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1. IDENTIFICACION DEL CURSO

Centro Universitario
| CENTRO UNIVERSITARIO DE LOS ALTOS

Departamento:
[ DEPARTAMENTO DE CLINICAS. ]

Academia:
| CLINICAS EN ENFERMERIA

Nombre de la unidad de aprendizaje:
ENVEJECIMIENTO SALUDABLE

CE;fe?iea_la Horas de teoria: | Horas de practica: | Total de horas;: Valor en créditos:
18720 64 0 64 9
Tipo de curso: Nivel en que se Programa educativo Prerrequisitos.
ubica:
C =curso Licenciatura (LENF} LICENCIATURA EN|CISA 18701
ENFERMERIA

Area de formacién:
|7AREA ESPECIALIZANTE SELECTIVA

Perfil docente;

El docente de! area de la materia Envejecimiento Saludable debera contar con conocimientos
tedricos-practicos y experiencia laboral en el area de atencién al adulto mayor que le permita
dominar la disciplina en materia del proceso ensefianza-aprendizaje; con las capacidades de
estructurar un plan educativo apoyado con orientacién en el modelo por competencias
profesionales integradas, que guié a los alumnos a la practica de manera segura, efectiva, creativa,
innovadora y renovadora; ademas que los evalle con un enfoque formativo por competencias

Elaborado por: Evaluado y actualizado por:
Dra. Maria del Refugio Cabral de fa Torre
Dra. Ma. De JesUs Gutiérrez Campos Dra. Maria de JesUs Gutiérrez Campos
Lic. Ma Dolores Castillo Quezada Lic. Ma. Dolores Castillo Quezada
Fecha de elaboracién: Fecha de ultima actualizacion aprobada por la Academia
[ 15/02/2016 | 15/02/2016 |
Actualizado CUALTOS por; Fecha actualizacién CUALTOS:

Dra. Maria Guadalupe Diaz Renterta, Mtro. | Junio 2016
Natividad Ulloa Rubalcaba, Lic. Enf. José Juan
Redriguez  Hernandez, Enf en cuidados
paliativos Adriana Gutiérrez Esqueda




2, COMPETENCIA {S) DEL PERFIL DE EGRESO

Comprende al ser humanc desde una perspectiva holistica que le permita desarrollar proyectos
educativos e intervenciones de enfermeria que coadyuven a resolver la problematica de salud de
su entorno; evalda, planifica e implementa acciones para [a promocian, prevencion y proteccion a
la salud, desde una perspectiva de autocuidado, con aplicacion de principios, metodos y

estrategias de la promocién de estilos de vida saludable y de |a atencion primaria a la salud;

Participa en |la atencidon de los distintos problemas de salud del perfil epidemiotégico actual y futuro,
mediante intervenciones sustentadas en el proceso de enfermeria y cuidados especificos a cada
situacion de salud enfermedad, de riesge o de bienestar de las personas, con habilidad y dominio

de procedimientos y técnicas que contribuyan a su cuidado y recuperacion;

Participa en |a aplicacion de politicas publicas y sectoriales dirigidas a los distintos grupos
poblacionales que den respuesta a las necesidades o problemas de salud enfermedad, de riesgo o
de bienestar; actuando con pertinencia y calidad a través de intervenciones sustentadas en el
proceso de enfermeria, en espacios comunitarios, educativos y asistenciales que contribuyan en el
cuidado de la salud del adulto mayo, la enfermedad aguda o crénica, |la discapacidad y

envejecimiento.

3. PRESENTACION

Este curso tedrico forma parte del Plan de Estudios de la Carrera en Enfermeria, se ubica en el
area de Formacion Especializante Selectiva, tiene una carga horaria de 64 horas, con un valor
curricular de 9 créditos, para cursarla tiene pre-requisito EA18701. El enfoque de la formacién en
competencias profesionales, pretende que guienes lo cursen sean capaces de identificar los
problemas de salud de la poblacién mayor de 80 afios en el contexto de los problemas de salud en
México, y en la practica diaria profesional de la Enfermeria.

Otorga al estudiante las herramientas metodolégicas y estralegias para atender a los senescentes
en los diferentes ambitos de la prevencién, deteccién y control de las enfermedades.

Los saberes cognitivos, actitudinales y procedimentales que adquiera el alumno en esta unidad de

aprendizaje seran de utilidad para su aplicacién en toda su Carrera Profesional.

4. UNIDAD DE COMPETENCIA

Analiza la importancia de la Salud del adulto mayor y adquiere las herramientas metodoldgicas
para atender a la poblaciéon mayor de 60 afios sobre la prevencién, deteccién y control de las
enfermedades, para que tomen decisiones en auto- cuidado de la salud. Aprende a investigar e

intervenir en la preblematica de salud en el senescente.




