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Prerrequisitos

No hay prerrequisitos especificos para cursar la asignatura de Bases Metodologicas de la Enfermeria. Aun asi,
se recomienda estar matriculado en el Practicum | del segundo curso del Grado en Enfermeria y haber cursado
las asignaturas de Evolucién de los Cuidados y Pensamiento Enfermero y Bases Eticas, Gestién y Calidad de
los Servicios Enfermeros para profundizar en los conocimientos adquiridos durante el primer curso del grado.

Objetivos
Contextualizacion:

La asignatura de Bases Metodolégicas de la Enfermeria corresponde a 6 créditos ECTS y estd considerada
como obligatoria dentro de las directrices generales de Bases de la Enfermeria del plan de estudios de la
Universidad Auténoma de Barcelona para la obtencion del titulo de Grado en Enfermeria.

La evolucién de los cuidados enfermeros en un contexto en transformacion, influenciado por mdltiples
variables como por ejemplo los avances en la tecnologia, los fenébmenos migratorios, el envejecimiento de la
poblacién etc., da lugar a que la formacion de los futuros profesionales esté centrada en la adquisicion de
sélidos conocimientos tedricos cientificos y técnicos, filoséficos y de organizacion, con el fin de poder dar una
respuesta eficaz y adecuada en la practica clinica centrada en la calidad de los cuidados y la atencion
personalizada.
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Partiendo de este hecho y teniendo en cuenta que el concepto clave de la Enfermeria se centra en las
premisas de persona, entorno, salud y enfermedad, los objetivos formativos de la asignatura son los
siguientes:

® Conocer y saber aplicar, desde la teoria, el proceso de atencién de enfermeria con el fin de
utilizarlo posteriormente en la practica clinica.

® Adquirir las habilidades del pensamiento critico necesarias para actuar en la profesion de manera
segura y efectiva.

® Atender, de manera simulada, a las personas segun sus necesidades, aplicando los conocimientos
adquiridos.

Competencias

Adquirir y utilizar los instrumentos necesarios para desarrollar una actitud critica y reflexiva.

Analizar y sintetizar fendmenos complejos.

Aplicar los fundamentos y los principios tedricos y metodolégicos de la enfermeria.

Buscar, evaluar, organizar y mantener sistemas de informacion.

Colaborar e integrarse en grupos y equipos de trabajo.

Desarrollar estrategias de aprendizaje autonomo.

Desarrollar un pensamiento y un razonamiento criticos y saber comunicarlos de manera efectiva, tanto
en las lenguas propias como en una tercera lengua.

Disefiar sistemas de cuidados dirigidos a personas, familias o grupos, evaluar su impacto y establecer
las modificaciones oportunas.

® Establecer mecanismos de evaluacion, considerando los aspectos cientificos y técnicos y los de calidad.
® Establecer una comunicacion eficaz con pacientes, familia, grupos sociales y comparieros, y fomentar la

educacion para la salud.

Expresarse de manera fluida, coherente y adecuada a las normas establecidas, tanto oralmente como
por escrito.

Fomentar estilos de vida saludables y el autocuidado, dando apoyo al mantenimiento de conductas
preventivas y terapéuticas.

Ofrecer una atencion sanitaria técnica y profesional adecuada a las necesidades de salud de las personas
atendidas, de acuerdo con el estado de desarrollo de los conocimientos cientificos de cada momento y con los
niveles de calidad y seguridad que establecen las normas legales y deontolégicas aplicables.

Promover y respetar el derecho de participacion, informacion y autonomia y el consentimiento
informado en la toma de decisiones de las personas atendidas, de acuerdo con la manera como viven
su proceso de salud-enfermedad.

Respetar la diversidad y la pluralidad de ideas, personas y situaciones.

Resultados de aprendizaje
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13.

Adquirir y utilizar los instrumentos necesarios para desarrollar una actitud critica y reflexiva.

Analizar y sintetizar fen6menos complejos.

Argumentar con evidencias cientificas la seleccion de los cuidados enfermeros més idéneos para una
atencion profesional adecuada a las necesidades de salud de las personas.

Buscar, evaluar, organizar y mantener sistemas de informacién.

Colaborar e integrarse en grupos y equipos de trabajo.

Describir los procesos para promover la participacion y la autonomia del paciente en la toma de
decisiones en su proceso de salud y enfermedad.

Describir los sistemas de evaluacién mas adecuados para los programas disefiados.

Desarrollar estrategias de aprendizaje auténomo.

