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Prerequisitos
No hay prerrequisitos oficiales

Sin embargo es recomendable repasar las competencias trabajadas en las asignaturas de la materia de
Enfermeria en el Nifio, el Adolescente y la Mujer.

Objetivos y contextualizacion

La asignatura se programa en el cuarto curso del Grado de Enfermeria y forma parte del grupo de las
asignaturas de la mencién Infancia y Salud, de formacién optativa. Constituye, por lo tanto, parte de la base
cientifica necesaria para la formacion del graduado enfermero.

OBJETIVOS GENERALES

El estudio del nino desde el momento del nacimiento y hasta la adolescencia, con énfasis en el desarrollo del
nifio y el adolescente en situaciones de enfermedad.

Aplicar las principales herramientas enfermeras que contribuyen en la mejora de la practica enfermera en la
atencion especializada.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Planificar el proceso de cuidados en las personas atendidas, siguiendo uno de los modelos de las
necesidades humanas. CRITERIO: Es necesario aplicar las etapas del proceso de cuidados.

Describir los diferentes modelos de educacién sanitaria mas utilizados en el ambito de la salud.

Seleccionar los planes de cuidados mas adecuados que permitan intervenir sobre el estrés del nifo y la
familia ante la enfermedad y la hospitalizacion. CRITERIO: Es necesario fundamentar con evidencias por qué
se consideran las mas adecuados.

Analizar el concepto de curas paliativas desde un modelo enfermero. CRITERIO: Es necesario identificar las
acciones que ayudan a garantizar el confort, el bienestar y la calidad de vida.

Analizar las intervenciones propuestas en el plan de cuidados. CRITERIO: Es necesario justificar su
pertenencia al modelo de cuidados seleccionado.



Seleccionar las intervenciones mas adecuadas, para tratar los problemas de salud que presentanlos nifios de
0 a 18 anos. CRITERIO: Es necesario justificar con evidencias las intervenciones enfermeras en cada uno de
ellos.

Analizar los cuidados sobre el estrés del nifio y la familia ante la enfermedad y la hospitalizacion. CRITERIO:
Es necesario identificar y justificar con evidencias las acciones que garanticen la estabilizacion de la situacién
y la prevencion de complicaciones.

Competencias

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

® Expresarse de forma fluida, coherente y adecuada a las normas establecidas, tanto de forma oral como
por escrito.

® |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.

Resultados de aprendizaje

—

. Aplicar la metodologia enfermera en la atencion profesional segun las necesidades de salud de infantil.

2. Argumentar las intervenciones enfermeras en salud infantil a partir de articulos originales y/o
aportaciones de expertos.

3. Describir las intervenciones enfermeras para acompanar a la familia como unidad basica en la salud
infantil.

4. Expresarse de forma fluida, coherente y adecuada a las normas establecidas, tanto de forma oral como
por escrito.

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

6. Planificar cuidados enfermeros, dirigidos a la infancia y a la familia.

Contenido

CONTENIDOS
Clases expositivas.

® Cuidados enfermeros en el recién nacido.

® Cuidados de enfermeria al recién nacido prematuro y de alto riesgo y a su familia.
® Cuidados al nifio hospitalizado y a su familia.

® Comunicacion y soporte emocional al nifio hospitalizado y a su familia.

® Patologia respiratoria en el nifio.

® Patologia digestiva en el nifio.

® Patologia nefroldgica en el nifio.

® Patologia neurologica en el nifio.

® Cirugia pediatrica. Patologia oncohematoldgica en el nifio y el adolescente.
® Cuidados en oncohematologia pediatrica.

® Cuidados del dolor en pediatria.

® Cuidados paliativos pediatricos.

Practicas de laboratorio. Contenidos:

® NIDCAP (Neonatal Individualized Developmental Care and Assessment Program).



® Técnicas e intervenciones |.

® Técnicas e intervenciones |l.

® Comunicacién y gestion emocional en la atencién al nifio y su familia.
® Administracion de medicacion en pediatria.

Trabajos grupales. Casos.

® Enfermedad de membrana hialina

® Enterocolitis necrotizante

® Cardiopatias congénitas

® Trasplante cardiaco

® Meningitis bacteriana

® |nsuficiéncia renal cronica

® Sindrome de abstinencia en el recién nacido.
® Bronquiolitis aguda en el lactant

Metodologia

Clases expositivas: cuya finalidad es explicar las evidencias mas actuales, clarificar dudas y relacionar los
conceptos de mayor dificultad para los estudiantes.

Presentaciones grupales: realizacion y presentacion de una situacion clinica de enfermeria pediatrica en el
ambito de la infancia y la adolescencia en hospitalizaciéon por enfermedad critica, recién nacidos y otros
problemas de salud prevalentes en la infancia y/o en una situacion clinica de enfermeria pediatrica.

Practica de laboratorio: cuya finalidad es realizar determinados procedimientos y aplicar los cuidados
enfermeros necesarios para atender a nifos ingresados en unidades pediatricas.

Tutorias individualizadas: se podran concertar tutorias especificas contactando previamente por e-mail con el
profesor.

Nota: se reservaran 15 minutos de una clase dentro del calendario establecido por el centro o por la titulacion
para que el alumnado rellene las encuestas de evaluacién de la actuacion del profesorado y de evaluacion de
la asignatura o médulo.

