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Prerequisitos

Laasignatura atencién de enfermeriaen € proceso de envejecer forma parte de las asignaturas de
formacidn basica. Seincluye en la materia de Enfermeria Clinica junto con Cuidados de
Enfermeriaen el Adulto | y |1, Cuidados de Enfermeria en laInfancia, Adolescenciay Mujeres,
Cuidados de Enfermeria en la Salud Mental, y Cuidados de Enfermeria en Situaciones
Complgas.

No hay requisitos previos, pero se recomienda haber estudiado en el primer afio de grado las
asignaturas de Metodologia Cientifica, Comunicacién y TIC, Sociedad, Culturay Salud y
Nutricion.

Objetivos y contextualizacién

® Conocer |os cambios biol 6gicos, psicolbgicos, socialesy econdémicos que se producen en
los ancianos sanos.

® Conocer las patologias geriatricas con mas prevaencia

® |dentificar las intervenciones de atencién y enfermeriadirigidas alos ancianosy sus
familias através de la evidencia cientificay de las guias de practicaclinicay asistencial

® Conocer los recursosy servicios de salud orientados a la atencion gerontol 6gica.

Competencias

® Analizar y sintetizar fenomenos complejos.

® Basar las intervenciones enfermeras en la evidencia cientifica y en los medios disponibles.

® Demostrar que comprende, sin prejuicios, a las personas, considerando sus aspectos fisicos,
psicologicos y sociales, como individuos autbnomos e independientes, asegurando el respeto a sus
opiniones, creencias y valores, garantizando el derecho a la intimidad, a través de la confidencialidad y
el secreto profesional.



® Demostrar que conoce las estrategias para adoptar medidas de confortabilidad y atencién de sintomas,
dirigidas al paciente y familia, en la aplicacion de cuidados paliativos que contribuyan a aliviar la
situacion de enfermos avanzados y terminales.

® Desarrollar estrategias de aprendizaje autdnomo.

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

® Diseiar sistemas de cuidados dirigidos a las personas, familia o grupos, evaluando su impacto y
estableciendo las modificaciones oportunas.

® Fomentar estilos de vida saludables, el auto cuidado, apoyando el mantenimiento de conductas
preventivas y terapéuticas.

® |dentificar, analizar y resolver problemas éticos en situaciones complejas.

® |dentificar, analizar y tomar la opcién resolutiva mas adecuada para dar respuesta a los problemas del
ambito profesional, de forma eficiente y eficaz.

® Planificar y prestar cuidados enfermeros dirigidos a las personas o grupos, orientados a los resultados
en salud evaluando su impacto, a través de guias de practica clinica y asistencial, que describen los
procesos por los cuales se diagnostica, trata o cuida un problema de salud.

® Prestar una atencién sanitaria técnica y profesional adecuada a las necesidades de salud de las
personas que atienden, de acuerdo con el estado de desarrollo de los conocimientos cientificos de
cada momento y con los niveles de calidad y seguridad que se establecen en las normas legales y
deontolégicas aplicables.

® Respect diversity in ideas, people and situations.

Resultados de aprendizaje

1. Analizar las intervenciones enfermeras justificandolas con evidencias cientificas y/o aportaciones de
expertos que las sustentan.

2. Analizar y sintetizar fenédmenos complejos.

3. Argumentar con evidencias cientificas la seleccion de aquellos cuidados enfermeros mas idoneos para
una atencion profesional adecuada a las necesidades de salud de las personas.

4. Argumentar las intervenciones enfermeras con evidencia cientifica.

5. Desarrollar estrategias de aprendizaje auténomo.

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

7. Disefar estrategias que consideren los aspectos culturales, garantizando el respeto a las opiniones,
creencias y valores, asi como el derecho a la intimidad y el secreto profesional.

8. Elaborar planes de cuidados, en funcion de la fase y/o etapa de enfermedad en que se encuentra la
persona, utilizando los principios tedricos y metodoldgicos de la enfermeria.

9. Establecer relaciones entre los conocimientos y la practica.

10. Examinar las necesidades de atencion y las estrategias de cuidados enfermeros a las personas en
situacion de enfermedades avanzadas y terminales y sus familiares.

11. Explicar los factores de riesgo que inciden en el proceso de salud-enfermedad.

12. ldentificar estrategias orientadas a la readaptacion de la vida diaria mediante recursos de proximidad y
apoyo.

