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Prerequisits

No hi ha prerequisits especifics per cursar l'assignatura de Bases Metodologiques de la Infermeria. Tot i aixi
es recomana estar matriculat al Practicum | del segon curs del grau en infermeria, i haver realitzat les
assignatures: Evolucié de les cures i pensament infermer i I'assignatura de Bases étiques, gestio i qualitat
dels serveis infermers per aprofundir en els coneixements adquirits durant el primer curs del grau.

Objectius
Contextualitzacio:

L'assignatura de Bases Metodologiques de la Infermeria té 6 credits ECTS i esta considerada com a
obligatoria dins les directrius generals de Bases de la Infermeria del pla d'estudis de la Universitat Autbnoma
de Barcelona per a l'obtencié del titol de Grau en infermeria.

L'evoluci6 de les cures infermeres en un context en transformacio influenciat per mdltiples variables com per
exemple els avencos en la tecnologia, els fendmens migratoris, I'envelliment de la poblacié etc. dona lloc a
gue la formaci6 dels futurs professionals estigui centrada en I'adquisicio de solids coneixements teorics
cientifics i técnics, fil.losofics i d'organitzacié, per tal de poder donar una resposta eficag i adequada en la
practica clinica centrada en la qualitat de les cures i I'atencié personalitzada.

Partint d'aquest fet i tenint en compte que el concepte clau de la Infermeria es centra en les premisses de
persona, entorn, salut i malaltia, els objectius formatius de l'assignatura sén els seglents:

® Coneixer i saber aplicar, des de la teoria, el procés d'atencié d'infermeria per tal d'utilitzar-ho
posteriorment en la practica clinica.
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® Adquirir les habilitats del pensament critic necessaris per actuar en la professio de manera
segura i efectiva.

® Atendre, de manera simulada, a les persones segons les seves necessitats tot aplicant els
coneixements adquirits.

Competéncies

® Adquirir i utilitzar els instruments necessaris per desenvolupar una actitud critica i reflexiva

® Analitzar i sintetitzar fendomens complexos

® Aplicar els fonaments i els principis teorics i metodologics de la infermeria.

® Buscar, avaluar, organitzar i mantenir sistemes d'informacio

® Col-laborar i integrar-se en grups i equips de treball.

® Desenvolupar estratégies d'aprenentatge autdbnom

® Desenvolupar un pensament i un raonament critics i saber comunicar-los de manera efectiva, tant en
les llenglies propies com en una tercera llengua

® Dissenyar sistemes de cures dirigits a persones, families o grups, avaluar-ne I'impacte i establir-hi les
modificacions oportunes.

® Establir mecanismes d'avaluacio, considerant els aspectes cientifics i técnics i els de qualitat.

® Establir una comunicacio eficag amb pacients, familia, grups socials i companys, i fomentar I'educacio
per a la salut.

® Expressar-se de manera fluida, coherent i adequada a les normes establertes, tant oralment com per
escrit.

® Fomentar estils de vida saludables, I'autocura, donant suport al manteniment de conductes preventives
i terapéutiques.

® Oferir una atenci6 sanitaria técnica i professional adequada a les necessitats de salut de les persones
ateses, d'acord amb l'estat de desenvolupament dels coneixements cientifics de cada moment i amb
els nivells de qualitat i seguretat que s'estableixen a les normes legals i deontoldgiques aplicables.

® Promoure i respectar el dret de participacié, informacié, autonomia i el consentiment informat, en la
presa de decisions de les persones ateses, d'acord amb la manera com viuen el seu procés de
salut-malaltia.

® Respectar la diversitat i la pluralitat d'idees, persones i situacions.

Resultats d'aprenentatge
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Adquirir i utilitzar els instruments necessaris per desenvolupar una actitud critica i reflexiva.

Analitzar i sintetitzar fendomens complexes.

Argumentar amb evidencies cientifiques la selecci6 de les cures infermeres més idonies per a una
atencio professional adequada a les necessitats de salut de les persones.

Buscar, avaluar, organitzar i mantenir sistemes d'informacio.

Col-laborar i integrar-se en grups i equips de treball.

Descriure els processos per promoure la participacio i I'autonomia del pacient en la presa de decisions
en el seu procés de salut i malaltia.

