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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 d' Evolucio de les cures i pensament infermer i de Bases étiques, gestio i qualitat dels serveis
infermers per continuar aprofundint en els coneixements adquirits durant el primer curs del grau.

Objectius
Contextualitzacio:

L'assignatura de Bases Metodologiques de la Infermeria té 6 crédits 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 I'obtencid del titol de Grau en infermeria.

En aquesta assignatura es treballen les bases metodologiques de la professié infermera com a eina
indispensable per poder prestar unes cures infermeres de qualitat. En un context com I'actual, en constant
transformacié i influenciat per factors diversos i canviants, resulta necessaria la formacié dels futurs
professionals en una metodologia de treball sistematica que permeti abordar i solucionar problemes de I'ambit
competencial infermer. A I'ambit professional assistencial, saber treballar amb cures estandaritzades i



informatitzades i fer-ho de manera segura, requereix el domini dels principis de la metodologia infermera o
procés d'atencié d'infermeria.

Els objectius formatius de l'assignatura son els seglents:

® Coneéixer el procés d'atencié d'infermeria per tal d'utilitzar-ho posteriorment en la practica clinica.

® Adquirir les habilitats del pensament critic necessaris per actuar en la professié de manera segura i
efectiva.

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

Competencies

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

Analitzar i sintetitzar fenomens complexos.

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

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

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

Desenvolupar estratégies d'aprenentatge autonom.

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

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

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

Establir una comunicacié eficag amb pacients, familia, grups socials i companys, i fomentar I'educacié
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 atencio sanitaria técnica i professional adequada a les necessitats de salut de les persones
ateses, d'acord amb I'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 participacio, informacio, 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

—_

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

o

N

®

10.
11.

12.

Analitzar i sintetitzar fendmens complexes.

Argumentar amb evidéencies cientifiques la seleccio 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'informacié.

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

Descriure els processos per promoure la participacié 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 llengles 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 metodologics rellevants que defineixen el conjunt de la
disciplina infermera.



13. Indicar estils de vida saludables i conductes preventives i terapéutiques.

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

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

16. Resoldre problemes d'infermeria i problemes de col-laboracié, utilitzant la historia clinica, els
diagnostics infermers i els criteris de resultat que es vol aconseguir (segons el paradigma escollit).

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

18. Revisar i avaluar periddicament les situacions de salut i les intervencions d'infermeria dutes a terme.

19. Utilitzar estrategies i habilitats que permetin la comunicacio efectiva amb pacients, families i grups
socials.

20. Valorar l'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. Per una part aquells que es treballen a les
sessions plenaries i seminaris i, per altra, aquells que es treballen en les practiques en laboratori (PLABS).

1. Continguts que es treballen a les sessions plenaries (totalitat del grup) i als seminaris (grups de
20-25 persones).

Metodologia cientifica en Infermeria: el Procés d'Atencié d'Infermeria (PAl)

Que és el PAIl i quines son les seves fases.

Beneficis de la seva praxis.

Queé és el pensament critic i com arribar a pensar criticament.

PAIl i models infermers. Model conceptual de Virginia Henderson. Revisio de conceptes.
Fases del Procés d'Atencio d'Infermeria

1. Valoraci6

Qué és i en que consisteix la valoracié. Fases:

® Recollida de dades.

® Validacio de les dades.

® QOrganitzaci6 de les dades.
® Informe i registre de dades.

2. Diagnostic.

Aplicacié del pensament critic i interpretacié de les dades per identificar el problema i formular el diagnostic.
Distingirem entre:

® Diagnostics infermers
® Problemes d'autonomia
® Problemes de col-laboracio.

3. Planificacié.
Queé és i en qué consisteix la planificacio.
® Establir prioritats.
® Determinar els objectius. Caracteristiques dels objectius.

® Determinar les intervencions/ activitats: tipus i caracteristiques.



4. Execucio.
Que és in qué consisteix I'execucio de les cures infermeres.

® Preparacio per a l'execucio
® Realitzacié
® Registre

5. Avaluacié.
Queé és i quina finalitat té el procés d'avaluacio.
Com avaluar els criteris de resultats i les intervencions infermeres.

Avaluacio continua del procés d'atencio d'infermeria fins la resolucio.

Plans de cures estandards i individuals. Guies de practica clinica, protocols i procediments.

2. Continguts que es treballaran en les Practiques en Laboratori (PLAB).

Durant les PLAB l'estudiant aprendra, en un entorn simulat, a donar atencié basica a les persones segons les
seves necessitats.