5. SABERES

Practicos

Evalda y analiza los factores socio-economicos que afectan al adulto mayor a
través de fichas de trabajo.

Orienta y Participa en la conformacion de redes sociales de apoyo.

Aplica simulacro de educacion para la salud sobre los problemas que afectan al

adulto mayor

Tedricos

Antecedentes y Conceptos de envejecimiento saludable.

Antecedentes y funciones de la Enfermeria en el proceso de envejecimiento
Tipos y Tecrias del envejecimiento

Pancrama de la vejez.

Cambios anatome-fisiolégicos del adulto mayor y su impacto clinice.
Cuidados de la salud del adulto mayor

Valores y Familia

Niveles y modelos de atencién.

Estratificacion de los adulios mayores

Formativos

Responsabilidad

Valores Eticos

Iniciativa (emprendedor}

Altruismo

Liderazgo positive

Actitud educativa hacia la prevencion y promocién de la salud
Actitud critica

Honestidad

Capacidad de organizacién

Auto-gestivo

Capacidad de analisis, sintesis y evaluacién

Cultura de trabajo individual y en equipo

6. CONTENIDO TEORICO PRACTICO (temas y subtemas)

CONTENIDO TEMATICO:
UNIDAD | Antecedentes y conceptos de Envejecimiento Saludable

Conceptos basicos

Funciones de la Enfermeria en el proceso de envejecimiento

UNIDAD Il Tipos y teorias de envejecimiento

Tipos de envejecimiento:




s Bioldgico
+ Psicologico

¢ Sccial

Teorias de envejecimiento:
+ Teorfas organicas {autcinmune, neuroendocring, radicales libres}
+ Teorfas genéticas (programacion genética, acumulacién de errores)

« Teorias psicosociales (desvinculacién, actividad, vacio de roles, dependencia)

UNIDAD Il Pancrama del Adulto Mayor (Mundial, América y el Caribe, México, Jalisco}
Transicion demogréfica

Morbilidad

Mortalidad

UNIRAD IV Estratificacion de los adultos mayores de acuerdo a su estado
Estado fisico

Estado funcicnal

Estado cognitivo

Estado familiar

Estado social

UNIDAD V Cambios anatomo-fidiolégicos por aparatos y sistemas y su impacto clinico:
Neurolégico

Musculo-esquelético

Cardiovascular

Respiratorio

Gastrointestinal

Renal

Genitourinario

Endocrinologico

Oftaimolégico

Dérmico

UNIDAD VI Procedimientos de Enfermeria para el logro de un Envejecimiento Saludable
1. Promocion a la salud
o} Alimentacién correcta

o] Actividad fisica
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Salud bucal

Salud sexual y reproductiva

Higiene postural

Prevencicn y tratamiento de adicciones
Violencia familiar

Prevencion de accidentes con énfasis en caidas
Infecciones de transmision sexual VIH_SIDA
Prevencién de Tb

Prevencion de Ca. Cérvico-uterino y mamaric
Enfermedad prostatica

Scbrepeso, obesidad, Db mellitus, HTA y dislipidemias
Entorno favorable a la salud

Incarporacién a grupos de ayuda mutua

Nutricién
Evaluacién y vigilancia del estado nutricional
Indice de masa corporal

QOrientacion alimentaria

Prevencion y control de enfermedades

Esquema de vacunacion

Prevencion de VIH-SIDA y ITS (orientacién y consejeria)
Prevencién de adicciones {orientacion y ¢onsejeria)

Tx de la Tb pulmonar

Quimicprofilaxis de la Tb pulmonar

Salud bucat

Deteccién de enfermedades

Examen clinico de mama

Mastografia

Papanicolacu

Medicion de glucosa en sangre capilar
Medicion de la TA

Medicién del colesterol

Baciloscopia

Otras detecciones (dislipidémias y perfil de lipidos, osteoporosis)




5. Salud sexual y reproductiva

o} Promocién y otorgamiento de métodos anticonceptivos (condén)
o} Vasectomia
0 Derechos sexuales (Orientacién y consejeria)

UNIDAD VIl Niveles y modelos de atencién para el adulto mayor:
De acuerdo al tiempo de estancia

De acuerdo a la naturaleza de quien lo realiza

7. ESTRATEGIAS DE ENSENANZA APRENDIZAJE POR CPi

HERRAMIENTAS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE PERSONAJE PROCESO
Exposicién centrada en los contenidos tematicos alternados con otras técnicas didacticas como:

tluvia de ideas y preguntas y respuestas.

El profesor y el alumnado tienen un roll dinamico y de retroalimentacién conformande el proceso

ensefianza-aprendizaje.

Etapas:

Establecer los objetivos y distinguir los contenidos.