Desarrollar un pensamiento y un razonamiento criticos y saber comunicarlos de manera efectiva, tanto en
las lenguas propias como en una tercera lengua.

Disefiar y modificar planes de cuidados segun las necesidades de las personas, familias o grupos.
Expresarse de manera fluida, coherente y adecuada a las normas establecidas, tanto oralmente como por
escrito.

Identificar los elementos histéricos, conceptuales y metodolégicos relevantes que definen el conjunto de la
disciplina enfermera.

Indicar estilos de vida saludables y conductas preventivas y terapéuticas.



14.
15.
16.

17.

18.

19.

20.

Planificar actividades especificas para fomentar y mantener la salud y prevenir la enfermedad.

Planificar y llevar a cabo los cuidados enfermeros necesarios individualizados en cada caso.

Resolver problemas de enfermeria y problemas de colaboracion, utilizando la historia clinica, los
diagnosticos enfermeros y los criterios de resultado que se quieren conseguir (segun el paradigma
escogido).

Respetar la diversidad y la pluralidad de ideas, personas y situaciones.

Revisar y evaluar periédicamente las situaciones de salud y las intervenciones de enfermeria llevadas a
cabo.

Utilizar estrategias y habilidades que permitan la comunicacidon efectiva con pacientes, familias y grupos
sociales.

Valorar el estado de salud del individuo, la familia y la comunidad, e identificar los problemas y los
factores internos y externos que afectan a la salud.

Contenidos

Los contenidos de esta asignatura estan divididos en dos apartados: contenidos que se trabajaran durante el

curso
trabaj
perso

en seminarios y clases teoricas y contenidos especificos de practicas de laboratorio (PLAB), donde se
aran situaciones simuladas. Durante las PLAB el estudiante aprendera a dar atencion bésica a las
nas segun sus necesidades.

Contenidos que se trabajaran en los seminarios y en las clases tedricas:

El Proceso de Atenciéon de Enfermeria (PAE)

- Qué es el PAE y cudles son sus fases.

- Beneficios de su praxis.

- Qué es el pensamiento critico y como llegar a pensar criticamente.

- Qué es un modelo conceptual y qué ventajas tiene trabajar con un modelo.

* Modelo conceptual de Virginia Henderson.

Revision del concepto de necesidad.

Causas que pueden alterar las necesidades.

Revisién de los conceptos de dependencia/independencia.
Finalidad de los cuidados enfermeros.

El rol autbnomo de la enfermera.

Fases del Proceso de Atencion de Enfermeria (PAE)

Etapa de valoracién

- Qué es y en qué consiste la valoracion.

- Recogida de datos.
* Finalidad de la recogida de datos.
* Revisién de los aspectos éticos a tener en cuenta en la recogida de datos.
* Fuentes de informacién disponibles.

+ Tipos de datos.



* Lugares y tiempo para recoger los datos.
» Validacién y organizacion de los datos. Calidad de los datos recogidos.
+ ldentificacidon de las primeras impresiones. Identificar criterios de normalidad/anormalidad.
» Informe y registro de datos.
Etapa de diagndstico
- Qué es y en qué consiste el diagndstico enfermero.
- Diferencia entre diagndstico enfermero y diagnéstico médico.
- Aplicacién del pensamiento critico e interpretacion de los datos para formular el diagnéstico enfermero.
- Formulacion del diagnostico enfermero.

+ El lenguaje de la taxonomia de la Asociacién Norteamericana de Diagndsticos Enfermeros
(NANDA).

» El proceso de formular un diagnéstico enfermero.
» Identificacion del problema de salud real o potencial.
» Diferencia entre diagndstico de enfermeria y problema interdependiente.

- La importancia de la revision de las guias clinicas, protocolos y otros procedimientos vinculados a la
situacién del paciente.

- La participacion de la persona cuidada y/o familia en el proceso de diagndstico.
Etapa de planificacion
- Qué es y en qué consiste la planificacion.
- Establecer prioridades y determinar los objetivos.
» Caracteristicas de los objetivos.
- Las intervenciones: tipos y caracteristicas.
- Las diferencias entre un objetivo de cuidados y una intervencion enfermera.
- Redaccion de la planificacion y evaluacion del plan.
» Los diferentes tipos de planes de cuidados.
- La participacion de la persona cuidada y/o familia en la elaboracién del plan.
Etapa de ejecucion
- La ejecucion de los cuidados enfermeros.
- La delegacion de las tareas enfermeras.
- La documentacién necesaria.
- La importancia de la observacion.