Descriure els sistemes d'avaluacié més adequats per als programes dissenyats.

Desenvolupar estratégies d'aprenentatge autonom.

Desenvolupar un pensament i un raonament critics i saber comunicar-los de manera efectiva, tant en
les llenglies propies com en una tercera llengua.

Dissenyar i modificar plans de cures segons les necessitats de les persones, les families o els grups.
Expressar-se de manera fluida, coherent i adequada a les normes establertes, tant oralment com per
escrit.

Identificar els elements historics, conceptuals i metodoldgics rellevants que defineixen el conjunt de la
disciplina infermera.

Indicar estils de vida saludables i conductes preventives i terapéutiques.

Planificar activitats especifiques per fomentar i mantenir la salut i prevenir la malaltia

Planificar i dur a terme les cures infermeres necessaries individualitzades en cada cas.

Resoldre problemes d'infermeria i problemes de col-laboracid, utilitzant la historia clinica, els
diagnostics infermers i els criteris de resultat que es vol aconseguir (segons el paradigma escollit).
Respectar la diversitat i la pluralitat d'idees, persones i situacions.
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18. Revisar i avaluar periddicament les situacions de salut i les intervencions d'infermeria dutes a terme.

19. Utilitzar estratégies i habilitats que permetin la comunicacié efectiva amb pacients, families i grups
socials.

20. Valorar I'estat de la salut de l'individu, la familia i la comunitat, i identificar els problemes i els factors
interns i externs que n'afecten la salut.

Continguts

Els continguts d'aquesta assignatura estan dividits en dos apartats: Continguts que es treballaran durant el
curs en seminaris i classes tedriques i continguts especifics de practiques de laboratori (PLAB) on es
treballaran situacions simulades. Durant les PLAB I'estudiant aprendra a donar atencié basica a les persones
segons les seves necessitats.

Continguts gue es treballaran en els seminaris i en les classes tedrigues:

El Procés d'Atencié d'Infermeria (PAI)
- Que és el PAI i quines son les seves fases.
- Beneficis de la seva praxis.
- Qué és el pensament critic i com arribar a pensar criticament.
- Qué és un model conceptual i quines avantatges té treballar amb un model.
* Model conceptual de Virginia Henderson.
Revisio del concepte de necessitat.
Causes que poden alterar les necessitats.
Revisié dels conceptes de dependéncia/independéncia.
Finalitat de les cures infermeres.

El rol autonom de la infermera.

Fases del Procés d'Atencié d'Infermeria (PAI)
Etapa de valoracio
- Que és i en qué consisteix la valoracié.
- Recollida de dades.
- Finalitat de la recollida de dades.
- Revisié dels aspectes étics a tenir en compte en la recollida de les dades.

- Fonts d'informaciodisponibles: observacio, exploracid, entrevista d'Infermeria, historia
clinica i altres fonts documentals.

- Tipus de dades: Subjectives, objectives, actuals, antecedents.
- Llocs i temps per a recollir les dades.

- Validaci6 i organitzacio de les dades. Qualitat de les dades recollides.
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- Identificaci6 de les primeres impressions. Identificar criteris de normalitat/anormalitat.
- Informe i registre de dades.
Etapa de Diagnostic.
- Qué és i en qué consisteix el diagnostic infermer.
- Diferencia entre diagnostic infermer i diagnostic medic.
- Aplicacio6 del pensament critic i interpretacio de les dades per formular el diagnostic infermer.
- Formulacio del diagnostic infermer.

- El llenguatge de la taxonomia de I'Associacié Nord-americana de Diagnostics Infermers
(NANDA).

- El procés: observacio, reflexid,analisi, discriminacid, deduccié i elaboracié d'hipotesis, validacié
d'hipotesis i la formulacié del diagnostic.

- Identificacié del problema de salut real o potencial.
- Diferéncia entre diagnostic d'infermeria i problema interdependent.

- La importancia de la revisié de les guies cliniques, protocols i altres procediments vinculats a la situacié del
pacient.