Intervencién del docente para despertar interés en el alumno y generar motivacién.

Exposicién con contenido cientifico y que propicie conocimiento significative.

Al final de la exposiciéon hacer una sintesis de lo sobresaliente del tema revisado.

Al concluir cada unidad tematica los alumnos realizaran una sintesis del tema visto en una ficha de
trabajo.

Implementar un socio-drama sobre los “Programas de atencién a la Salud del Adulto Mayor”
realizando simulacros de diferentes procedimientos de Enfermeria para propiciar el conocimiento.

Los actores seran los alumnos y |la guia el docente.

Etapas:

Se realiza demostracién,

El alumno expone un simulacro con una platica dirigida a la cormunidad utilizado una de las
técnicas didacticas aprendidas, retroalimenta y hace evaluacién.

Clase practica.

Actividad de aplicacidén de los conocimientos a situaciones concretas y de adquisicion de
habilidades y destrezas procedimentales relacionadas con la atencién del adulto mayor. Los
actores seran los alumnos y la guia el docente. Docente como asesor y alumnos que participan en

la practica de la atencién preventiva dirigida a adultos mayores.
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Etapas:

Aplican las escalas de valoracién gerontolégica integral.

Realizan procedimientos de Enfermaria sobre proteccion especifica.

8. EVALUACION DEL APRENDIZAJE POR CPI

8. 1. Evidencias de aprendizaje

B8.2. Criterios de desempefio

8.3. Contexto de aplicacion

Exposiciones
Fichas de trabajo
Socio-drama

Clase practica

Ensayo

Individuales o colectivas.
Deberan ser claras,
fundamentadas, coherentes y
organizadas. Dos evidencias
presentadas en organizadores
graficos de informacion.
Evaluados por rubrica.
Individuales. Deberan ser
claras, organizadas,
coherentes con el tema y con
ideas principales. Serén
evaluadas por rubrica

Reportes de la intervencién de
manera individual que cumplan
con los criterios de coherencia
con el tema y la utilizacion de
materiales especificos alusivos.
Seran evaluados por rubrica.
Registro correcto, completo,
claro, coherente, interpretacién
de los datos y propuesta de
solucion de los problemas
encontrados. Una tarea por
unidad de aprendizaje.
Evaluada por rubrica
Estructurado por el alumno con
la metodolegia (introduccion,
desarrolie y conclusiones) debe

ser coherente, claro, preciso.

En el aula
En el aula
En el aula
En el aula

Extramuro
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9. CALIFICACION

EVIDENCIAS NUmero Porcentaje
Exposicion 1 20
Tareas, fichas bibliograficas 5 20
Ensayo 1 30
Actitud 10
Socicdrama 1 20
Practicas analégicas --- 1 20
Total 100
Entregar trabajos en CD.
Evaluacién de actitud:

Indicadores SIEMPRE CASI SIEMPRE NUNCA

2 puntes 1 punto 0 puntos

Respeto

Puntualidad

Disciplina

Participacién

Interés

Criterios de Competencia:

Tomande en cuenta la Norma Universitaria para la calificacién del estudiante, que es de cero a

cincuenta y nueve como No aprobado, y de 60 a 100 Aprobado se ubica en la siguiente forma:

No competente

Medianamente competente

1
2
3. En vias de lograr la competencia
4

Competente

60a75b

86 a 100

10. ACREDITACION

El resultado de las evaluaciones sera expresado en escala de 0 a 100, en ndmeros enteros,

considerandoc como minima aprobatoria la calificacidn de 80.

Para que el alumno tenga derecho al registro del resultado de la evaluacion en el periodo erdinario,




deberad estar inscrito en el plan de estudios y curso correspondiente, y tener un minimo de

asistencia del B0% a clases y actividades.

E! maximo de faltas de asistencia que se pueden justificar a un alumno (por enfermedad; por el
cumplimiento de una comision conferida por autoridad universitaria o por causa de fuerza mayor

justificada) no excedera del 20% del total de horas establecidas en el programa.

Para que el alumno tenga derecho al registro de la calificacion en el periodo extraordinario, debe
estar inscrito en el plan de estudios y curso correspondiente; haber pagado el arancel y presentar

el comprobante correspondiente y tener un minimo de asistencia del 65% a clases y actividades.

11. BIBLIOGRAFIA

BIBLIOGRAFIA BASICA

1. Eliopoulos, Charlotte. Enfermeria gerontolégica. Wolters Kluwer Health. Espafia. 2014.

2. D'Hyver Carlos. Geriatria. EI Manual Moderno. México. 2014,

3. Eckman Margaret. Enfermeria geriatrica. El Manual Moderno S.A. México. 2012.

4, Kristen L. Mauk; tr. Oliva Nufez Fernandez, Pablo Sanchez Creus. Enfermeria geriatrica
competencias asistenciales McGraw-Hill Interamericana. Espafia. 2008.