Sessi6 1 PLAB_BMI.

- Concepte d'asépsia i esterilitat.

- Rentat higiénic i antisépsia de mans.

- Vestir-se per fer un procediment que requereix esterilitat: calgar-se els guants, la mascareta i la bata.

- Saber preparar un camp estéril: Delimitar un camp estéril sobre una zona corporal i sobre una superficie no
corporal. Cura de la ferida quirdrgica neta.

Sessié 2 PLAB_BMI.

- Confeccid del llit hospitalari: tancat, ocupat i postoperatori.

- La higiene personal del pacient: total i parcial.

- Desplagaments laterals i longitudinals dels malalts per tal de poder fer la higiene i 'acomodacio.

- Col‘locar i retirar el bolquer, posar orinal i/o ampolla d'orina.

- Canvi de pijama o camisa de dormir.

Sessio 3 PLAB_BMI.

Mobilitat part I:

- Mecanicacorporal vers els professionals d'infermeria.

- Mecanica corporal orientada vers els malalts. Principis de mobilitzacio:

® Col-locaral malalt en les diferents posicions.
® Prevencio de nafres: valorar factors de risc, escales.
® Transferéncies.



Sessi6 4 PLAB_BMI.

Mobilitat part I:

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

- Recordatori sobre mesura de les constants vitals: Frequéncia cardiaca, pressi6 arterial, freqiiéncia
respiratoria i temperatura corporal.

Metodologia
Les activitats formatives seran les segiients:
Teoria.

Té la finalitat de proporcionar a I'estudiant els coneixements necessaris per tal que, amb posterioritat, pugui
treballar i dur a terme el procés d'atencié d'infermeria.

Les sessions estan planificades per la totalitat del grup classe i es fonamenten en un treball interactiu entre el
docent i els estudiants. En aquest sentit, al llarg de les sessions es combinara:

a) Doceéncia impartida pel professor amb exercicis de reflexio i practics a realitzar a I'aula.

b) Exposicions per part dels estudiants d'aspectes vinculats al contingut treballat a classe i que requerira, per
part de I'alumnat, d'un treball autdnom fora de classe.

Es considera indispensable la participacio activa de I'estudiant en les activitats proposades.
Seminaris Especialitzats (SESP).

A partir dels coneixements treballats i adquirits a les sessions de teoria en grup gran, l'estudiant treballara, de
manera practica i en grup petit, totes les fases de la metodologia infermera. El resultat final sera I'elaboracio
completa d'un procés d'atencié infermer adient i reflexionat sobre la base d'un cas clinic proposat.

Els seminaris estan planificats per treballar en grups de 20-25 estudiants, amb un total de 4. Els grups seran
definits pel coordinador d'assignatura a principi de curs i s'informara als estudiants a través del Moodle de
I'assignatura. Cada seminari té una durada de 4 hores, distribuits segons el calendari académic.

L'assisténcia als seminaris és obligatoria. La no assisténcia repercuteix negativament en la nota.
Practiques en Laboratori (PLAB).

Tenen la finalitat que I'estudiant adquireixi habilitats cliniques mitjangant la simulacié de técniques i
procediments basics abans de la practica clinica infermera (que comenga amb el Practicum ).

Es realitzen en grups reduits, aproximadament 15 d'estudiants, amb un total de 6 grups i distribuits segons el
calendari académic. Els grups seran determinats pel coordinador de I'assignatura i s' informara als estudiants
a través del Moodle de I'assignatura. En cas de dubtes, els estudiants hauran de contactar via email amb els
seus professors assignats a les PLAB.

Les practiques en laboratori s'imparteixen un 50% en anglés i I'altre 50% en catala.
Al finalitzar les practiques I'estudiant fara una prova escrita de raonament.
L'assisténcia a les PLAB és obligatoria.

Tutories individualitzades.



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

Activitats formatives

Titol Hores ECTS Resultats d'aprenentatge

Tipus: Dirigides

PRACTIQUES DE LABORATORI (PLAB) 12 0,48 1,3,5,9, 11,13, 14, 15,
17
SEMINARIS ESPECIALITZATS (SESP) 20 0,8 1,2,83,5,8,9, 11,12, 13,

14,15, 16, 17, 18, 20

TEORIA (TE) 20,5 0,82 1,2,4,9,11,12, 13, 15,
20

Tipus: Autonomes

ELABORACIO DE TREBALLS/ ESTUDI PERSONAL/ LECTURA 90 3,6 1,2,4,8
D'ARTICLES / INFORMES D'INTERES

Avaluaci6
Avaluacio6 escrita mitjangant proves objectives.
Suposa el 50% de la nota final.

