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Departamento de Enfermeria

GUIA DOCENTE DE LA ASIGNATURA

PRACTICAS EXTERNAS A-4°curso

Curso Acadéntidd-2015

Curso 2014- 2015

MODULO MATERIA CURSO SEMESTRE CREDITOS TIPO
Modulo de

practicas

tuteladas y Practicas externas A 40 1° 30 Obligatoria

trabajo fin de
grado

DIRECCION COMPLETA DE CONTACTO PARA TUTORIAS
(Direccion postal, teléfono, correo electronico, etc.)

e ANGEL QUERO ALFONSO (Coordinador)
e JUAN CARLOS LOPEZ FONTALBA
¢ Pendiente de asignacion

Angel Quero Alfonso.
Campus de Ceuta. Primera planta. Despacho n°10

E mail: quero@ugr.es

Juan Carlos Lopez Fontalba
Campus de Ceuta . Primera Planta despacho n° 7

E mail: fontalba@ugr.es

HORARIO DE TUTORIAS

Consultar Tablon de Anuncios de cada despacho.
Acordar cita a través de SWAD, e-mail y/o teléfono.

GRADO EN EL QUE SE IMPARTE

OTROS GRADOS A LOS QUE SE PODR{A OFERTAR

Grado en Enfermeria

PRERREQUISITOS Y/0 RECOMENDACIONES (si procede)

Haber superado al menos el 60% de los créditos del modulo de formacion especifica en Ciencias de la

Enfermeria

BREVE DESCRIPCION DE CONTENIDOS (SEGUN MEMORIA DE VERIFICACION DEL GRADO)

Esta asignatura supone la inmersion del alumnado en los escenarios clinicos, fundamentalmente en rotaciones clinicas y
seminarios sobre las principales areas de la Atencion Especializada. El estudiante realiza practicas pre profesionales
tuteladas en los servicios de las unidades de Médico-Quirlrgicas, Obstétrico-Ginecologicas, de las instituciones que tienen
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Departamento de Enfermeria Curso Acadéntidd-2015

convenio de colaboracion con la UGR., en horarios que en cada momento se estimen oportunos de acuerdo a los objetivos
previstos. El Espacio Europeo de Educacion Superior promueve que las practicas orienten al alumnado a la adquisicion de
competencias transversales y especificas, relacionadas con la profesion enfermera. Con objeto de guiar y ayudar al
alumnado a adquirir con garantias las competencias asignadas, se ha optado por un modelo en el que las competencias se
adquieren a través de la realizacion de una serie de intervenciones vinculadas. La seleccion de intervenciones se ha hecho
a partir de la Clasificacion Internacional de Intervenciones en Enfermeria, mas conocida como NIC. Estas practicas
permiten incorporar los valores profesionales, competencias de comunicacion asistencial, razonamiento clinico, gestion
clinica y juicio critico, integrando en la practica profesional los conocimientos, habilidades y actitudes de la Enfermeria,
basados en principios y valores, asociados a las competencias descritas en los objetivos generales y en las materias que
conforman el Titulo. La presencialidad de esta materia sera del 90% de sus créditos ECTS.

COMPETENCIAS GENERALES Y ESPECIFICAS

¢ TRANSVERSALES: 1.1;1.2;1.3;1.4;1.5;1.6;1.7;1.8;1.9;1.10;1.11;1.12;1.13;1.14;1.15:1.16;1.17
«  ESPECIFICAS: 2.2, 2.4, , 2.9, 2.13, 2.15, 2.17, 2.20, 2.26,
«  DE DESARROLLO Y EVALUACION GENERAL: 2.3, 2.5, 2.6, 2.8, 2.14, 2.22, 2.23, 2.28, 2.29, 2.30

Competencias transversales:

