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2. COMPETENCIA (S) DEL PERFIL DE EGRESO

LICENCIATURA EN ENFERMERIA

Profesionales

Comprende al ser humano 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; evalla, planifica e implementa acciones para la promocion, prevencion y proteccion a
la salud, desde una perspectiva de autocuidado, con aplicacion de principios, métodos y
estrategias de la promocion de estilos de vida saludable y de la atencién primaria a la salud.
Proporciona cuidados de enfermeria al atender las necesidades de salud enfermedad de las
personas mediante intervenciones independientes o de colaboracién que fortalezcan la
promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion de la persona sana o enferma, en cualquier
nivel de atencion, basandose en principios filoséficos, metodoldgicos, técnicos, éticos y
humanisticos que privilegian el valor de la vida, la diversidad e interculturalidad, cultura de
servicio y el respeto por la normatividad vigente.

Participa en la atencién de los distintos problemas de salud del perfil epidemioldgico actual y
futuro, mediante intervenciones sustentadas en el proceso de enfermeria y cuidados especificos a
cada situacion de salud enfermedad, de riesgo o de bienestar de las personas, con habilidad y
dominio de procedimientos y técnicas que contribuyan a su cuidado y recuperacion.

Participa en la 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 reproductiva e infantil, la enfermedad aguda o crénica, la discapacidad y
envejecimiento.

3. PRESENTACION

Este curso tedrico forma parte del Plan de Estudios de la Licenciatura en Enfermeria, se ubica en
al area de area Basico Particular Obligatoria, tiene una carga horaria de 64 horas, con un valor
curricular de 9 créditos, para cursarla tiene pre-requisito de 18701. El enfoque de la formacion en
competencias profesionales, pretende que quienes lo cursen sean capaces de identificar los
problemas de salud de la poblacién mayor de 60 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 metodoldgicas y estrategias 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 aplicacion 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 poblacién 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 problematica de salud del senescente.

5. SABERES



&#61656; Evalla y promueve los factores protectores en el ciclo de vida

través de un socio-drama.

&#61656; Valora la funcionalidad del Adulto mayor a través del uso de
Practicos instrumentos de valoracidn en clases practicas.

&#61656; Identifica los diferentes sindromes geriatricos para intervenir en la

prevencion.

&#61656; Antecedentes y conceptos basicos de Gerontologia.

&#61656; Aspectos sociopoliticos, demograficos y culturales del

envejecimiento

&#61656; El proceso de envejecimiento y el envejecimiento saludable
Tebricos &#61656; El adulto mayor y su entorno fisico y social _

&#61656; Aspectos socio-sanitarios y recursos de apoyo social

&#61656; El adulto mayor con problemas de salud

&#61656; Atencién de la salud en el adulto mayor

&#61656; Consideraciones éticas en el cuidado del adulto mayor

&#61656; Cuidados hacia el final de la vida

&#61656; Responsabilidad

8#61656; Valores Eticos

&#61656; Iniciativa (emprendedor)

&#61656; Altruismo

&#61656; Liderazgo positivo

&#61656; Actitud educativa hacia la prevencion y promocion de la salud
Formativos |&#61656; Actitud critica

&#61656; Honestidad

&#61656; Capacidad de organizacion

&#61656; Auto-gestivo

&#61656; Capacidad de andlisis, sintesis y evaluacién

&#61656; Cultura de trabajo individual y en equipo

6. CONTENIDO TEORICO PRACTICO (temas y subtemas)

CONTENIDO TEMATICO:

UNIDAD |. DEFINICIONES OPERATIVAS.

1.1. Definicion de la Geriatria y Gerontologia.

1.2. El Envejecimiento a través de la historia.

1.3. Hitos Importantes: Asamblea Mundial: Planes y accion en la Gerontologia.

UNIDAD Il. ASPECTOS DEMOGRAFICOS DEL ENVEJECIMIENTO

2.1. Transicion Demografica y epidemioldgica del Envejecimiento.

2.2. Impacto del envejecimiento poblacional en los Sistemas de Salud.

2.3. El marco politico como determinante de la salud para el bienestar de los Adultos Mayores.

UNIDAD IIl. EL PROCESO DEL ENVEJECIMIENTO
3.1. Cambios Sociales.