Té com objectiu avaluar I'adquisicié de coneixements de l'assignatura treballats a través de les diferents
activitats formatives. Aquesta avaluacié constara de preguntes obertes de resposta curta i/o preguntes amb
items de resposta multiple (tipus test) sobre els coneixements tedrics adquirits al llarg de I'assignatura. En
aquest ultim cas, les preguntes amb items de resposta multiple contindran 4 opcions de resposta. Els errors
resten segons la seglient férmula: x= encerts-(errors/n-1) on n és el nombre d'opcions de resposta.

Cal treure una nota minima de 5 per fer la mitjana ponderada.

Avaluacio dels Seminaris Especialitzats.

Suposa el 40% de la nota final i es distribueix de la segiient manera:

- Desenvolupament dels seminaris i del treball realitzat durant els mateixos: 20% de la nota
- Exposicié i defensa dels treballs: 20% de la nota.

Les avaluacions es realitzen a través de les rubriques elaborades a tal efecte i penjades al Moodle amb
anterioritat.

L'assistencia als seminaris és obligatoria. Si un estudiant falta als seminaris sera penalitzat amb una reduccio
de 0,25 punts, per dia d'abséncia. Aquesta penalitzacio es restara de la nota final. Si un estudiant falta a 3
seminaris o més, sera exclos del treball en grup i se li computara com No Avaluable a les notes que
corresponen als seminaris.

Cal treure una nota minima de 5 per fer la mitjana ponderada.

Avaluacié de les Practiques en laboratori (PLAB)

Suposa el 10% de la nota final.



S'avaluen amb una prova escrita de raonament que es realitza I'Gltim dia de classe de PLAB. D'altra banda,
|'assisténcia és obligatoria i necessaria per poder realitzar posteriorment les practiques assistencials. Cada
falta d'assisténcia suposa una reduccio del 0,25 % de la nota final.

Cal treure una nota minima de 5 per fer la mitjana ponderada.
OBTENCIO DE LA QUALIFICACIO FINAL

La qualificacio final de I'assignatura és el sumatori de les qualificacions de les activitats d'avaluacio
proposades. El requisit per fer aquest sumatori és haver obtingut una puntuacié minima de 5 punts sobre
10 en cadascuna de les diferents parts avaluatives. La no superacié d'alguna o de totes aquestes parts
implica la no superacié de I'assignatura.

S'entendra per No Avaluable aquell estudiant que no s'hagi presentat a alguna o a cap de les activitats
d'avaluacié esmentades anteriorment i/lo amb 3 o més faltes d'assisténcia als Seminaris Especialitzats.

Els estudiants que no hagin superat I'assignatura per mitja de I'avaluacio continuada podran presentar-se a
una prova final de sintesi que incloura tot el temari i continguts de I'assignatura. La nota de la prova de sintesi

sera la definitiva en I'expedient.

L'estudiant té dret a la revisio de les proves d'avaluacié. Per a tal fi es concretara la data al campus virtual.
Segons l'acord 4.4 del Consell de Govern 17/11/2010 de la normativa d'avaluacié, les qualificacions seran:

Del 0 a 4,9 = Suspens

Del 5,0 al 6,9 = Aprovat

Del 7,0 al 8,9 = Notable

Del 9,0 al 10= Excel‘lent

Quan l'estudiant no es presenti a alguna o a cap de les activitats d'avaluacio planificades= No Avaluable

El tractament eventual de casos particulars es realitzara a partir d'una comissioé docent configurada a tal efecte
on s'avaluara la situacio particular de I'estudiant i es prendran les decisions més adients.

Activitats d'avaluacio

Titol Pes Hores ECTS Resultats d'aprenentatge
Assisténcia i participacio activa en classe seminaris / 40% 3 0,12 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10, 11, 12,
Entrega de treballs escrits 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20
Avaluacié escrita mitjangant proves objectives 50% 3,75 0,15 1,2,3,11,12, 13, 14, 15, 16, 17,
18, 20

Avaluacié mitjangant casos practics i resolucio de 10% 0,75 0,03 1,3,5,9,11,13,15,17,19, 20
problemes
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