- La participacio de la persona cuidada i/o familia en el procés de diagndstic.
Etapa de Planificacid.
- Qué és i en queé consisteix la Planificaci6.
- Establir prioritats i determinar els objectius.
- Caracteristiques dels objectius.
- Les intervencions: tipus i caracteristiques
- Les diferéncies entre un objetiu de cures i una intervencié infermera.
- Redacci6 de la planificacio i avaluacié del pla.
- Els diferents tipus de plans de cures.
- La participacio de la persona cuidada i/o familia en I'elaboracio del pla.
Etapa d'Execuci6.
- L'execucid de les cures infermeres.
- La delegaci6 de les tasques infermeres.
- La documentacioé necessaria.
- La importancia de I' observacio.
- Caracteristiques dels registres d'infermeria.
- La importancia de la informacioé transmesa verbalment.

- La importancia de la infermera com a educadora de la salut.
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Etapa d'Avaluacié.

-Qué és i quina finalitat té el procés d'avaluacio.

- Avaluacié de la qualitat de les cures infermeres.

- Com avaluar els criteris de resultats i les intervencions infermeres.

- Avaluacié continua del procés d'atencié d'infermeria fins la resolucié.

Continguts que es treballaran en les Practiques de laboratori : (PLAB).

Sessi6o 1 PLAB_BMI.
- Concepte d'asépsia i esterilitat.
- Rentat higiénic i antisépsia de mans.
- Vestir-se per fer un procediment que requereix esterilitat: calcar-se els guants, la mascareta i la bata.
- Saber preparar un camp esteéril: Delimitar un camp esteril sobre una zona corporal i sobre una superficie no
corporal.Cura de la ferida quirtrgica neta.
Sessié 2 PLAB_BMIL.
- Confeccio6 del llit hospitalari: tancat, ocupat i postoperatori.
- La higiene personal del pacient: total i parcial.
- Desplacaments laterals i longitudinals dels malalts per tal de poder fer la higiene i I'acomodacia.
- Col-locar i retirar el bolquer, posar orinal i/o ampolla d'orina.

- Canvi de pijama o camisa de dormir.

Sessio 3 PLAB_BMIL.
Mobilitat part I:
-Mecanica corporal vers els professionals d'infermeria.
-Mecanica corporal orientada vers els malalts- Principis de mobilitzacio:
- Col-locar al malalt en les diferents posicions.
- Prevenci6 de nafres: valorar factors de risc, escala Emina.

- Transferéncies.

Sessio 4 PLAB_BMIL.

Mobilitat part I1.

- Aprendre a utilitzar ajudes técniques (grua).
- Mobilitzacions passives.

- Recordatori.
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- Mesura de les constants vitals:
- Fregliéncia cardiaca, pressio arterial, freqliéncia respiratoria i temperatura corporal.

- L'estudiant haura de revisar conceptes sobre I'alimentaci6 del pacient treballats en el primer curs del
Grau en Infermeria.

Metodologia

1. Activitats Dirigides.

* Seminaris: Tenen la finalitat de treballar plans d'atencié d'infermeria. L'estudiant ha d'aprendre a
realitzar un pla de cures a partir de la teoria donada a classe i de la bibliografia recomanada. Els plans
de cures seran especifics de I'ambit hospitalari i de I'atencié primaria de salut. Els estudiants es
dividiran en 4 grups (20-25 estudiants per grup) ; els grups seran definits pel professor coordinador a
principi de curs i s'informara als estudiants a través del Campus Virtual/Moodle de I'assignatura. Cada
seminari té una durada de 4h, distribuits segons el calendari académic del segon curs del grau en
infermeria 2015-2016.

- L'assisténcia als seminaris és obligatoria. La no assisténcia repercutira negativament en la nota.

* Teoria: Té la finalitat de proporcionar al estudiant els coneixements necessaris per tal de dur a terme
el pla d'atencié d'infermeria. Aquests coneixements sén la continuaci6 de la teoria donada a
I'assignatura de primer curs en infermeria "Evolucid de les cures i el pensament en infermeria”, en el
seu apartat de Teories i models. La teoria es fara en grup gran,distribuits segons el calendari académic
de segon curs del grau en infermeria 2015-2016.