3.2. Cambios Psicoldgicos.

3.3. Cambios Fisiologicos

3.4. Teorias del Envejecimiento.

UNIDAD IV. EL ADULTO MAYOR Y SU ENTORNO

4.1. El hogar del anciano.

4.2. Barreras urbanisticas, arquitectonicas y de transporte.

4.3. Recursos Arquitectonicos y ayudas técnicas para la adaptacion del entorno y mantenimiento
de la autonomia.

4.4. Maltrato del Adulto Mayor en todas sus formas.




UNIDAD V. ASPECTOS SOCIO-SANITARIOS Y RECURSOS DE APOYO SOCIAL

5.1. Seguridad social en el Adulto Mayor: Impacto de los Sistemas Nacionales de Salud.

5.2. Recursos Comunidades de Ayuda: INAPAM, SEDESOL, ayuda de 60 y mas, transvales y otras
redes de apoyo.

5.3. Modelos de Atencion del Adulto Mayor.

UNIDAD VI. EL ADULTO MAYOR CON PROBLEMAS DE SALUD

6.1. Uso de instrumento de Valoracion: Barthel, Katas, Yesavage y mini valoracion nutricional.

6.2. Grandes Sindromes Geriatricos frecuentes: Incontinencia, estrefiimiento, caidas, somnolencia
y trastornos nutricionales.

6.3. El adulto mayor fragil.

6.4. Procesos Agudos: Hospitalizacion, estado confusional agudo y caidas.

UNIDAD VII. ATENCION DE LA SALUD DEL ADULTO MAYOR

7.1. Atencién integral del adulto mayor en los diferentes niveles.

7.2. Rol de Enfermeria gerontolégica y geriatrica. (Gerencia de los Cuidados de Enfermeria.
UNIDAD VIII. CUIDADOS ETICOS DEL ADULTO MAYOR HACIA EL FINAL DE LA VIDA
8.1. Mantenimiento de la Autonomia.

8.2. Cuidados Paliativos.

8.3. Testamento de vida y decisiones anticipadas.

7. ESTRATEGIAS DE ENSENANZA APRENDIZAJE POR CPI

HERRAMIENTAS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE = PERSONAJE PROCESO

Construccién de glosario el cual se conforme de un minimo de 15 palabras relacionadas con
palabras clave de la unidad 1, a manera de analisis y construccién del conocimiento.

Etapas:

1. Determinar un listado de palabras.

2. Consultar fuentes bibliogréficas ajenas al material presentado por el docente.
3. Establecer una definicién concreta y clara con base a su blsqueda.

4. Presenta sus conclusiones de la construccion del glosario.

Mapa conceptual basado de temas que el docente crea conveniente desarrollar bajo este
esquema.

Etapas:

1. Establecer una lectura previa relacionada con el tema deseado.

2. Identificar por los menos 4 puntos a analizar

3. Colocar palabras de enlace.

4. Terminar el escrito con una conclusién de la lectura en no menos de 100 palabras

Aplicacién de un debate intra-aula de investigaciones bibliograficas de temas selectos.

Los protagonistas principales seran los alumnos y el docente funciona como un intermediario e
interactivo.

Etapas:

1. Exposicion del tema para el desarrollo de tarea o producto

2 Se asigna equipos, roles y tiempos y se muestran los recursos

3 Los equipos trabajan e interacttan.

4, El profesor supervisa, asesora y da seguimiento a cada equipo

5. Cada equipo expone ante el grupo y muestra tarea o producto

6 Se efectlia una discusion y se amplia la informacién

7. Se presentan conclusiones.

Exposicién centrada en los contenidos teméaticos alternados con otras técnicas didacticas como:




lluvia de ideas y preguntas y respuestas. Este se conformara a manera de trabajo en equipo.
El profesor y él alumnado tienen un roll dinamico y de retroalimentacién conformando el proceso
ensefianza-aprendizaje.
Etapas:

. Establecer los objetivos y distinguir los contenidos.
2. Intervencion del docente para despertar interés en el alumno y generar motivacion.
3. Exposicién con contenido cientifico y que propicie conocimiento significativo.
4, Al final de la exposicion hacer una sintesis de lo sobresaliente del tema revisado.
5. Evaluacion del aprendizaje al concluir la unidad temética de los alumnos y de la actividad
docente a través de fichas de trabajo.
Ensayo que exprese el analisis de un tema determinado a libre eleccion por el alumno y que este
sea comparado con lo que ocurre en la actualidad. Asimismo debera hacer énfasis en el papel que
enfermeria juega para incidir en el problema.

Etapa:

1. Seleccién de tema libre.

2. Reunir por lo menos 5 fuentes bibliogréaficas, los cuales preferentemente sean
investigaciones o escritos no mayor a 5 afios.

3. Construir la discusion del tema a partir de las referencias bibliografias, este podra incluir
datos en tablas, diagramas o imagenes siempre y cuando estén debidamente referenciadas.

4. Establecer una conclusion critica y constructiva del tema.

5. Describir en no menos de 100 palabras un pequefio texto introductorio del ensayo.

Elaboracion de disefio arquitecténico basado en las recomendaciones literarias.