13. Identificar las estrategias y las bases de la atencion de enfermeria en el control de sintomas en los
enfermos terminales.

14. |dentificar las necesidades de salud durante las diferentes etapas del ciclo vital, desde el momento del
nacimiento hasta el final de la vida.

15. Identificar las respuestas psicosociales de las personas ante las diferentes situaciones de salud (en
particular, la enfermedad y el sufrimiento), seleccionando las acciones adecuadas para proporcionar
ayuda.

16. Identificar los factores de riesgo determinantes en el proceso de salud-enfermedad a nivel fisico,
emocional y social.

17. Identificar los problemas de salud mas frecuentes en las personas ancianas.

18. Identificar y comprender respuestas psicosociales frente a la pérdida y la muerte, y conocer las
medidas oportunas para ayudar a las personas y familias en estas circunstancias.

19. Identificar y explicar las guias de practicas clinicas y asistenciales relacionadas con la atencién a las
demandas de salud de las personas durante todo el ciclo vital y en las alteraciones que se pueden
presentar proporcionando los cuidados necesarios en cada etapa.



20.

21.
22.

23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.

31.

Identificar y priorizar las distintas medidas de confort a nivel fisico, emocional y espiritual en la fase
avanzada de la enfermedad vy al final de la vida.

Identificar, analizar y resolver problemas éticos en situaciones complejas.

Identificar, analizar y tomar la opcioén resolutiva mas adecuada para dar respuesta a los problemas del
ambito profesional, de forma eficiente y eficaz.

Interpretar los aspectos culturales y los valores, que determinan las conductas de salud.

Justificar las intervenciones enfermeras con los procesos fisiopatolégicos

Justificar los cuidados enfermeros de calidad adecuadas a las necesidades de salud.

Planificar, cuidados enfermeros dirigidos a las personas, familia o grupos.

Plantear propuestas de analisis fundamentadas cientificamente y de acuerdo a los recursos.
Proponer protocolos de cuidados dirigidos a las personas con riesgo de enfermar.

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

Seleccionar los aspectos basicos relacionados con el estilo de vida saludable, autocuidado y
actividades preventivas y terapéuticas en relacién a las necesidades de salud, dirigiendo las acciones
tanto a la persona como a los familiares y/o cuidadores responsables.

Valorar y tratar de forma integral las necesidades de salud en la persona anciana.

Contenido

CONEXTUALITZACION DE LA ATENCION GERONTOLOGICA

¢ Conceptos generales
® Evolucion demogréficadel envejecimento
® Estereotipos, mitosy estigmas

ATENCION GERONTOLOGICA

® Campos de actuacion

Atencién gerontol 6gica Hospitalaria
Atencién gerontol 6gica ambulatoria
Atencién gerontol 6gica domiciliaria

® Enfermeria gerontol 6gica

Rol enfermero
Valoracién geridtricaintegral

® Recursos

Nivel de dependéncia
Recursos sociales, econdmicsi tecnologics.
Las TICy lagente mayor

LA PERSONA MAYOR SANA

® Cambios bioldgicos, psicoldgicos, cognitivosy sociales en el enveecimiento.
® Prevenciéon y Promocion de la Salud: envejecimento sano y activo

PATOLOGIA Y PROBLEMAS DE SALUD DE LA PERSONA MAYOR

® Patologias mas prevalentes

¢ Sindromes geriétricos con mas prevaencia
® Deterioro cognitivo y demencia

* | afragilidad

® Soledad en los ancianos

Metodologia

APRENDIZAJE BASADO EN PROBLEMAS GRUPOS MIXTOS



Lametodologia utilizada sera el aprendizaje basado en problemas en grupos mixtos (ABPGM)
gue se llevaran a cabo através de sesiones tutorizadas en el aula. Mediante esta
situacion/problema, el estudiante adquiere habilidades paraidentificar problemas, priorizar y
encontrar informacion, tomar decisionesy evaluar su actividad.

Laprimera sesién serealiza con latotalidad del grupo y un profesor. Las dos sesiones restantes
son seminarios especializados en grupos reducidos de 25 estudiantes aproximadamente, con un
profeso cada uno.

El rol del estudiante es activo porque es el responsable del proceso de su aprendizaje. El rol del
profesor es el de facilitador y guia del estudiante en este proceso.

Presentacion de la situacion/problema: se establ eceran escenarios que se facilitaran durante la
primera sesion del escenario atrabajar.