- Les classes expositives es faran dins l'aula i el professor penjara en el campus una guia/resum a
seguir. No es penjaran apunts, per tant es recomana l'assisténcia a totes les classes teodriques per tal
d'aquirir els coneixements necessaris per poder treballar de manera adequada els plans d'atencié
d'infermeria i superar la prova escrita.

- Es obligatoria I'assisténcia a classe de com a minim al 70% de les hores tedriques (20,5h totals). La
no assisténcia minima requerida, representara perdre 1 punt de la nota final de I'assignatura.

* Practiques de laboratori (PLAB): Tenen la finalitat de que I'estudiant adquireixi habilitats cliniques
mitjancant la simulacié de técniques i procediments basics abans de la practica clinica infermera (que
comencga amb el Practicum I). Es realitzaran grups reduits d'estudiants distribuits segons el calendari
academic del curs 2015-2016. Els grups seran determinats pel professor coordinador de l'assignatura
durant el curs; el professor informara als estudiants dels llistats assignats a través del Campus Virtual
/Moodle de I'assignatura.

2. Altres.
* Tutories individualitzades.

Es podran concretar tutories especifiques contactant préviament per e-mail amb el professor/a.

Activitats formatives

Resultats

Hores ECTS |
d'aprenentatge

Tipus: Dirigides

1.Seminaris 20 0,8 1,2,3,4,5,8,
9,10, 11, 12,
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13, 14, 15, 16,
17,18, 20
2.Practiques de laboratori (PLAB) 12 0,48 1,3,5,9, 11,
13, 15, 17
3. Teoria 20,5 0,82 1,4,9, 11,12,
13, 15, 20
Tipus: Autdnomes
Definicié de paraules clau iu estratégies de recerca i bases de dades 90 3,6 1,2,4,8

bibliografiques., lectura comprensiva i de text, realitzacio d'esquemes, mapes
conceptuals i resums

Avaluacio

Sistema d'avaluacié:

En aquesta assignatura I'avaluacid és continuada, és a dir, que s'utilitzen diferents proves d'avaluacio al llarg
del curs. S'expliquen a continuacio:

Avaluacid dels Seminaris sobre Plans d'Atencid en Infermeria (45%) : S'organitza en 2 moduls, cada un
dels quals té assignat un pes especific en la qualificacio final.

- Modul de seminaris: Durant 5 seminaris es treballaran plans d'atencié d'infermeria (PAI) en grups de 4-5
estudiants aproximadament. El dia 3 i 5 dels seminaris, els estudiants presentaran oralment el treball
realitzat durant les classes. En la primera presentacié, es valorara el desenvolupament de les tres primeres
etapes del PAI: valoracio, diagnostic i planificacio del primer cas. En la segona presentacio, es valoraran les
etapes de planificacié, execucié i avaluacié del segon cas. Els estudiants entregaran al professor de
seminari els dos PAI treballats al llarg del curs. Les dates d'entrega de cada treball PAI les establira la
persona responsable de I'assignatura, informant previament als estudiants.

Mitjancant un instrument d'avaluacio, préviament dissenyat, els estudiants seran avaluats dels seus treballs
de la seglient manera:

1) Primer PAI entregat al professor: tindra un pes del 20% en la nota final de l'assignatura.

2) Segon PAI entregat al professor: tindra un pes del 25% en la nota final de I'assignatura.

La nota final dels treballs d' aquest modul de seminaris equivaldra al 45% de la nota final de l'assignatura.
IMPORTANT:

* L'assisténcia als seminaris és obligatoria. Si un estudiant falta als seminaris sera penalitzat amb una
reduccio de 0,5 punts, per cada dia d'abséncia, en la nota final de I'assignatura.

* Si un estudiant falta a més de 2 seminaris, sera exclosdels treballs en grup i se li computara un zero (0) en
el 45% de les notes que corresponen als seminaris.

* Per poder fer la mitjana amb la nota de la prova escrita caldra treure una nota minima de 5 en els apartats
1i 2 d'aquet modul de seminaris (entregues de treballs).

En tot cas, sempre que es falti a la classe del modul seminari caldra justificar el motiu d'abséencia.