- Caracteristicas de los registros de enfermeria.

- La importancia de la informacion transmitida verbalmente.



- La importancia de la enfermera como educadora de la salud.

Etapa de evaluacidn
- Qué es y qué finalidad tiene el proceso de evaluacion.
- Evaluacion de la calidad de los cuidados enfermeros.

- Cémo evaluar los criterios de resultados y las intervenciones enfermeras.

- Evaluacion continua del proceso de atencion de enfermeria hasta la resolucion.

Contenidos gque se trabajaran en las Practicas de laboratorio: (PLAB)

Sesion 1 PLAB_BMI.
- Concepto de asepsia y esterilidad.
- Lavado higiénico y antisepsia de manos.

- Vestirse para llevar a cabo un procedimiento que requiere esterilidad: ponerse los guantes, la mascarilla y la
bata.

- Saber preparar un campo estéril: delimitar un campo estéril sobre una zona corporal y sobre una superficie
no corporal. Cuidado de la herida quirdrgica limpia.

Sesion 2 PLAB_BMI.
- Confeccion de la cama hospitalaria: cerrada, ocupada y en postoperatorio.
- La higiene personal del paciente: total y parcial.

* Desplazamientos laterales y longitudinales de los enfermos con el fin de poder realizar la higiene y la
acomodacion.

o Colocar y retirar el pafal, poner orinal y/o botella de orina.

o Cambio de pijama o camisa de dormir.

Sesién 3 PLAB_BMI.

Movilidad parte I:

- Mecénica corporal para los profesionales de enfermeria.

- Mecénica corporal orientada a los enfermos.

- Principios de movilizacion:
o Colocar al enfermo en las diferentes posiciones.
o Prevencioén de llagas: valorar factores de riesgo, escaleras.
o Transferencias.

Sesion 4 PLAB_BMI.

Movilidad parte II.

- Aprender a utilizar ayudas técnicas (graa).



- Movilizaciones pasivas.
- Recordatorio:
+ Medida de las constantes vitales:
o Frecuencia cardiaca, presion arterial, frecuencia respiratoria y temperatura corporal.

+ El estudiante tendra que revisar conceptos sobre la alimentacion del paciente, trabajados en
el primer curso del Grado en Enfermeria.

Metodologia

1.Actividades dirigidas

* Seminarios: Su finalidad es la de trabajar planes de atencion de enfermeria. El estudiante tiene
gue aprender a realizar un plan de cuidados a partir de la teoria dada en clase y de la bibliografia
recomendada. Los planes de cuidados seran especificos del ambito hospitalario y de la atencion primaria de
salud. Los estudiantes se dividiran en 4 grupos (20-25 estudiantes por grupo); los grupos seran definidos por
el profesor coordinador a principios de curso y se informara a los estudiantes al respecto a través del
Campus Virtual/Moodle de la asignatura. Cada seminario tiene una duracién de 4 h, distribuidas segun
el calendario académico del segundo curso del Grado en Enfermeria 2016-2017.

- La asistencia a los seminarios es obligatoria. La no asistencia repercutira negativamente en la nota.

* Teoria: Su finalidad es la de proporcionar al estudiante los conocimientos necesarios con el fin de llevar a
cabo el plan de atencidon de enfermeria. Estos conocimientos son la continuacién de la teoria impartida en
la asignatura de primer curso de Enfermeria Evolucién de los Cuidados y el Pensamiento en Enfermeria, en
su apartado de Teorias y Modelos. La teoria se impartird en grupos grandes, distribuidos segln el calendario
académico de segundo curso del Grado en Enfermeria 2016-2017. El estudiante tiene que asistir al menos al
70% de las horas tedricas (si no asiste a este minimo perdera 0,5 puntos de la nota final de la asignatura).

- Las clases expositivas se haran dentro del aula y el profesor colgara en el Campus una guia/resumen a
seguir. Se recomienda la asistencia a todas las clases tedricas con el fin de adquirir los conocimientos
necesarios para poder trabajar de manera adecuada los planes de atencion de enfermeria y superar la
prueba escrita.

* Practicas de laboratorio (PLAB): Su finalidad es que el estudiante adquiera habilidades clinicas mediante la
simulacion de técnicas y procedimientos basicos antes de la practica clinica enfermera (que empieza con el
Practicum I). Se realizar4 en grupos reducidos de estudiantes, distribuidos segun el calendario académico
del curso 2016-2017. Los grupos seran determinados por los profesores de la asignatura durante el curso; el
profesor informara a los estudiantes de los listados asignados a través del Campus Virtual/Moodle de la
asignatura. En caso de dudas, los estudiantes tendrdn que contactar via e-mail con sus profesores
asignados al PLAB.