Primera sesion (2.5 hor as)
Laprimera sesion se realiza con todo el grupo-clase.

Paso 1. Analisis de la situacion (40 minutos). Primer trabajo en grupos.

Lafinalidad de este trabajo de grupo es que, a partir del conocimiento ya adquirido (recuperacion
del conocimiento previo), se identifique todo lo que se considere gue se tiene que aprender y que
esté relacionado tanto con el problema planteado como con |os resultados de aprendizaje.

El grupo tiene que confeccionar un listado con las preguntas que hayan surgido durante €l andlisis
delasituacion. A continuacién, con € listado de preguntas, se tendra que establecer un orden de
prioridad en funcion de su relevancia respecto alos resultados de aprendizaje.

Paso 2. Puesta en comun de preguntas (20 minutos). Primera sesion plenaria

Un representante de cada grupo comparte con €l resto de la clase dos o tres preguntas,
escribiéndolas en la pizarra. Posteriormente, se analizan, se ordenan por tematica y/o siguiendo €l
proceso de atencion de enfermeria, y se establece una priorizacion segln su relevancia respecto a
los resultados de aprendizaje.

Descanso: (15 minutos)

Paso 3. Plan de trabajo (30 minutos). Segundo trabajo en grupos.

El objetivo es elaborar un plan de trabajo en concordancia con las preguntas priorizadas en el
plenario. Finamente, se tienen que identificar posibles fuentes de informacion.

Paso 4. Puesta en comun del plan de trabajo (20 minutos). Segunda sesiénplenaria.

El objetivo es disefiar en lapizarra el plande trabajo, que incluira una parte comun paratodos los
grupos y aquellos aspectos que hayan podido interesar a cada grupo en concreto. Para hacerlo, un
representante de cada grupo comparte con €l resto de la clase las preguntas, €l plan de trabajo
elaborado y |as posibles fuentes donde buscar informacién.

Paso 5. Seleccion de temas de estudio (15 minutos). Tercera sesion plenaria

El docente recomienda aguellos temas que considera que tienen que ser de estudio individual. Se
pueden sugerir fuentes de informacion.

Cada grupo tendra que enviar su plan de trabgjo a profesor correspondiente.

L as siguientes sesiones se desarrollan en 4 grupos de 25 estudiantes aproximadamente, con el
profesor correspondiente.



Segunda sesion (3 horas)

El grupo discute las estrategias individuales de busqueda y las fuentes de consulta
utilizadas para valorar criticamente la informacién recogida (la fiabilidad de las fuentes,
los métodos de investigacion utilizados, los métodos estadisticos aplicados, etc.). Se
discute el plan de trabajo planificado, donde todos los componentes del grupo tienen
que tener la oportunidad de explicar lo que han aprendido. Con esta puesta en comun,
los estudiantes se estan capacitando para laevaluacion critica y correccion de su
conocimiento previo, a la vez que desarrollan la habilidad de evaluar criticamente su
razonamiento del problema.Como resultado de la discusion, tienen que elaborar un
resumen de conocimientos y abstraccion de los principios y los conceptos que puedan
ser aplicados en otras situaciones analogas.

Tercerasesion (2 horas)

En esta sesién se analiza la situacion/problematrabajado y se realiza una sintesis del aprendizaje
y objetivos alcanzados. Se trata de contestar |as siguientes preguntas. ¢Qué eslo que se ha
aprendido de nuevo trabgjando e problema?, ¢Como se relaciona este aprendizaje con los
objetivos?, ¢Qué principios o conceptos nuevos se han discutido?, ¢Cudles se han aprendido?, de
lo que se ha aprendido, ¢qué Ayudara a entender diferentes problemas o situaciones en €l futuro?,
¢Queé éreas de aprendizaje se identificaron pero no se trabajaron? Todas estas preguntas permiten
identificar el conocimiento alcanzado y |o que todavia falta por aprender.

Se concluye esta tercera sesion con la autoevaluacion, la evaluacién entreigualesy ladel
profesor.

Clases expositivas (3.5 horas)

También se contemplan clases expositivas en grupo grande con lafinalidad de clarificar dudasy
relacionar 1os conceptos que resultan mas dificiles paralos estudiantes.

Tutorfasindividualizadas

Las tutorias individualizadas se podran concretar contactando previamente por el Campus Virtual
con €l profesor.