Avaluacié de les Practiqgues de laboratori (PLAB) (5%):
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- Les situacions simulades es realitzaran a I'Unitat Docent de la Vall d'Hebron; I'assisténcia a les 4 sessions,
repartides en 2 dies, és obligatoria. L'assisténcia a les PLAB és necessaria per poder realitzar posteriorment
les practiques assistencials que s'inicien amb el Practicum I. La assistencia al PLAB equival al 5% de la nota
final de l'assignatura.

Avaluaci6 de la Prova escrita (50%):

Prova escrita:. La prova escrita constade preguntes obertes de resposta curta i/o preguntes tipus test sobre
els coneixements teoprics adquirits al llarg de I'assignatura. Caldra treure com a minim un 5 per fer la
mitjana ponderada.

Criteris d'avaluaci6:

PER APROVAR L'ASSIGNATURA caldra una nota minima de 5 en I'expedient. Per poder ser avaluat de
manera continuada, I'estudiant s'ha de presentar com a minim a tots els criteris seglents:

® Haver assistit a 3 0 més sessions dels seminaris

® Haver entregat al professor els treballs dels seminaris (1 i 2).

® Haver realitzat la prova escrita

® Haver tret com a minim un 5 en la prova escrita i un 5 en cadascun dels treballs de PAI dels
seminaris entregats al professor. Si no s'assoliexen aquestes notes minimes no es fara la mitja
ponderada i I'estudiant haura de realitzar la prova de sintesi.

® Haver assistit a les 4 sessions de PLABS (es duen a terme en dos dies).

Recordatori:

® | es abséncies als seminaris PAI i aun minim del 70% de les classes expositives redueix la nota de
l'assignatura.

La qualificacio final de I'assignatura és la mitjana ponderada de cadascuna de les proves avaluatives.
S'entendra per "No avaluada" aquella situacié en la que no s'hagi realitzat una de les activitats d'avaluacio.

Els estudiants que no hagin superat I'assignatura per mitja de I'avaluacié continuada es podran presentar a
una prova final de sintesi. Tenen dret a la prova de sintesi: els estudiants que no hagin superat I'avaluacié
continuada.

No es realitzaran proves fora dels limits establerts en el calendari d'examens del Grau en Infermeria per al
curs 2015-2016.
El tractament eventual de casos particulars: Es realitzara a partir d'un comité docent on s'avaluara la

situaci6 particular de l'estudiant i es prendran lesdecisions més adients.

Obtencié de la gualificacié final:

El sistema de qualificaciéfinal es alfanuméric i quedara representat de la seglientmanera:
Suspens <5
Aprovat <7
Notable <9

Excel-lent >6 9

Revisi6 de treballs de PAl i revisié d'examen:




Bases Metodologiques de la Infermeria 2015 - 2016

- Per la revisié dels 2treballs de PAl:una vegada publicada lanota dels treballs, el professor del seminari
establira un dia concret per a que I'estudiant, en cas de necessitat, pugui revisar la nota. Cada professor de
seminari es posara d'acord amb el seu grup d'estudiants. No s'acceptaran sol.licituds de revsio de treballs en
dates fora del limits establert.

- Per larevisié de la prova escrita: Una vegada publicada la nota final de la prova escrita, lanota podra ser
revisada per I'estudiant en el periode determinat per la "revisié d'examen”. El professor coordinador de
l'assignatura informara als estudiants,a través del Campus Virtual o el Moodle, de la data per revisar
I'examen. No s'acceptaran sol-licituds de revisié d'examen en dates fora del limit establert.

Activitats d'avaluacio

Titol Pes Hores ECTS Resultats d'aprenentatge
PLAB 5% 0,38 0,02 1,3,5,9, 11, 13, 15, 17, 19, 20
1.Seminaris 45% 3,38 0,14 1,2,3,45,6,7,8,9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20

2.Prova escrita 50% 3,75 0,15 1,2,3,10,11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 20

Bibliografia
Seminaris i classes tedriques:

1. Alfaro R. Pensamiento critico y juicio clinico en enfermeria: un enfoque practico para un pensamiento
centrado en los resultados. 42 ed. Barcelona: Elsevier;2009.

