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1 Datos descriptivos de la Asignatura

Nombre: Enfermeria Clinica ll.
Caracter: Obligatorio.

Codigo: 30201GN.

Curso: 3°.

Duracion (Semestral/Anual): Semestral.

N° Créditos ECTS: 6.

Prerrequisitos:

Anatomia, Bioquimica, Nutricion, Histologia, Fisiologia, Fundamentos de Enfermeria y de
materias transversales como la Farmacologia, habilidades sociales y manejo de las TIC.
Responsable docente: Dra. MARIA LANZA POSTIGO

Grado en Enfermeria.

Doctor en Medicina y Ciencias de la salud por la Universidad de Cantabria.

Master en investigacion en Cuidados de Salud.

Correo electronico: marialan@escuelahospitalmompia.com

Departamento (Area Departamental): Enfermeria.

Lengua en la que se imparte: Castellano.
Modulo: Ciencias de la Enfermeria.
Materia: Enfermeria Clinica.

Objetivos y competencias

2.1. COMPETENCIAS BASICAS Y GENERALES

—  Que los estudiantes hayan demostrado poseer y comprender conocimientos en un area
de estudio que parte de la base de la educacion secundaria general, y se suele
encontrar a un nivel que, si bien se apoya en libros de texto avanzados, incluye
también algunos aspectos que implican conocimientos procedentes de la vanguardia de
su campo de estudio.

— Que los estudiantes sepan aplicar sus conocimientos a su trabajo o vocacion de una
forma profesional y posean las competencias que suelen demostrarse por medio de la
elaboracién y defensa de argumentos y la resolucién de problemas dentro de su area

de estudio.



Que los estudiantes tengan la capacidad de reunir e interpretar datos relevantes
(normalmente dentro de su area de estudio) para emitir juicios que incluyan una
reflexion sobre temas relevantes de indole social, cientifica o ética.

Que los estudiantes puedan transmitir informacion, ideas, problemas y soluciones a un
publico tanto especializado como no especializado.

Que los estudiantes hayan desarrollado aquellas habilidades de aprendizaje necesarias
para emprender estudios posteriores con un alto grado de autonomia.

G.1. Ser capaz, en el ambito de la enfermeria, de prestar una atencidn sanitaria técnica
y profesional adecuada a las necesidades de salud de las personas que atienden, de
acuerdo con el estado de desarrollo de los conocimientos cientificos de cada momento
y con los niveles de calidad y seguridad que se establecen en las normas legales y
deontoldgicas aplicables.

G.2.Planificary prestar cuidados de enfermeria dirigidos a las personas, familia o grupos,
orientados a los resultados en salud evaluando su impacto, a través de guias de practica
clinica y asistencial, que describen los procesos por los cuales se diagnostica, trata o
cuida un problema de salud.

G.3. Conocer y aplicar los fundamentos y principios teéricos y metodoldgicos de la
enfermeria.

G.4. Comprender el comportamiento interactivo de la persona en funcién del género,
grupo o comunidad, dentro de su contexto social y multicultural.

G.5. Disefiar sistemas de cuidados dirigidos a las personas, familia o grupos, evaluando
su impacto y estableciendo las modificaciones oportunas.

G.6. Basar las intervenciones de la enfermeria en la evidencia cientifica y en los medios
disponibles.

G.7.Comprender sin prejuicios a las personas, considerando sus aspectos fisicos,
psicologicos y sociales, como individuos auténomos e independientes, asegurando el
respeto a sus opiniones, creencias y valores, garantizando el derecho a la intimidad, a
través de la confidencialidad y e | secreto profesional.

G.8. Promover y respetar el derecho de participacidn, informacion, autonomia y el
consentimiento informado en la toma de decisiones de las personas atendidas, acorde

con la forma en que viven su proceso de salud -enfermedad.
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— G.9. Fomentar estilos de vida saludables, el autocuidado, apoyando el mantenimiento
de conductas preventivas y terapéuticas.

— G.10. Proteger la salud y el bienestar de las personas, familia o grupos atendidos,
garantizando su seguridad.

— G.11. Establecer una comunicacién eficaz con pacientes, familia, grupos sociales y
compaiieros y fomentar la educacion para la salud.