Actividades
Titulo Horas ECTS Resultados de aprendizaje
Tipo: Dirigidas
SEMINARIOS ESPECIALIZADOS (SESP) 15 0,6 2,1,3,4,5,6,7,8,9,10, 11, 16, 17, 12,
18, 19, 20, 13, 14, 15, 22, 21, 23, 25, 24,
26, 27, 28, 29, 30, 31
TEORIA (TE) 11 0,44 2,1,3,4,6,7,8,9,10, 11,16, 17, 12, 18,

19, 20, 13, 14, 15, 22, 21, 23, 25, 24, 26,
27, 28, 29, 30, 31

Tipo: Auténomas

ELABORACION DE TRABAJOS / ESTUDIO 45 1,8 2,1,4,9,21,27,29
PERSONAL/ LECTURA DE ARTICULOS / INFORMES
DE INTERES




Evaluacién

El sistema de evaluacion estd organizado en 3 modul os cada uno de los cuales tendra un peso
especifico en lanotafinal:

Asistenciay participacion activa en clasey seminarios (50%)

Seminarios especializados (ABPGM) que se evaluan de forma continua y formativa y
tiene un peso del 50%. Se evaluara la resolucién de problemas, la asistencia y la
participacion activa en los seminarios. La asistencia a los seminarios sera obligatoria.
Los estudiantes que presenten mas de 3 faltas no seran evaluados y no podran realizar
el examen final.

Evaluacién escrita: pruebas objetivas (40%)

Examen final queincluirdtodo el contenido que se hatrabajado en € curso. Lafechadel examen
seréd determinada por €l calendario del examen UAB para el afio en curso.

Entrega deinformes (10%)

Representa el 10% de la notafinal. Se pedira alos estudiantes que reflexionen sobre un material
audiovisua relacionado con el contenido del tema através de Moddle. El informe serarevisado
por €l tutor responsable de cada grupo de seminarios especializados. La no entregadel gercicio
representa una calificacion de 0. Confirmar el plagio en cualquieradelos gjercicios implicarala
suspension inmediata del curso sin opcion de recuperacion.

Criteriosde evaluacion:

Para aprobar el curso a través de la evaluacion continua: Debe obtener al menos un 4,5
en la calificacion de la prueba escrita, y un minimo de 5 en la nota de los seminarios y

del informe, con el fin de calcular la calificacion final. La calificacién final es el promedio
ponderado de los tres médulos. Para aprobar la asignatura, se requiere un minimo de 5.

Estudiante con situaciones particulares: delante de eventuales casos particulares, se
establecera un comité evaluador especifico para este fin.

L os estudiantes que no han aprobado la asignatura a través de una eval uacion continuada pueden
presentarse a un examen de recuperacion.

Actividades de evaluacién

Titulo Peso Horas ECTS Resultados de aprendizaje

Asistencia y participacion activa 40% 1,5 0,06 2,1,3,4,5,6,7,8,9,10, 11,16, 17, 12, 18, 19, 20, 13,

en clase y seminarios 14, 15, 22, 21, 23, 25, 24, 26, 27, 28, 29, 30, 31
Entrega de informes 10 1 0,04 2,1,4,5,7,9,10, 11,16, 12, 18, 20, 13, 14, 15, 22, 21,
% 23, 25, 24, 27, 29, 30, 31
Evaluacion escrita: pruebas 50% 1,5 0,06 2,1,3,4,5,6,7,8,9,10, 11, 16, 17, 12, 18, 19, 20, 13,
objetivas 14, 15, 22, 21, 23, 25, 24, 26, 27, 28, 29, 30, 31
Bibliografia



Puesto que una de las competencias generales que se pretende que adquiera el estudiante es la de
desarrollar estrategias para un aprendizaje autonomo (CG2), y que la actividad dirigida por el docente es el
Aprendizaje Basado en Problemas (ABP), no se especifica la bibliografia.

En el ABP el estudiante tiene que hacerse competente en la busqueda de informacion y lectura critica de la
misma. En la primera sesion, los estudiantes, en funcion del plan de trabajo planteado, averiguan cuales son
las fuentes de informacién adecuadas para su plan de trabajo. En la segunda sesioén, los alumnos explican las
dificultades que han tenido en la busqueda de informacién y cotejan los hallazgos y evidencias. En funcién de
este trabajo compartido, razonan la idoneidad o no de la misma.

Estos son los razonamientos fundamentales por los cuales no se considera oportuno que el profesorado
presente un listado especifico de bibliografia.