Etapas:

1. El alumno dard lectura al escrito recomendado, el cual marca las pautas para
arquitectonicamente hablado, se puedan adecuar espacios seguros para el adulto mayor.

2. A través de editores digitales o incluso de dibujos propios, el alumno seleccionara una de
las habitaciones el adulto mayor, construira un disefio de espacio seguro y describird
especificaciones del lugar.

3. El alumno establece una conclusiéon sobre el trabajo elaborado.

A partir de las escalas de valoracion de diferentes sindromes geriatricos y de estado de
vulnerabilidad del adulto mayor, el alumno aplicara los mismos en escenarios reales.
Etapas:

Seleccionar por lo menos 2 herramientas de valoracion

Solicitar el apoyo de 3 a 5 adulto mayores de su comunidad.

Aplicar los mismos instrumentos a los adultos mayores de apoyo.

Construir su impresion post aplicacion del instrumento.

Detectar los principales resultados.

Establecer un informe minimo de una cuartilla.

El alumno establece una conclusién sobre el trabajo elaborado.

NookwNE

El plan de cuidados de Enfermeria buscara atender los resultados obtenidos después de haber
aplicado los instrumentos.

Etapas:

1. Identificar a partir de los resultados datos subjetivos y objetivos que puedan justificar un
diagnosticos de enfermaria.

2. Este plan de cuidados debe implementar por lo menos 3 diagnosticos NANDA, de los
cuales establecera un minimo de 3 actividades NIC y 3 resultados NOC.

3. Al concluir, el alumno realizara un escrito de 100 palabras como minimo para expresar su
impresioén del trabajo.




8. EVALUACION DEL APRENDIZAJE POR CPI

8. 1. Evidencias de aprendizaje

8.2. Criterios de desempefio

8.3. Contexto de aplicacion

Glosario

- Minimo 15 conceptos.
- Referencias fuentes
bibliogréficas.

- Exclusiva de la unidad.

Aula, educacion virtual,
plataformas digitales.

Mapa conceptual

- Ideas individuales o
colectivas. Deberan ser claras,
fundamentadas, coherentes y
organizadas.

Aula, educacion virtual,
plataformas digitales.

Debate

- Explosién de tema
principal

- Direccién de un
moderador.

- Cronometrar el tiempo
a no mayor de 30 segundos.

- Debera durar un
minimo de 1 hora.

Aula, educacion virtual,
plataformas digitales.

Presentacion en PPT a manera
de Exposicién en equipo

- Ideas individuales o
colectivas. Deberan ser claras,
fundamentadas, coherentes y
organizadas.

Aula, educacion virtual,
plataformas digitales.

Ensayo

- Eleccién de un tema
relacionado con las unidades
de aprendizaje.

- Cumplir con un minimo
de 4 cuartillas, espacio sencillo
fuente #10.

Aula, educacion virtual,
plataformas digitales.

Disefio arquitecténico

- Con base a la lectura,
seleccionar una habitacién del
adulto mayor

- Dibujar o establecer en
un esquema digital el sitio ideal
del adulto mayor

- Describir el espacio.

Hogar del adulto mayor.

Evaluacion de situacién con
adultos mayores

- Informe de la
intervencion de manera
individual que cumplan con los
criterios de coherencia con el
temay la utilizacion de

materiales especificos alusivos.

Comunidad, hogar del adulto
mayor.

Plan de cuidados de Enfermeria

- Identificar a partir de
los resultados datos subjetivos
y objetivos que puedan
justificar un diagnosticos de
enfermaria.

- Implementar 3
diagndsticos NANDA, de los
cuales establecera un minimo
de 3 actividades NICy 3
resultados NOC.

Clase, espacios de practica.




- Realizara un escrito de
100 palabras como minimo
para expresar su impresion del

trabajo.

9. CALIFICACION

EVIDENCIAS NUmero Porcentaje
Exposicion 1 10
Tareas (glosario, debate, mapa conceptuals, etc.) 6 30
Ensayo 1 10
Disefio arquitectonico 1 10
Elaboracion de material didactico 1 20
Evaluacion de adulto mayor (Barthel, Katz, ect). 1 10
Plan de Cuidados para el adulto mayor 1 10

Total 100

10. ACREDITACION

El resultado de las evaluaciones sera expresado en escala de 0 a 100, en nUmeros enteros,
considerando como minima aprobatoria la calificacion de 60.

Para que el alumno tenga derecho al registro del resultado de la evaluacién en el periodo ordinario,
debera estar inscrito en el plan de estudios y curso correspondiente, y tener un minimo de
asistencia del 80% a clases y actividades.

El maximo de faltas de asistencia que se pueden justificar a un alumno (por enfermedad; por el
cumplimiento de una comisién 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.
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