— G.12.Conocerel cédigo éticoy deontoldgico de la enfermeria espafiola, comprendiendo
las implicaciones éticas de la salud en un contexto mundial en transformacion.

— G.13. Conocer los principios de financiacion sanitaria y sociosanitaria y utilizar
adecuadamente los recursos disponibles.

— G.14. Establecer mecanismos de evaluacion, considerando los aspectos cientifico-
técnicosy los de calidad.

— G.15. Trabajar con el equipo de profesionales como unidad basica en la que se
estructuran de forma uni o multidisciplinar e interdisciplinar los profesionales y demas
personal de las organizaciones asistenciales.

— G.16. Conocer los sistemas de informacion sanitaria.

— G.17. Realizar los cuidados de enfermeria basandose en la atencién integral de salud,
que supone la cooperacion multiprofesional, la integracion de los procesos y la
continuidad asistencial.

— G.18. Conocer las estrategias para adoptar medidas de confortabilidad y atencidn de
sintomas, dirigidas al paciente y familia, en la aplicaciéon de cuidados paliativos que

contribuyan a aliviar la situacion de enfermos avanzados y terminales.



2.2. COMPETENCIAS ESPECIFICAS

B.11. Identificar, integrar y relacionar el concepto de salud y los cuidados desde una
perspectiva histdrica para comprender la evolucion del cuidado de enfermeria.

B.12. Comprender desde una perspectiva ontoldgica y epistemoldgica de los conceptos
centrales que configuran la disciplina de enfermeria asi como los modelo tedricos mas
relevantes, aplicando la metodologia cientifica en el proceso de cuidar y desarrollando los
planes de cuidados correspondientes.

B.13. Aplicar el proceso de enfermeria para proporcionar y garantizar el bienestar la calidad y
seguridad a las personas atendidas.

B.14. Conocery aplicar los principios que sustentan los cuidados integrales de enfermeria.

B.15. Dirigir, evaluary prestar los cuidados integrales de enfermeria al individuo, la familiay la
comunidad.

B.17. Conocer las alteraciones de salud del adulto, identificando las manifestaciones que
aparecen en sus distintas fases. ldentificar las necesidades de cuidado derivadas de los
problemas de salud. Analizar los datos recogidos en la valoracion, priorizar los problemas
del paciente adulto, establecer y ejecutar el plan de cuidados y realizar su evaluacion.
Realizar las técnicas y procedimientos de cuidados de enfermeria, estableciendo una
relacion terapéutica con los enfermos y familiares. Seleccionar las intervenciones
encaminadas a tratar o prevenir los problemas derivados de las desviaciones de salud.
Tener una actitud cooperativa con los diferentes miembros del equipo.

2.3. RESULTADOS DE APRENDIZAJE

» Capacidad para poner en practica principios de salud y seguridad, incluidos la movilizacién
y manejo del paciente, primeros auxilios basicos y procedimientos de emergencia.

* Reconocer los productos genéricos desarrollando un método sistematico para elegir y asi
planificar el cuidado de heridas, vias, etc.

* Recoger e interpretar los datos necesarios para valorar las necesidades inmediatas al
ingreso del paciente.

» Conocimientoy habilidad necesarios que lo capaciten para el disefio y aplicacion de planes

de cuidados estandarizados e individualizados.
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+ Valorar laimportancia de una informacion adecuada al paciente y la familia e identifica la
capacidad de decisidon del paciente, su familia y allegados, conociendo sus limites y
excepciones.

« Comprender y describir los métodos diagndsticos y tratamientos médicos y quirdrgicos
especificos.

* Analizar los datos e identificar y priorizar los diagndsticos de enfermeria y las
complicaciones potenciales.

 Realizar la planificacion de cuidado identificando los resultados previstos y seleccionando
las intervenciones basandose en las mejores evidencias cientificas disponibles, la
experiencia enfermeray el respeto por los valores y creencias de la personay grupo.

* Identificar las caracteristicas de los distintos modelos de sistemas sanitarios y describir el

sistema espafiol.