- Las préacticas de laboratorio se impartiran en un 50% en inglés y el otro 50% en catalan.
- Al finalizar las précticas, el estudiante hara una prueba escrita de razonamiento.

- Laasistencia a las PLAB es obligatoria.

2.0tros

* Tutorias individualizadas

Se podran concretar tutorias especificas contactando previamente por e-mail con el profesor/a.



Actividades formativas

Titulo Horas ECTS Resultados de aprendizaje
Tipo: Dirigidas

PRACTICAS DE LABORATORIO (PLAB) 12 0,48 1,3,5,9 11, 13, 15, 17
SEMINARIOS ESPECIALIZADOS (SESP) 20 0,8 1,2,34,5,8,9,611, 12, 13,

14, 15, 16, 17, 18, 20

TEORIA (TE) 205 0,82 1,409, 11, 12,13, 15, 20

Tipo: Autonomas

ELABORACION DE TRABAJOS/ESTUDIO PERSONAL/ 90 3,6 1,2,4,8
LECTURA DE ARTICULOS/INFORMES DE INTERES

Evaluacioén

Sistema _de evaluacién:

En esta asignatura la evaluacion es continuada, es decir, que se utilizan diferentes pruebas de evaluacion a lo
largo del curso. Se explican a continuacion:

Evaluacion de los seminarios sobre Planes de Atencion en Enfermeria (45%): Se organiza en 2 moédulos,
cada uno de los cuales tiene asignado un peso especifico en la calificacién final.

- Mddulo de seminarios: Durante 5 seminarios se trabajardn 2 planes de atencion de enfermeria (PAE) en
grupos de 4-5 estudiantes aproximadamente. El dia 3 y 5 de los seminarios, los estudiantes presentaran
oralmente (presentacion en PPT) los trabajos realizados durante las clases. En la sesion del dia 3 (primera
presentacion), se presentara el primer PAE y se defendera oralmente solo el desarrollo de las tres primeras
etapas: valoracion, diagnéstico y planificacion. No obstante, el PAE tiene que elaborarse al completo. En la
segunda presentacion, en el dia 5 del seminario, se defenderd oralmente el segundo PAE y solo se
presentara oralmente el desarrollo de las etapas de diagnéstico, planificacion, ejecucion y evaluacion. Los
estudiantes entregaran al profesor del seminario via e-mail los dos PAE trabajados a lo largo del curso como a
muy tarde el primer viernes (hasta las 24 h, registrar via e-mail) de la primera semana lectiva del mes de
enero de 2017. Los trabajos entregados fuera de plazo puntuaran con un cero en este apartado.

Mediante un instrumento de evaluacién, previamente disefiado, los estudiantes seran evaluados de sus
trabajos de la siguiente manera:

1) Primer PAE entregado al profesor: tendra un peso del 20% en la nota final de la asignatura.

2) Segundo PAE entregado al profesor: tendra un peso del 25% en la nota final de la asignatura.

La nota final de los trabajos de este médulo de seminarios equivaldra al 45% de la nota final de la asignatura.
IMPORTANTE:

* La asistencia a los seminarios es obligatoria. Si un estudiante falta a los seminarios sera penalizado
con una reduccion de 0,25 puntos por dia de ausencia en los seminarios 1, 2 y 4. Asimismo, se le restaran
0,5 puntos si falta a los seminarios 3 y 5, que son los de presentacion. Esta penalizacién se restara de la nota
final de la asignatura.

* Si un estudiante falta a 3 seminarios 0 mas, sera excluido de los trabajos en grupo y se le computara un
cero (0) en el 45% de las notas que corresponden a los seminarios.



* Para poder hacer la media con la nota de la prueba escrita, es necesario obtener una nota minima de 5
en los apartados 1 y 2 de este médulo de seminarios (entregas de trabajos).

Evaluacién de las Practicas de laboratorio (PLAB) (5%):

- Las situaciones simuladas se realizaran en la Unidad Docente de la Vall d'Hebron. La asistencia a las 4
sesiones, repartidas en 2 dias, es obligatoria. La asistencia a las PLAB es necesaria para poder realizar
posteriormente las practicas asistenciales que se inician con el Practicum |. Las PLAB seran evaluadas
con una prueba escrita de razonamiento, que se realizara el Ultimo dia de clase de las PLAB y tendra un
peso del 5% de la nota final de la asignatura.