.1 Capacidad de aplicar los conocimientos en la practica
.2 Trabajo en equipo

.3 Compromiso ético

.4 Resolucion de problemas

.5 Capacidad de aprender

.6 Preocupacion por la calidad

.7 Toma de decisiones

.8 Capacidad para adaptarse a nuevas ideas

.9 Capacidad de critica y autocritica

.10 Capacidad para comunicarse con personas no expertas en la materia.
.11 Habilidades interpersonales

.12 Planificacion y gestion del tiempo

.13 Habilidades de gestion de la informacion

.14 Apreciacion de la diversidad y multiculturalidad

.15 Habilidades de investigacion

.16 Habilidades basicas del manejo de ordenadores

.17 Liderazgo

[ I (U U S QI E (I (U QI (U (I U QI QI G

Competencias especificas:

2.2 Conocer el uso y la indicacion de productos sanitarios vinculados a los cuidados de enfermeria.

2.4 Utilizacion de los medicamentos, evaluando los beneficios esperados y los riesgos asociados y/o efectos derivados de
su administracion y consumo.

2.9 Reconocer las situaciones de riesgo vital y saber ejecutar maniobras de soporte vital basico y avanzado.

2.13 Aplicar el proceso de enfermeria para proporcionar y garantizar el bienestar la calidad y seguridad a las personas
atendidas.

2.15 Dirigir, evaluar y prestar los cuidados integrales de enfermeria, al individuo, la familia y la comunidad.

2.17 Conocer las alteraciones de salud del adulto, identificando las manifestaciones que aparecen en sus distintas fases.
Identificar las necesidades de cuidado derivadas de los problemas de salud. Analizar los datos recogidos en la
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valoracion, priorizar los problemas del paciente adulto, establecer y ejecutar el plan de cuidados y realizar su
evaluacion.

Realizar las técnicas y procedimientos de cuidados de enfermeria, estableciendo una relacion terapéutica con los
enfermos y familiares. Seleccionar las intervenciones encaminadas a tratar o prevenir los problemas derivados de las
desviaciones de salud. Tener una actitud cooperativa con los diferentes miembros del equipo.

2.18 Identificar las caracteristicas de las mujeres en las diferentes etapas del ciclo reproductivo y en el climaterio y en las
alteraciones que se pueden presentar proporcionando los cuidados necesarios en cada etapa. Aplicar cuidados
generales durante el proceso de maternidad para facilitar la adaptacion de las mujeres y los neonatos a las nuevas
demandas y prevenir complicaciones.

2.22 Conocer el Sistema Sanitario Espafnol. Identificar las caracteristicas de la funcion directiva de los servicios de
enfermeria y la gestion de cuidados.

2.26 Realizar practicas preprofesionales, en forma de rotatorio clinico independiente y con una evaluacion final de
competencias, los Hospitales y otros centros asistenciales que permitan incorporar los valores profesionales,
competencias de comunicacion asistencial, razonamiento clinico, gestion clinica y juicio critico, integrando en la
practica profesional los conocimientos, habilidades y actitudes de al Enfermeria, basados en principios y valores,
asociados a las competencias descritas en los objetivos generales y en las materias que conforman el Titulo de grado
de enfermeria.

Competencias de desarrollo y evaluacion:

2.3 Conocer los diferentes grupos de farmacos, los principios de su autorizacion, uso e indicacion, y los mecanismos de
accion de los mismos.

2.5 Conocer y valorar las necesidades nutricionales de las personas sanas y con problemas de salud a lo largo del ciclo
vital, para promover y reforzar pautas de conducta alimentaria saludable. Identificar los nutrientes y los alimentos
en que se encuentran. Identificar los problemas nutricionales de mayor prevalencia y seleccionar las
recomendaciones dietéticas adecuadas.

2.6 Aplicar las tecnologias y sistemas de informacion y comunicacion de los cuidados de salud.

2.7 Conocer los procesos fisiopatologicos y sus manifestaciones y los factores de riesgo que determinan los estados de
salud y enfermedad en las diferentes etapas del ciclo vital.