3 contenidos de la asignatura

3.1. PROGRAMA
e BLOQUE I: Alteraciones vasculares.
e BLOQUE II: Alteraciones cardiologicas.
e BLOQUE lIl. Atencion de Enfermeria a pacientes con trastornos de la funcion digestiva:
e BLOQUEIV. Alteraciones de enfermeria a pacientes con alteraciones endocrinas.
e BLOQUE V. Atencion de Enfermeria a pacientes con trastornos de la funcion muscular y
esquelética:
e BLOQUE VI. Atencion de Enfermeria a pacientes en situacion de enfermedad avanzada y
terminal.
3.2. BIBLIOGRAFIA
> Ackley, B. J., Loadwing, G.B., Manual de diagndsticos de Enfermeria. Guia para la planificacion de
los cuidados.
Madrid: Elsevier; 2007.
Chena J.A.y col. Diabetes Mellitus Aspectos para Atencion Primaria de Salud. Novo Nordisk; 2011.
Figuerola D. y col. Manual de educacion terapéutica en diabetes. Diaz de Santos; 2011.

Doenges, M.E. y otros. Planes de cuidados en enfermeria. 7% ed. Mc. Graw Hill. 2006.

YV V VYV V V

Esteve Reig, J., y otros. ENFERMERIA. TECNICAS CLINICAS II. (1° ed). Madrid: Mcgraw-

Hill.Interamericana; 2003.



» Chocarro Gonzalez, L., Venturini Medina C., Procedimientos y cuidados en Enfermeria Médico-
Quirurgica. Madrid: Elsevier; 2006.
> Guillamet Lloveras A. y otros. Enfermeria quirdrgica. Planes de cuidados. 12 ed. Springer; 1999.
» Lemone P., Burke K. Enfermeria medicoquirdrgica. Pensamiento critico en la asistencia del
paciente. Volumen ly Il. 4® edicién. Pearson ; 2009.
» Johnson, M., Bulechek, G., Butcher, H. Interrelaciones NANDA, NOC y NIC. Diagndsticos
enfermeros, resultados e intervenciones (2° ed). Madrid: Elsevier- Mosby; 2006.
» Long, Phipps y Cassmeyer. Enfermeria medicoquirdrgica. Un enfoque del proceso de enfermeria.
Volumen |y II. 3% ed. Harcourt Mosby; 1999.
> Lewis y otros. Enfermeria medicoquirdrgica: Valoraciéon y cuidados de problemas clinicos.
Volumen II. 67 ed.
Elsevier-Mosby; 2004.
» Mccloskey, J., Bulechek, G. Clasificacion de Intervenciones de Enfermeria, Nursing Interventions
Classification (NIC), (4% ed.). Madrid: Elsevier; 2005.
> Moorhead, S.; Johnson, M., Maas, M. Clasificacién de Resultados de Enfermeria (NOC). 3? ed). Madrid:
Elsevier.
NANDA: Diagnoésticos enfermeros: Definiciones y Clasificacion 2009-2011. Madrid: Elsevier; 2005.
» Smeltzer SC., Enfermeria medicoquirirgica de Brunnery Suddarth. 10% ed. Mc Graw Hill Interamericana.
2005.

» Swearingen, P. Manual de Enfermeria.

Bibliografia basica

Kidd PSy Wagner KD. Enfermeria clinica avanzada. Atencion a pacientes agudos. Madrid: editorial
Sintesis, S.A.; 1997.

Lewis SM, Heitkemper MMc, Dirksen SR. Enfermeria Médicoquirdrgica. Valoracién y Cuidados de
Problemas Clinicos.Volumenes | y Il. 62 ed. Madrid: Elseiver, 2004.

Luckmann J, editora. Cuidados de Enfermeria, Saunders. Volimenes 1y Il. 1% ed. Mexico: McGraw-
Hill Interamericana Editores; 2000.

Bibliografia Complementaria

Alfaro-Lefevre R. Aplicacion del Proceso Enfermero. Fomentar el cuidado en colaboracién. 57 ed.
Barcelona: Masson; 2003.

