Prescripcion en Dieto terapia

» Formula sintética y desarrollada. Diferentes tipos de dietas. Tablas y métodos

Prevencion con medidas higiénicas — dietéticas. Prevencidn para una vejez mejor
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UNIDAD 2: Cuidados de Enfermeria a pacientes durante el Perioperatorio — Cuidados a

pacientes con alteraciones del medio Interno y paciente quemado

X3

8

Fases del periodo perioperatorio

Valoracion, preparacion y cuidados enfermeros al paciente en periodo preoperatorio- prevencion de

complicaciones quirurgicas

« Atencion al paciente en el area quirargica. Prevencion de complicaciones — Sedacién y anestesia —
Complicaciones intraoperatorias potenciales — Cuidados de enfermeria

% Valoracion del dolor. Consecuencias del dolor no tratado. Técnicas especiales del tratamiento del dolor y
terapias alternativas

¢ Cuidados postanestésicos — El paciente hospitalizado después de la cirugia — valoracion y cuidados de
enfermeria — cuidados de las complicaciones potenciales — educacion para el alta.

¢ Cuidados de enfermeria al paciente con alteraciones hidroelectroliticas — BHE de 24 hs — Técnica de

VCL - célculo de goteo — Recoleccion de muestras de sangre -

Técnica Sondaje Vesical — Recoleccion de muestras de orina -

Cuidados de enfermeria al paciente con quemaduras

Dietoterapia al paciente con alteraciones hidroelectroliticas y con quemaduras

Nutricion enteral y parenteral — SNG y SNY

Medidas higiénicas — dietéticas

Formulas basicas y artesanales: componentes.
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UNIDAD 3: Cuidados de Enfermeria a pacientes con afecciones respiratorias — Necesidad
basica: OXIGENACION

Cuidados de enfermeria al paciente con afecciones respiratorias, partiendo del reconocimiento de datos
alterados de la valoracion de enfermeria

Preparacion para estudios — recoleccion de muestras para laboratorio

Cuidados de enfermeria para disminuir los efectos secundarios de la farmacoterapia — prevencion de
riesgos

Cuidados de enfermeria al paciente con drenajes —

Aspiracion de secreciones, ejercicios respiratorios — fisioterapia, oxigenoterapia, drenaje postural
Cuidados de enfermeria a pacientes con vias artificiales

Dieta calérico — proteica para pacientes con afecciones respiratorias

Alimentos y preparaciones adecuadas para pacientes con afecciones respiratorias.

UNIDAD 4: Cuidados de Enfermeria a pacientes con afecciones cardiacas v vasculares —

Necesidad basica: OXIGENACION

Cuidados de enfermeria al paciente con afecciones cardiacas y vasculares, partiendo del reconocimiento
de datos alterados de la valoracion de enfermeria

Preparacion para estudios — ECG - recoleccion de muestras para laboratorio

Cuidados de enfermeria para disminuir los efectos secundarios de la farmacoterapia — prevencion de
riesgos

Cuidados de enfermeria al paciente con drenajes —

Dislipemias, Hiperlipidemia primarias y secundaria - HTA

Cambios de habito y pautas de vida

Educacion de medidas higiénico dietéticas - Alimentos y productos dietéticos que ofrece el mercado

UNIDAD 5: Cuidados de Enfermeria a pacientes con afecciones digestivas, renales, de drganos

anexos y metaboélicas — Necesidad basica NUTRICION - HIDRATACION

Cuidados de enfermeria al paciente con afecciones digestivas, renales y endocrino metabdlicas, partiendo
de los datos alterados de la valoracion de enfermeria

Insulinoterapia

Dialisis

Preparacion para estudios — recoleccion de muestras para laboratorio

Cuidados de enfermeria para disminuir los efectos secundarios de la farmacoterapia — prevencion de
riesgos

Cuidados de enfermeria al paciente con sondajes. Cuidados de enfermeria a pacientes con vias
artificiales

¢ El paciente quirargico diabético —

¢ Tipos de dietas segin biodisponibilidad. Osteoporosis

@

¢ Educacion al paciente con necesidades nutricionales. Prevencion primaria

UNIDAD 6: Cuidados de Enfermeria a pacientes con afecciones gastricas e intestinales —

Afecciones renales v urinarias. Necesidad basica: ELIMINACION

Cuidados de enfermeria al paciente con afecciones gastricas, intestinales, renales y urinarias, partiendo
del reconocimiento de datos alterados de la valoracion de enfermeria

Preparacion para estudios — recoleccion de muestras para laboratorio

Cuidados de enfermeria para disminuir los efectos secundarios de la farmacoterapia — prevencion de
riesgos

Cuidados de enfermeria al paciente con drenajes, sondajes, vias artificiales

Cuidados de enfermeria al paciente en didlisis



METODOLOGIA DE TRABAJO:
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Estudio dirigido, Exposicion - Dramatizaciones, Discusion en grupos

Resolucioén de ejercicios - Presentacion de casos — Resolucion de situaciones problemas - APB
Proyecciones de videos

Investigacion sobre datos alterados, cuidados, procedimientos, afecciones - exposicion de
conclusiones

Elaboracion de listado de intervenciones de enfermeria / de cuidados de enfermeria / de
consideraciones de enfermeria

Talleres — gabinete — boletin

Practica virtual: registros de farmacos y consideraciones de enfermeria en su administracion,

registros de valoraciones y PAEs, registros de seguimiento de la practica personal

CRONOGRAMA:

Martes: 8 a 11 hs- teoria
Viernes: 8 a 12 hs — teoria / 12 a 13 hs - practica virtual
Experiencia practica: miércoles y jueves de 6.45 a 11.45 hs /12 a 13 hs- practica virtual

Practica integradora: 9 al 19 de junio

EVALUACION:
Evaluaciones formativas: Total 3

Marzo 31 - Mayo 5 — Junio 5 —

Evaluaciones formativas de practica

Practica: conocimientos, procedimientos, actitudes

& Exposiciones orales

oParticipacion en discusiones grupales

0Presentacion de conclusiones

OoResolucion de situaciones problemas

0Exposicion de trabajos practicos

(0]
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Presentacion de listado de acciones
Presentaciones escritas
Conocimientos conceptuales
Diagnésticos, registros y P.A.E.
Material para la educacion en la comunidad
Trabajos de investigacion

Informes de campos practicos

Boletin - Fichero farmacologico — Registro de seguimiento — Exposicion del PAE

& Presentacion de P.A.E.s —

& Demostracion de procedimientos

&  Oral: contenidos conceptuales, procedimientos y actitudes



Para regularizar de la asignatura Enfermeria del Adulto y Anciano I el alumno debe:
»  Entregar todos los T.P. en tiempo y forma -2(dos) PAEs- Informes de la prdactica — Valoraciones — fichero
farmacologico (diario)— Registro de actividades (diario) —equivale a la aprobacion de la practica
*  Participar en la confeccion del Boletin del Estudiante de Enfermeria - equivale a la aprobacion de la
prdctica
*  Asistencia- presencia —responsabilidad en las tareas de campo: equivale a la aprobacion de la prdctica

*  Aprobar las evaluaciones formativas escritas con 60%

Evaluacion sumativa: 7 de julio 2015 — 2 de diciembre de 2015 — 10 de febrero 2016
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INSTITUTO UNIVERSITARIO del HOSPITAL ITALIANO
LICENCIATURA EN ENFERMERIA

NI

OBJETIVOS DE LA EXPERIENCIA PRACTICA
H. I. AGUSTIN ROCCA — AREAS DE INTERNACION H. I. CENTRAL

«» Identificar las modificaciones que se producen sobre los aspectos fisico, psiquico y sociales
identificando los cambios que se producen en la satisfaccion de las necesidades humanas

% Reconocer las necesidades bésicas alteradas

% Analizar y justificar la necesidad de una valoracion de enfermeria. Identificar los datos alterados
y agruparlos por necesidades bésicas

% Proporcionar cuidados de enfermeria al adulto o anciano y justificarlo. Priorizar los cuidados

+ Reconocer las particularidades de la enfermedad de los ancianos, analizar los procesos de
enfermedad de mayor incidencia y su abordaje terapéutico.

+ Reconocer los elementos de trabajo de prevalencia en el area y las modalidades de su uso.

% Reconocer los dispositivos de seguridad que utiliza al geronte

+ Describir los ejercicios que debe y/o puede realizar el anciano

+ ldentificar la importancia de los servicios comunitarios como un recurso fundamental para dar
respuesta a las demandas que presenta la poblacion anciana y la de los familiares que tienen
a su cargo el cuidado de los ancianos

+ Desarrollar los cuidados paliativos al paciente adulto o anciano con enfermedad en fase
terminal

+« Ejercitar habilidades para lograr una comunicacion eficaz y satisfactoria en el marco de las

relaciones entre enfermeria y el anciano.

» H.lLAgustin Rocca: Realizar diariamente la Valoracion del sujeto de atencion y
presentarla por escrito (manual)

» Realizar diariamente el fichero farmacolégico de 2 (dos) farmacos

» Registrar diariamente las actividades realizadas

» Realizar un informe individual del aprovechamiento de la practica y presentarlo por
escrito antes de ingresar a la rotacion siguiente. (Impreso y en carpeta — con caratula)

» H.I.CENTRAL: En areas de internacion — realizar un PAE de un paciente de un dia -

por sector: TOTAL: 3 PAEs. Entregar antes de ingresar a la nueva rotacion (Impreso)

Coordinadora_: Mag. Emma Teresa Urbancic

Avudantes de practica: _ Lic José Luis Rodriguez
Lic Adriana Martella
Lic. Pilar Buchanan




INSTITUTO UNIVERSITARIO del HOSPITAL ITALIANO

LICENCIATURA EN ENFERMERIA

OBJETIVOS DE LA EXPERIENCIA PRACTICA

SERVICIO GASTROENTEROLOGIA - NEUMONOGOGIA - QUIROFANO

Reconocer el recurso humano del area

Identificar la planta fisica

Reconocer equipos y materiales

Reconocer los registros e informes utilizados

Identificar los mecanismos de comunicacion con las areas de apoyo al servicio

Identificar las actividades realizadas en el servicio

Observar y colaborar en la preparacion del paciente que va a ser sometido a estudios o tratamientos
Proporcionar cuidados de enfermeria al adulto o anciano vy justificarlo. Priorizar los cuidados
Reconocer los cuidados posteriores al estudio o tratamiento y detectar posibles complicaciones

Presentar protocolos de atencion que se encuentran en el servicio

» Realizar diariamente el fichero farmacologico de 2 (dos) farmacos
» Registrar diariamente las actividades realizadas
» Realizar un informe individual del aprovechamiento de la practica y presentarlo por escrito

antes de ingresar a la rotacion siguiente. (Impreso y en carpeta — con caratula)

Coordinadora: _ Mag. Emma Teresa Urbancic

Avudantes de practica: _ Lic José Luis Rodriguez
Lic Adriana Martella
Lic. Pilar Buchanan