2.8 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 en las mismas.
Establecer una relacion empatica y respetuosa con el paciente y familia, acorde con la situacion de la persona,
problema de salud y etapa de desarrollo. Utilizar estrategias y habilidades que permitan una comunicacion efectiva
con pacientes, familias y grupos sociales, asi como la expresion de sus preocupaciones e intereses.

2.14 Conocer y aplicar los principios que sustentan los cuidados integrales de enfermeria.

2.23 Conocer la legislacion aplicable y el codigo ético y deontologico de la enfermeria espafola, inspirado en el codigo
europeo de ética y deontologia de enfermeria. Prestar cuidados, garantizando el derecho a la dignidad, privacidad,
intimidad, confidencialidad y capacidad de decision del paciente y familia. Individualizar el cuidado considerando la
edad, el género, las diferencias culturales, el grupo étnico, las creencias y valores.

2.28 Conocer y relacionar género como un determinante de la salud. Conocer y relacionar la influencia de la categoria de
género en el proceso salud enfermedad. Conocer e identificar los diferentes contextos culturales relacionados con
los cuidados de salud

2.29 Conocer y tener la capacidad para aplicar principios de investigacion e informacion.

2.30 Conocer y tener la capacidad de relacionar los documentos de la historia clinica profundizando, en los documentos
especificos de enfermeria.
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OBJETIVOS (EXPRESADOS COMO RESULTADOS ESPERABLES DE LA ENSENANZA)

El alumno al finalizar la estancia en las unidades de Medicina Interna, Traumatologia, Cirugia, Ginecologia y obstetricia
sera capaz de:

Describir, analizar, comprender y proporcionar cuidados de enfermeria integrales, identificando las necesidades y
problemas bio-psico-sociales del paciente, manteniendo una actitud cientifica y responsable; actuando como
miembro del equipo sanitario, estableciendo una adecuada comunicacion con el paciente, la familia y el equipo.

Aplicar la metodologia enfermera, aplicando los distintos modelos tedricos para la valoracion y utilizando las
herramientas taxonomias enfermeras, NANDA, NIC, NOC.

Identificar y conocer los registros, protocolos y formularios (tanto en papel como electrdnicos) de servicios en las
distintas unidades asistenciales.

Preparar al paciente para los distintos procedimientos de exploracion, pruebas diagnosticas, tratamientos e
intervenciones quirurgicas.

Preparar adecuadamente los traslados del paciente cumpliendo estrictamente las normas de seguridad.
Identificar signos y sintomas de los distintos procesos patoldgicos, detectando los estados de alerta y actuando
sobre ellos.

Describir los principales diagndsticos enfermeros, planificar y ejecutar las intervenciones encaminadas a tratar o
prevenir los problemas derivados de las desviaciones de salud.o

Mostrar habilidades y destrezas al realizar las distintas técnicas y procedimientos de cuidados, estableciendo una
relacion terapéutica con los enfermos y familiares.

Informar, orientar y educar al paciente y familia respecto a los problemas planteados, fomentando el
autocuidado.oEvaluar y registrar la evolucion del paciente segun el plan establecido.

TEMARIO DETALLADO DE LA ASIGNATURA

TEMARIO TEORICO-PRACTICO:

Seminarios/Talleres: Se utilizaran casos clinicos en el que los alumnos haran una simulacion del rol
enfermera/paciente, y en el que tendran que aplicar la metodologia enfermera y metodologia las herramientas
taxonomicas NANDA, NIC, NOC y desarrollar las habilidades técnicas para llevar a cabo este proposito.

Tema 1. Introduccioén a la asignatura de practicas externas (4 horas)

Introduccion a los conceptos basicos: El papel del paciente y la delegacion de su salud en los profesionales de la
salud

Objetivos de las practicas externas

Organigrama y funciones de los coordinadores y tutores

Cultura y clima organizacional

Metodologia a seguir. Normas de actuacion en los servicios clinicos
Planificacion clinica del estudiante

Contenidos y manejo del portafolio (evaluaciones, caso cinico, diario, etc)
Sistema de evaluacion y peso de las distintas areas de la asignatura
Documentacion, bibliografia y programas informaticos
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Tema 2. Analizar el rol de enfermeria en la gestion de las unidades, recepcion del paciente y gestion de los cuidados
(4 horas)

*= El alumno debe recibir, conocer y hacer la tramitacion de todo lo relacionado con el ingreso del paciente en el
area hospitalaria ya descrito.