2. Alfaro R. Aplicacion del proceso enfermero: fomentar el cuidado en colaboracién. 52 ed. Barcelona:
Masson; 2003.

3. Bulechek G, Butcher H, McCloskey J. Clasificacion de intervenciones de enfermeria (NIC). 52 ed.
Madrid: Elsevier; 2009

4. Johnson M, Moorhead S, Bulechek G, Butcher H, Maas M, Swanson E. Vinculos de NOC y NIC a
NANDA-I y diagndsticos médicos. Soporte para el razonamiento critico y la calidad de los cuidados.
3?2 ed. Barcelona: Elsevier;2012.

5. Luis MT, Fernandez C, Navarro MV, De la teoria a la practica: el pensamiento de Virginia Henderson
en el siglo XXI. 2%ed. Barcelona: Masson; 2005.

6. Luis MT. Los diagnosticos enfermeros: revisiébn critica y guia préactica. 22 ed. Barcelona:
Elsevier-Masson; 2013.

7. Marriner-Tomey A, Raile M. Modelos y Teorias en enfermeria. 62 ed, Madrid: Elsevier; 2007.

8. Moorhead S, Johnson M, Maas M. Clasificacion de resultados de enfermeria (NOC). 42 ed. Madrid:
Elsevier; 2009.

9. Nanda Internacional. Diagnésticos enfermeros. Definiciones y clasifiacion 2012-2014.
Madrid:Elsevier; 2012.

10. Rifa R, Olivé C, Lamoglia M. Lenguaje NIC para el aprendizaje tedrico-practico en enfermeria.
Barcelona: Elsevier; 2012.
11. Tellez S, Garcia M. Modelos de cuidados en enfermeria NANDA, NIC y NOC. México DF: Mc

Graw-Hill Interamericana; 2012.

Practiques deLaboratori (PLAB):

1. Abric M, Dotte P. Gestos y activacién para las personas mayores: ergomotricidad y atencién
gerontolégica. Barcelona:Masson; 2003.

2. Alonso D, Aradilla A, Falcé A, et al. Manual de tecniques i procediments d'infermeria | i Il. Barcelona:
Universitat Autonoma de Barcelona; 2005.
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3. Dominguez A (dir.). Antiséptics i desinfectants. 22 edici6. Barcelona: Generalitat de Catalunya,
Direcci6 General de Salut Publica; 2006. [Consultat el 28 de maig de 2012] Disponible a
www.seguretatpacient.org/cms/fileadmin/docuemnts/antiseptics.pdf

4. Dotte P. Método de movilizacion de los enfermos:ergomotricidad en el ambito asistencial.
Barcelona:Elsevier; 2010.

5. Dotte P. Método de manutencién manual de los enfermeros. Ergomotricidad en el ambito sanitario.
Generalidades y educacion gestual especifica. 52 edicion. Barcelona: Elsevier, Masson; 2001.

6. Fuentes C, Ballester, D (coord.). Manual de tecniques i procediments d'infermeria. Girona:
Documenta Universitaria; 2010.

7. Precaucions d'aillament per evitar la transmissié d'agents infecciosos als centres sanitaris. Barcelona:
Generalitat de Catalunya. Departament de Salut; 2009 [Consultat el 19 de juliol de 2010] Disponible a
http://www.gencat.cat/salut/depsalut/html/ca/dir2100/spveprev2.pdf

8. Prevenci6 de les exposicions accidentals a sang i material bioldgic. [Monografic a Internet]
Barcelona:Generalitat de Catalunya. Departament de Sanitat i Seguretat Social; 2002 [Consultta el 24
de juny de 2013] Disponible a coec.cat/_pdf/expbio.pdf

Altres recursos:
Pagina web d'interes:

1. CDC, Center for Disease Control and Prevention. Hand Hygenein Healthcare setting. Atlanta: cdc.gov
[actualitzat en 2013; accés el 24 de juny de 2013] Disponible a Http:// www.cdc.gov/handhygiene

2. NANDA International, incc [sede web]. Kaukauna: Nanda.org [actualitzada en 2013; accés el 24 de
juny de 2013]. Disponible a www.nanda.org

3. OMS. The fisrt Global Patient Safety Challenge. Clean care is safer care. Suissa: Who.int [actualitzat
en 2013; accés el 24 de juny de 2013] Disponible a Http://www.who.int/gpsc/en
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