5. Peia Moreno, José Armando. Manual de practica basica del adulto mayor. E! Manual
Moderno. México 2011.

6. Ceballos Gurrola, Oswaldo. Actividad fisica en el adulto mayor. El Manual Moderno.
Meéxico. 2012
Stanley, Mickey. Enfermeria geriatrica. Mc Graw-Hill. México. 2009.
Gutiérrez Robledo L. Gerontologia y nutricién del adulto mayor. McGraw-Hill. México. 2010.
Marin L, Pedro Paulo. Geriatria y gerontologia. Grupo Guia. Argentina. 2008.

10. Quintanar Olguin, Fernando, Atencion psicoldgica de las personas mayores, investigacidn
y experiencias en psicologia del envejecimiento. Editorial Pax. México. 2011.

11. Kate Gerrish, Anne Lacey. Investigacién en enfermeria. Mc Graw Hill 2008.

12. Jamieson, Elizabeth. Procedimientos de enfermeria clinica. Elsevier Espafia. 2008.




BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTARIA

1.

10.
11.

12.

13.

14.

15,

16.

17.

18.

Felipe Melgar Cuellar, Eduarde Penny Montenegro (2012), GERIATRIA'Y
GERONTOLOGIA, Direccidn de Produccién Editorial La Hoguera, 1.a edicién, 2012.
Diane E. Papalia, Harvey L. Sterns, Ruth Duskin Feldman,Cameron J. Camp, “Desarrollo
del adulto y vejez"

2009, McGRAW-HILL/INTERAMERICANA EDITORES, S.A. DE C.

Raul Hernan Medina Campos, "Vitalidad y Envejecimiento”, Instituto Nacional de Geriatria,
Academia Latinoamericana de Medicina del Adulto Mayor, 2013,

Ana Cristina San Joaquin Romero, Elena Fernandez Arin, M.? Pilar Mesa Lampré, Ernesto
Garcia-Arilla Calvo, "Tratado de Geriatria” Sociedad Espafiola de Geriatria y Gerontologia,
editorial; International Marketing & Communication, S.A. (IM&C) Alberto Alcocer, 13, 1° D,
2009,

Consejo de Salubridad General, "Valoracion Geronto-Geriatrica integral en el Adulto
Mayor” Editorial, Centro Naciona) de Excelencia Tecnolégica en Salud, 2011.

Gobierne Federal, “Guia Técnica para la Cartilla Nacional de Salud, Adultos Mayores de 60
afios o mas” Editorial, Centro Nacional de Excelencia Tecnolégica en Salud, 2011.
Fundamentos de Medicina Preventiva, J A. Muir Gray Gosfrey Fowler, Ediciones
Diaz de Santos, SA.A. 2010

Vitalidad y Envejecimiento, Raul Hernan Medina Campos, Instituto Nacional de Geriatrla
2013

Calenti, M. (2011). Gerontologia y Geriatria. Panamericana.

General, C. d. (2011). Guia de Valoracidon Geronto-geriatrica intergral ene el adulto Mayor.
Mexico.: Centro Nacional de Excelencia Tecnofdgica en Salud 2011,

Medina, R. (2013). Vitalidad y Envejecimiento. Instituto Nacicnal de Geriatria, Academia
Latinoamericana de Medicina del Adulto Mayor.

Melgar Cuellar, F., & Penny Montenegro, E. (2012). Geriatrla y Gerentologia 12 edicion. La
Hoguera.

Papalia, D, Sterns, H., & Feldman, R. (2009). Desarrollo del adulto y vejez. México DF:
Mc. Graw-Hill.

San Joaquin Romero, A., Fernandez, A. M., & Garcia, A. C. (2010). Tratado de Geriatria.
Espafa

Fundamentos de Medicina Preventiva, J.A. Muir Gray Gosfrey Fowler, Ediciones Diaz de
Santos, SA.A. 2010

Vitalidad y Envejecimiento, Raul Hernan Medina Campos, Instituto Nacional de Geriatria
2013

Milan Calenti. Gerontologla y Geriatria. Editorial Panamericana, 2011.
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Anexos.

MISION

“Formar de manera integral recursos humanos profesionales en enfermeria, capaces de responder
a las exigencias de un mundo globalizade de manera holistica, con respeto, ética, responsabilidad
tanto en los ambitos asistenciales, docentes, administrativos y de investigacién para mejorar la

calidad de vida de la sociedad y contribuir al fortalecimiento del desarrollo sustentable.”

VISION

En el 2030 seremos lideres en la formacién académica de excelencia en donde los egresados

certifican sus competencias profesionales con el propédsito de ser garantes de la salud.