Evaluacién de la Prueba Escrita (50%):

La prueba escrita constara de preguntas abiertas de respuesta corta y/o preguntas tipo test sobre los
conocimientos tedricos adquiridos a lo largo de la asignatura. Es necesario obtener una nota minima de 5 para
hacer la media ponderada.

Criterios _de evaluacién:

PARA APROBAR LA ASIGNATURA es necesaria una nota minima de 5 en el expediente. Para poder ser
evaluado de manera continuada, el estudiante tiene que cumplir con todos los requisitos siguientes:

® Haber asistido como minimo a 3 sesiones de los seminarios.

® Haber entregado al profesor los trabajos de los seminarios (1 y 2) dentro del plazo establecido.

® Haber realizado la prueba escrita denominada parcial BMI, que se realiza antes de iniciar los
seminarios BMI.

® Haber sacado como minimo un 5 en la prueba escrita y como minimo un 5 en cada uno de los trabajos
de PAE de los seminarios entregados al profesor. Si no se logran estas notas minimas, no se hara la
media ponderada y el estudiante tendra que realizar la prueba de sintesis.

® Haber asistido a las 4 sesiones de PLABS (que se realizan en dos dias) y haber hecho la prueba
gue equivale al 5% de la nota final.

Recordatorio:

® Las ausencias en los seminarios PAE reduce la nota.

® |La no asistencia a un minimo del 70% de las clases expositivas reduce 0,5 puntos la nota final de la
asignatura.

® | os estudiantes que no se presenten a la prueba Parcial BMI tendran que hacer anicamente la prueba
final de sintesis.

La calificacion final de la asignatura resulta de la media ponderada de cada una de las pruebas
evaluativas. Se entendera como no evaluada aquella situacion en la que no se haya realizado alguna de las
actividades de evaluacion.

Los estudiantes que no hayan superado la asignatura mediante la evaluacidon continuada, se podran
presentar a una prueba final de sintesis. Tienen derecho a la prueba de sintesis los estudiantes que no
hayan superado la evaluacidon continuada. La nota de la prueba final de sintesis sera la definitiva en el
expediente y no se guardaran las notas anteriores.

No se realizaran pruebas fuera de los limites establecidos en el calendario de exdmenes del Grado en
Enfermeria para el curso 2016-2017.

Tratamiento eventual de casos particulares: Se realizar4 a partir de un comité docente, que evaluara
la situacion particular del estudiante y tomara las decisiones mas oportunas.

Obtencién de la calificacion final:




El sistema de calificacion final es alfanumérico:

Suspendido <5
Aprobado <7
Notable <9

Excelente > 6 9

Revisién de trabajos de PAE v revisién de examenes:

- Para la revisién de los 2 trabajos de PAE: una vez publicada la nota de los trabajos, el profesor del
seminario establecerd un dia concreto para que el estudiante, si asi lo desea, pueda revisar la nota. Cada
profesor del seminario se pondra de acuerdo con su grupo de estudiantes. No se aceptaran solicitudes de
revision de trabajos en fechas fuera del limite establecido.

- Para la revision de las pruebas escritas: Una vez publicada la nota final de la prueba escrita Parcial

BM

I, la nota podré& ser revisada por el estudiante en el periodo determinado a tal efecto. El profesor coordinador

de la asignatura informara a los estudiantes, a través del Campus Virtual o el Moodle, de la fecha para revisar
el examen. No se aceptaran solicitudes de revisién de examen en fechas fuera del limite establecido. EI mismo
procedimiento se sigue para la nota de la prueba escrita de PLAB. En este caso, los estudiantes que quieran
revisar la prueba tendran que contactar via e-mail con el correspondiente profesor de las préacticas de
laboratorio.

Actividades de evaluacién

Titulo Peso Horas ECTS Resultados de aprendizaje

Asistencia y participacion activa en clase seminarios/ 45% 3,38 0,14 1,2,3,4,5,6,7,8,9, 10, 11, 12, 13,

entrega de trabajos escritos 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20

Evaluacion escrita mediante pruebas objetivas 50 % 3,75 0,15 1, 2,3,11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18,
20

Evaluacion mediante casos practicos y resolucién 5% 0,38 0,02 1,3,5,9,11, 13, 15, 17, 19, 20

de problemas
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