Actividades
Titulo Horas ECTS S;;ﬂ:?::jz de
Tipo: Dirigidas
PRACTICAS DE LABORATORIO (PLAB) 15 0,6 1,3,6
TEORIA (TE) 36 1,44 1,2,3,4,5,6

Tipo: Auténomas

ELABORACION DE TRABAJOS/ ESTUDIO PERSONAL/LECTURA DE 91 3,64 1,2,3,4,5,6
ARTICULOS/INFORMES DE INTERES

Evaluacién

Segun las modificaciones aprobadas por acuerdo del Consejo de Gobierno de 12 de julio de 2017 en el Titulo
IV de la normativa académica RD 1393/2007:

El sistema de evaluacién se organiza en 3 actividades evaluativas distribuidas a lo largo del curso, en la que
ninguna tiene un peso superior al 50% de la calificacion final:



Realizacion y presentacion de una situacion clinica de enfermeria pediatrica (30%), en el ambito de la infancia
y/o la adolescencia en hospitalizacion por enfermedad critica, crénica o curas paliativas. Se realizara en
grupo. Sera evaluada mediante 2 rubricas de evaluacion formativa: una rubrica de presentacion escrita y una
rubrica de presentacion oral. El caso clinico lo presentaran 2 alumnos de cada grupo y el resto de
componentes del grupo responderan a las preguntas realizadas por el resto de comparieros del aula y el
profesorado.

Los alumnos tendran disponibles en el Moodle de la asignatura las rubricas de evaluacion formativa antes de
ser asignados los grupos de trabajo y los casos clinicos.

Prueba escrita (50%)

Finalidad: Esta prueba permite evaluar la capacidad de aplicar el conocimiento y destrezas en el cuidado de
nifos en situaciones de hospitalizacién, asi como de organizar e integrar ideas e informacién y elaborar un
discurso propio.

Tipo de prueba: Consiste en un conjunto de 30 preguntas tipos test, con respuesta multiple. S6lo una correcta.
Los errores resyan 1/3. Tiempo para realizarla: 60 minutos.

Practicas de laboratorio (PLABs) (20%)

Se evaluara la preparacion previa, la asistencia, actitud y participacion de los estudiantes, asi como la
elaboracién de anotaciones de apoyo.

Sera evaluada mediante una rubrica de evaluacion formativa. Los alumnos tendran disponible en el Moodle de
la asignatura la rubrica de evaluacion formativa antes del comienzo de las PLABs.

OBTENCION DE LA CALIFICACION FINAL:

Excelente (EX): El estudiante ha alcanzado las competencias evaluadas y las lleva a cabo de manera
autonoma, justificando sus decisiones con evidencias.

Notable (N): El estudiante ha alcanzado las competencias evaluadas y las lleva a cabo de manera autbnoma
con algunas evidencias.

Aprobado (AP): El estudiante puede alcanzar las competencias evaluadas con supervision.
Suspendido (SS): El estudiante no ha alcanzado las competencias evaluadas.

1.- El requisito para la obtencién de la calificacion final mediante evaluacion continuada es haberse
presentado a todas las actividades evaluativas y haber superado cada una con una nota de 5 o superior.

2.- Se considerara no evaluable mediante evaluacion continuada al estudiante que haya faltado a mas de una
practica de laboratorio.Para favorecer la asistencia a las practicas de laboratorio se facilitara un documento de
permuta de grupo de practicas de laboratorio (con un companiero de otro grupo) y un documento de permuta
de practica de laboratorio puntual.

3.- Para participar en el proceso de recuperacién el alumnado debe haber estado previamente evaluado en un
conjunto de actividades el peso de las cuales equivalga a como minimo al 60% de la calificacion total de la
asignatura. Para participar en el proceso de recuperacion el alumno debe haber obtenido una calificacion
minima de 3,5 en la media de la asignatura. Las practicas de laboratorio, por su caracter eminentemente
practico no son recuperables.

4.- La calificacion final de la asignatura sera la media ponderada de las diferentes partes que la configuran.
Del 0 al 4,9 = Suspendido
Del 5,0 al 6,9 = Aprobado

Del 7,0 al 8,9 = Notable



Del 9,0 al 10 = Excelente

Del 9,0 al 10 = Matricula de honor (se otorgara a aquellos estudiantes que hayan obtenido las mejores
calificaciones totales superiores a 9, dentro del cupo de 5% de alumnos matriculados en la asignatura).

5.- El estudiante tiene derecho a la revisidn de las pruebas de evaluacion. Para tal fin se concretaran las
fechas de revision una vez que las calificaciones provisionales se hayan transferido al expediente académico
de los alumnos. La fechas de revision se publicaran en Moodle y seran en la siguiente semana a la
publicacién de calificaciones, Se facilitara a los alumnos un enlace a Doodle para reserva de hora de revision.

6. La valoracion de situaciones especiales y particulares sera valorada por una comisién evaluadora
configurada a tal efecto.

Actividades de evaluacién

Resultados

Peso Horas ECTS de
aprendizaje

Asistencia y participacion activa en clase 20% 1 0,04 1,2,3,5,6
Evaluacion escrita mediante pruebas objetivas 50% 3 0,12 1,2,3,4,5,
6
Evaluacion oral: pruebas estructuradas /Evaluacion mediante casos practicos 30% 4 0,16 1,2,3,4,5,
y resolucion de problemas 6
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