Bulechek GM, Butcher HK, Dochterman JMc, editoras. Clasificacion de Intervenciones de

Enfermeria (NIC). 5% ed.Barcelona: Elsevier Espafia; 2009.
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Carpenito-Moyet LJ. Planes de cuidados y documentacion en enfermeria: diagndsticos
enfermeros y problemas de colaboracion. 22 ed. Madrid: McGraw-Hill Interamericana de Espafia;
2005.

Luis Rodrigo MT. Los diagndsticos enfermeros: revision critica y guia practica. 82 ed. Barcelona:
Elsevier/Masson; 2008.

Moorhead S, Johnson M, Mas M|, Swanson E, editoras. Clasificacion de Resultados de Enfermeria

(NOC). 4% ed.Barcelona: Elsevier Espaia.

4 indicaciones metodologicas

La asignatura se desarrollara a través de los siguientes métodos y técnicas:
e Clase magistral participativa.
e Tutoria Formativa presencial en grupo.
e Desarrollo de planes de cuidado enfermeros en base a un caso clinico.
e Tutorias personalizadas.
e Estudio del alumno.

e Actividades de evaluacion.

La evaluacidn de esta asignatura se realiza mediante la media del examen (valorado en un
65%) y la evaluacion continuada, que supone un 35% de la nota final de la asignatura.

» Examen final: (valorado en un 65% de la nota final).

La superacion de dicho examen constituye un requisito indispensable para la
superacion de la asignatura.

El alumno debera tener en el examen al menos un 5 para poder realizar la ponderacion
de notas.

El alumno con nota inferior se considerara suspenso.

El alumno dispondra de dos convocatorias de examen por curso académico.

No se guardara la nota del examen, si éste estuviera aprobado, para una convocatoria
posterior.

En el examen final se aplicard un sistema de correccion que incluye penalizacion por respuestas
incorrectas segun la siguiente formula:
Aciertos-errores

3




> Evaluacion continuada: (Valorado en 35% de la nota final) Esta evaluacién constade

la realizacidn de las siguientes actividades:

v Una prueba tipo test o (parcial) o prueba objetiva: prueba con preguntas tipo
test (valorado en un 10% de la nota final).

v Resolucion de ejercicios, problemas, supuestos, practicas diversas etc.:
incluye la participacidon en clases y debates durante los diferentes ejercicios,
problemas o supuestos tratados en clase y se realizaran practicas durante el
curso. (15 % de la nota final).

En caso de que el profesor lo considere oportuno se podra sustituir por otra
actividad evaluable.

v Trabajos individuales: Desarrollo de planes de cuidados de enfermeria en base a
un caso clinico (10% de la nota final).

El correcto desarrollo de planes de cuidado enfermeros en base a un caso clinico
constituye un requisito indispensable para la superacidn de la asignatura. El alumno
debera tener en los planes de cuidado enfermeros en base a un caso clinico al menos
un 5 para poder realizar la ponderacion de notas. El alumno con nota inferior se
considerara suspenso. En el caso de los planes de cuidado enfermeros en base a un
caso clinico superado y no aprobar el examen, se guardara su nota hasta la segunda
convocatoria de examen perteneciente al curso académico actual.

No se admitiran trabajos fuera de la fecha limite de entrega, que serd comunicada al
alumno con suficiente antelacion. Con la no presentacion o no superacion de alguno de
los trabajos obligatorios se considerara suspensa la asignatura, independientemente

de la nota obtenida en el examen.

EJERCICIOS Y ACTIVIDADES EVALUABLES ‘ PROPORCION ‘
Prueba escrita de tipo test o prueba objetiva. 10 %
Resolucion de ejercicios, problemas, supuestos, practicas 15%

diversas, etc.

Trabajos individuales o grupales 10 %

Examen Final 65 %

TOTAL 100%
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Criterios de calificacion de la evaluacion continua

Los criterios de evaluacion del Desarrollo de planes de cuidados de enfermeria en base a un

caso clinico seran los siguientes:

Respeta plazos de entrega.

Realiza la estructura recomendada.

- Hojas numeradas.

- Lenguaje enfermero, rico y variado.
- Sintaxis.

- Ortografia.

- Capacidad de sintesis.

- Analiza de forma reflexiva.

- Seexpresa con fluidez y claridad.

Relato descriptivo.

Recoge historia clinica, con anamnesis imprescindible y evolucion del paciente.