= Gestion de los cuidados del paciente: Realizar valoracion bio-psico-social inicial del paciente utilizando un
modelo enfermero, y aplicar las técnicas de exploracién mas comunes.

= Informar al paciente y a la familia del plan propuesto, mantener confidencialidad.
* Identificar los datos, antecedentes y problemas actuales. Utilizando la taxonomia NANDA, NIC, NOC.

= Manipular y cumplimentar la historia clinica del paciente, registros, protocolos, y sistemas informaticos de la
unidad, y reconocerlos como fuente de investigacion fuentes de informacion para la investigacion y/o mejora de
los cuidados.

=  Alta del paciente y elaboracion del informe de continuidad de cuidados.

= Gestion de la unidad: Estructura, distribucion y planificacion de las unidades de hospitalizacion y conexion con
otras areas del hospital.

=  Recursos humanos y perfil de los distintos puestos de trabajo.
= Eficiencia de recursos materiales.
= Conocer el sistema de tramitacion de pedidos y otros...

Tema 3. Caso clinico: metodologia: Titulo, introduccién, confidencialidad de los datos del paciente, estructura
NANDA, NOC, NIC, bibliografia y webgrafia a utilizar, como deben realizar la discusion y conclusiones (4 horas)

Como realizar una breve introduccion del paciente: Antecedentes de interés, Medicacion, Patologia actual,
Circunstancias relevantes del ingreso. Valoracion de enfermeria: segun alguno de los modelos de valoracion el de
Necesidades Humanas de Virginia Henderson, o el de Patrones Funcionales Alterados de Marjory Gordon. Incluir:
Escalas e indices. Diagndsticos, Resultados e intervenciones: Ensefar al alumno como priorizar, debe elegir sélo
lo que se considere mas relevantes para el cuidado de ese paciente concreto, justificando dicha eleccion. Debera
ser realistas de acuerdo con la situacion actual del paciente y el plan de cuidados realizable durante el periodo
de hospitalizacion. Importancia de la evolucion del paciente, como debe reflejarse. Comentar el apoyo
documental.

Tema 4.Proporcionar un entorno confortable y seguro: Valoracion de las actividades de la vida diaria. Valorar el
estado de la piel, aplicando medidas de higiene y prevencion y cuidados de las ulceras por presion. Valoracion y
cuidados en las necesidades de reposo sueio, de como actuar ante el paciente al comunicar sus preocupaciones y
deseos, o su religion, creencias, y valores asi como su interés para aprender y realizarse como persona y de
desarrollar actividades ludicas: (8 horas)

= Valoracion del paciente, planificar y ejecutar los cuidados y evaluacion de los mismos.o

* Informacion al paciente y familia del plan de cuidados establecido y sus objetivos.o

= Valoracion del estado de la piel y los factores de riesgo para desarrollar UPP u otro tipo de lesiones; utilizando
escalas de valoracion de riesgos (Braden, Norton, etc,)

=  Proporcionar material de seguridad y conforto

=  Valoracion del paciente para el desarrollo de las actividades de la vida diaria: aseo, vestirse...mediante la
utilizacion de los distintos test (Barthel, Katz, Pfeiffer...)

* Diagndsticos enfermeros NANDA y problemas de colaboracion, indicadores de resultado NOC e intervenciones y
actividades NIC.

Tema 5. Valoracion y cuidados en la necesidad de Oxigenacion (8 horas)

=  Valoracion del paciente, planificar y ejecutar los cuidados y evaluacion de los mismos.
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Tema 9.