Valoracion por patrones funcionales.

Consta recogida la informacion relacionada con la valoracion inicial por patrones

funcionales de Marjorie Gordon.

Diagnosticos NANDA.
Diagndsticos trabajados (Nimero y pertinencia).

Utiliza taxonomia NANDA y formato PES.

(Problema, Etiologia, Signos y Sintomas) si es oportuno.
Corresponde con diagndsticos prioritarios.
Abarca diagndsticos reales y de riesgo.
Contempla complicaciones reales y potenciales.
Fecha de inicio del diagndstico NANDA y fecha de resolucion.
Resultados NOC.
Establece objetivos del paciente/resultados clasificacion NOC.
Aborda evaluacion continua, intermitente y final.

Utiliza “Escala Likert” de 5 puntos de indicadores con su valoracion al inicio de
partida del Plan de Cuidados y en cada momento de la evaluacién de cada NOC.

Guia Docente de Enfermeria Clinica Il
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Intervencion enfermera NIC y Actividades.
- Selecciona estrategias de enfermeria NIC directas e indirectas.
- Cubren la mayor parte de necesidades fisicas y emocionales y sociales del paciente.
- Planifica intervenciones iniciales, continuas y al alta.
- Reflejan habilidades cognitivas, interpersonales y técnicas de la enfermeria.

- Pauta: qué, cuando, cdmo, frecuencia y tiempo de las actividades expresando el
verbo en infinitivo.

Ejecucion y evaluacion (No evaluable).
- Especifica quién.
- Capacidad de analisis y sintesis.
- Tiempo verbal en tercera persona.
- Objetividad en la descripcidn.
- Evalua la ejecucion.
Coherencia en la planificacion.
- Valoracion por patrones-relato descriptivo.
- Valoracion/relato con diagndsticos elegidos.
- Diagnosticos-NOC.
- NOC-NIC.
- NIC-NOC
- Planifica cuando se realizaran las evaluaciones del plan de Cuidados.
- Implicaciones
- Proceden intervenciones de educacion para la salud
- Implica a familia o cuidadores del paciente
Bibliografia
- Recoge evidencia cientifica actualizada

- Respeta normas de Vancouver.
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6 Apoyo tutorial

Para el apoyo tutorial, el alumno tendra a su disposicion un equipo docente encargado de
acompanar al alumno durante toda su andadura en el proceso formativo, prestando una
atencion personalizada al alumno. Las dos figuras principales son:

Profesor docente: encargado de resolver todas las dudas especificas de la asignatura y de
informar al alumno de todas las pautas que debe seguir para realizar el estudio de la
asignatura.

Tutor personal o de grupo: asignado al alumno al iniciar los estudios de Grado y que orienta
al alumno tanto en cuestiones académicas como personales.

Las horas de tutoria para el alumno son: lunes de 20:30 a 21:30 horas, y miércoles de 19:00 a
20:00 horas. (Previa cita al correo del docente).

Herramientas para la atencion tutorial: Plataforma Blackboard, atencidn telefénica, correo

electrénico, presencial mediante cita.

7 Horario de la asignatura y Calendario de temas

Horario de la asignatura: El alumno deberad consultar los horarios de clases de la
asignatura en el apartado correspondiente dentro de la pagina web de la Escuela Hospital
Mompia: https://www.escuelahospitalmompia.es. Igualmente, se informara de ellos en la

Plataforma Blackboard.

Horario: Martes de 15:00 a 18:00, miércoles de 17.00 a 19:00 y jueves de 15:30 a 17:30
horas.
Las sesiones se desarrollaran segun la siguiente tabla, en la que se recogen el calendario

de temasy las actividades de evaluacion:
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CONTENIDOS ACTIVIDADES Y EVALUACION

1y 2? semana

Bloque | eiinicio Bloque Il. Practica

32-4° semana

Bloque Il e inicio del Bloque Il Practica

52-6? semana

Al final de la 62 semana se hard una

B Ny B v . .
loquelily Blogue prueba escrita de los temas vistos.

7% semana

Bloque V Entrega de trabajo individual y/o
grupal

8% semana

Bloque VI Practica