Manifestaciones generales y exploraciones mas frecuentes del paciente con problemas de oxigenacion

Diagnosticos enfermeros y problemas de colaboracion. Utilizacion NANDA, NIC, NOC.=Cuidados perioperatorios si
procede.

Informacion al paciente y familia del plan de cuidados establecido y sus objetivos
Protocolo de RCP avanzado. Actuacion, priorizacion y revision del equipo

. Valoracion y cuidados en de la necesidad de Nutricion e hidratacion (4 horas)

Valoracion del paciente, planificar y ejecutar los cuidados y evaluacion de los mismos.
Valoracion de capacidad de alimentarse y deglutir, boca y mucosas.

Manifestaciones generales y exploraciones mas frecuentes del paciente con problemas digestivos.
Tipos y vias de administracion de la nutricion.

Diagnosticos enfermeros y problemas de colaboracion. Utilizacion NANDA, NIC, NOC.

Cuidados perioperatorios si procede.

Informacion al paciente y familia del plan de cuidados establecido y sus objetivos

Control del equilibrio hidrico y realizacion balances.

Perfusion de liquidos y componentes sanguineos.

Técnicas de accesos vasculares.

. Valoraciéon y cuidados en la necesidad de Eliminacion: (4 horas)

Valoracion del paciente, planificar y ejecutar los cuidados y evaluacion de los mismos.
Manifestaciones generales y exploraciones mas frecuentes del paciente con problemas de eliminacion.
Diagnosticos enfermeros y problemas de colaboracion. Utilizacion NANDA, NIC, NOC.

Informacion al paciente y familia del plan de cuidados establecido y sus objetivos

Cuidados perioperatorios si procede.

Cuidados en las ostomias (formacion del paciente, valoracion del afrontamiento, prevencion de complicaciones,
eleccion del dispositivo)

. Valoracioén y cuidados en la necesidad de Movilidad: (4 horas)

Valoracion del paciente, planificar y ejecutar los cuidados y evaluacion de los mismos.

Valoracion de la capacidad funcional para la movilidad y actividad fisica habitual

Manifestaciones generales y exploraciones mas comunes en pacientes con problemas de movilidad.
Diagnosticos enfermeros y problemas de colaboracion. Utilizacion NANDA, NIC, NOC.

Informacion al paciente y familia del plan de cuidados establecido y sus objetivos

Cuidados perioperatorios si procede.

Técnicas de sujecion e inmovilizacion

Prevencion de complicaciones del paciente encamado.

Seguimiento del Caso clinico

Comprobacion de la metodologia, busquedas bibliograficas adecuadas al tema, confidencialidad de los datos del
paciente; si se esta utilizando la estructura NANDA, NOC, NIC en el desarrollo del mismo. Orientar al alumno en
la discusion y conclusiones halladas etc... (4 horas)
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TEMARIO PRACTICO DE LA ASIGNATURA: INTERVENCIONES A DESARROLLAR EN LAS UNIDADES CLINICAS ASISTENCIALES:

Practicas preprofesionales en forma de rotatorio clinico independiente y con una evaluacion final de
competencias, en las unidades de Médico-Quirurgica, Obstetricia y Ginecologia, de las instituciones que tienen
convenio de colaboracion con la UGR. Estas practicas permiten incorporar los valores profesionales, competencias
de comunicacion asistencial, razonamiento clinico, gestion clinica y juicio critico, integrando en la practica
profesional los conocimientos, habilidades y actitudes de la Enfermeria, basados en principios y valores,
asociados a las competencias descritas en los objetivos generales y en las materias que conforman el Titulo. Los
alumnos deben desarrollar o participar en el desarrollo de las siguientes intervenciones:

Intervenciones comunes a todos los planes de cuidados:

Ayuda con los autocuidados

Ayuda en la exploracion

Apoyo a la familia

Asesoramiento

Cuidados al ingreso

Contacto

Documentacion

Escucha activa

Estimulacion de la integridad familiar
Facilitar el aprendizaje

Facilitar la practica religiosa

Informes de turnos

Monitorizacion de las constantes vitales
Planificacion del alta

Proteccion de los derechos de los pacientes
Recogida de datos para la investigacion
Transcripcion de ordenes

Vigilancia: Seguridad

Campo 1. Fisiologico basico: Cuidados que apoyan al funcionamiento fisico:

= Control de actividad y ejercicio:

Manejo de la energia

Terapia de ejercicios: ambulacion
Terapia de ejercicios: equilibrio
Transferencia

=  Control de la eliminacion:

Ayuda con los autocuidados: Aseo
Ayuda con los autocuidados: bafio/higiene
Cuidados en la incontinencia urinaria
Cuidados en la incontinencia intestinal
Cuidados de la ostomia

Cuidados en la retencion urinaria
Cuidados del catéter urinario
Irrigacion intestinal

Irrigacion de la vejiga

Manejo de la diarrea

Manejo intestinal

Manejo de la eliminacion urinaria
Manejo del estrefiimiento/Impactacion
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=  Sondaje vesical
= Sondaje vesical: intermitente

=  Control de la movilidad:

Cambios de posicion

Cambios de posicion: silla de ruedas
Cuidados de traccion/inmovilizacion
Cuidados del paciente encamado
Cuidados del paciente escayolado
Sujecion fisica

= Apoyo nutricional:

Administracion de nutricion parenteral total
Alimentacion

Alimentacion enteral por sonda

Ayuda al autocuidado: alimentacion
Cuidados de la sonda gastrointestinal
Etapas de la dieta

Manejo de la nutricion

Monitorizacion nutricional

Sondaje gastrointestinal 1080

Terapia de deglucion

= Fomento de la comodidad fisica:
* Manejo ambiental: confort
=  Manejo de las nauseas
*  Manejo del dolor
*  Manejo del vomito

=  Facilitacion de los autocuidados:

Ayuda con los autocuidados

Ayuda con los autocuidados: AIVD

Ayuda con los autocuidados: vestirse/arreglo personal
Cuidados del drenaje

Cuidados post-mortem

Mejorar el suefio

Campo 2. Fisiol6gico complejo: Cuidados que apoyan la regulacién homeostatica:

= Control de electrolitos y acido-base:

Administracion de nutricion parenteral total
Manejo de electrolitos

Manejo de la hiperglucemia

Manejo de la hipoglucemia

Manejo de liquidos y electrolitos

=  Control de farmacos:

Administracion de analgésicos
Administracion de medicacion: inhalacion
Administracion de medicacion: intradérmica
Administracion de medicacion: intramuscular
Administracion de medicacion: intravenosa
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Administracion de medicacion: nasal
Administracion de medicacion: oftalmica
Administracion de medicacion: oral
Administracion de medicacion: otica
Administracion de medicacion: rectal
Administracion de medicacion: subcutanea
Administracion de medicacion: tdpica
Administracion de productos sanguineos
Ensenanza: medicacion prescrita

Manejo de la medicacion

Manejo de la quimioterapia

Prescribir medicacion

= Control neurolégico:

Manejo ante la anulacion de un lado del cuerpo
Manejo de la sensibilidad periférica alterada
Manejo de las convulsiones

Monitorizacion neurologica

Precauciones contra las convulsiones

= Cuidados perioperatorios:

*  Precauciones quirdrgicas
*  Preparacion quirdrgica

=  Control respiratorio:

Aspiracion de las vias aéreas
Cuidados del drenaje toracico
Fisioterapia respiratoria

Manejo de la anafilaxia

Manejo de las vias aéreas
Monitorizacion respiratoria
Oxigenoterapia

Precauciones para evitar la aspiracion

= Control de la piel/heridas:

Cuidados de los drenajes

Cuidados de las heridas

Cuidados de las heridas: drenaje cerrado
Cuidados de las ulceras por presion
Cuidados del paciente amputado
Cuidados del sitio de la incision
Irrigacion de heridas

Manejo de presiones

Monitorizacion de las extremidades inferiores
Prevencion ulceras por presion

Sutura

Vigilancia de la piel

»= Termorregulacion:

*  Regulacion de la temperatura
= Tratamiento de la fiebre

=  Control de la perfusion tisular:
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Control de hemorragias

Cuidados cardiacos agudos

Cuidados circulatorios periféricos: insuficiencia arterial
Cuidados circulatorios periféricos: insuficiencia venosa
Flebotomia: Sangre arterial

Flebotomia: sangre venosa

Flebotomia: via canalizada

Manejo de la disritmia

Manejo de liquidos

Manejo de la tecnologia

Muestra de sangre capilar

Precauciones circulatorias

Precauciones en el embolismo

Prevencion del shock

Puncién intravenosa

Reposicion de liquidos

Terapia intravenosa

Campo 3. Conductual: Cuidados que apoyan el funcionamiento psicosocial y facilitan los cambios de estilo
de vida:

=  Potenciacion de la comunicacion:

= Escucha activa
= Relaciones complejas en el hospital

= Ayuda para hacer frente a situaciones complejas:

Apoyo emocional

Apoyo en toma de decisiones
Asesoramiento

Aumentar el afrontamiento (Escala de valoracion funcional de Karnofsky)
Clarificacion de valores
Contacto

Cuidados en la agonia
Facilitar el duelo

Facilitar la practica religiosa
Fomentar el acercamiento
Potenciacion de la autoestima
Potenciacion de la seguridad
Presencia

= Educacion de los pacientes:

Educacion sanitaria

Ensefanza medicacion prescrita
Ensenanza prequirirgica
Ensefanza proceso de enfermedad
Facilitar el aprendizaje

= Fomento de la comodidad psicologica:
=  Disminucion de la ansiedad (Escala de ansiedad de Hamilton, cribado de ansiedad-depresion de Goldberg)
=  Técnica de relajacion
= Terapia de relajacion simple
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Campo 4. Seguridad: Cuidados que apoyan la proteccién contra peligros:

=  Control de riesgos:

Aislamiento

Apoyo en la proteccion contra abusos
Control de infecciones

Control de la medicacion
Identificacion de riesgos

Manejo ambiental: seguridad

Manejo de la alergia

Monitorizacion de los signos vitales
Precauciones para evitar la aspiracion
Precauciones quirirgicas

Prevencion de caidas

Prevencion de Ulceras por presion
Proteccion contra las infecciones
Sujecion fisica

Vigilancia

Vigilancia: seguridad

Campo 5. Familia: Cuidados que apoyan a la unidad familiar:

= Cuidados de la vida:

Apoyo a la familia

Apoyo al cuidador principal

Estimulacion de la integridad familiar

Facilitar la presencia de la familia (Cuestionario Apgar familiar. Problemas de soledad y aislamiento.)
Fomentar la implicacion de la familia

Campo 6. Sistema sanitario: Cuidados que apoyan el uso eficaz del sistema de prestacion de asistencia
sanitaria:

=  Mediacion del sistema sanitario:

Apoyo en la toma de decisiones

Cuidados de enfermeria al ingreso

Facilitar las visitas

Guias del sistema sanitario

Intermediacion cultural

Planificacion del alta

Proteccion de los derechos de los pacientes

=  Gestion del sistema sanitario:

Ayuda en la exploracion

Colaboracién con el médico

Interpretacion datos de laboratorio

Manejo de muestras

Manejo de los suministros

Manejo de la tecnologia (Sondas, catéteres...)
Revision de carro de emergencias

=  Control de la informacion:
=  Documentacion
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= Informe de incidencias

= Informe de turnos

* Intercambio de informacion de cuidados de salud
* Recogida de datos para la investigacion

*  Transcripcion de ordenes

*=  Potenciacion de la imagen corporal

* Terapia de dialisis peritoneal

BIBLIOGRAFIA FUNDAMENTAL:
- Estas referencias estdn orientadas a facilitar al estudiante la elaboracién de planes de cuidados en sus prdcticas. Se completa con la
informacién disponible a través de los enlaces recomendados.

ALFARO LEFEVRE, R. Aplicacion del Proceso de Enfermeria: Fomentar el cuidado de colaboracion. 5% Edicion. Barcelona:
Elsevier Masson, 2007

ALFARO LEFEVRE, R. Pensamiento critico y juicio clinico en enfermeria: un enfoque practico para un pensamiento centrado en
los resultados. 4° ed. Barcelona: Elsevier Masson, 2009.

*BULECHEK, G. ; BUTCHER, H. K.; MCCLOSKEY DOCHTERMAN, J. (editoras) Clasificacion de Intervenciones de Enfermeria (NIC).
52 ed. Madrid: Mosby. Harcourt, 2009.

CARPENITO LJ. Planes de Cuidados y Documentacion Clinica en Enfermeria. Madrid: McGraw-Hill-Interamericana, 2005.
CARPENITO, L. Diagnéstico de Enfermeria. 92 ed. Madrid: McGraw-Hill Interamericana de Espaia S.A., 2002.
GORDON, M. Manual de Diagnésticos de Enfermeria. 112 ed. Madrid: McGraw-Hill Interamericana, 2007.

JOHNSON, M. et al. (Editores). Interrelaciones NANDA-NIC-NOC: diagnosticos enfermeros, resultados e intervenciones. 22 ed.
Amsterdam: Elsevier, 2009.

KOZIER, B., et al. Fundamentos de enfermeria: conceptos, proceso y practica. 8 ed. Madrid: Pearson Prentice Hall ,2008.

LUIS RODRIGO, M. T. De la Teoria a la Practica. El pensamiento de Virginia Henderseon en el siglo XXI. 3* Ed. Barcelona:
Elsevier-Masson S.A., 2005.

LUIS RODRIGO, M. T. Los diagnosticos enfermeros. Revision critica y guia practica. 8 Ed. Barcelona: Elsevier-Masson S.A., 2008.

*MOORHEAD, S.; JOHNSON, M.; MAAS, M.L. ; SWANSON, E. Clasificacion de Resultados de Enfermeria (NOC). 4 2 ed. Barcelona:
Elsevier, 2009.

*NANDA Internacional. Diagnosticos Enfermeros. Definiciones y Clasificacion 2012-2014. Madrid: Elsevier Espana, 2012.

*La Biblioteca de la UGR, a través de su espacio Libros Electronicos, ofrece acceso a la version digitalizada de las taxonomias NANDA,
NOC, NIC. Acceso a través del siguiente enlace:
http://biblioteca.ugr.es/pages/biblioteca_electronica/libros_enciclopedias_electronicos/nandaenfermeria

Se muestran una serie de enlaces en los que el estudiante podrd acceder a distintos documentos de interés clinico (Guias de Prdctica
Clinica, Revisiones Sistemdticas, Informacion para pacientes, etc.). Se recogen recursos especificos de Enfermeria, pero también se da
acceso a otras fuentes de interés clinico en Ciencias de la Salud.
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- Exploraevidencia. Web destinada a profesionales sanitarios con enlaces a recursos para la busqueda de informacion basada en
el mejor conocimiento disponible. http://www.easp.es/exploraevidencia/

- Blog del OEBE (Observatorio de Enfermeria Basada en la Evidencia). Red cooperativa de la Fundacion Index cuyo objetivo es la
difusion de evidencias cientificas entre las enfermeras y otros profesionales que dedican su actividad al cuidado de la salud de
las personas: http://www.ciberindex.com/blog_oebe/

- JBI COnNECT+ (Red Clinica de Evidencia online sobre Cuidados). Proporciona un facil acceso a diversos recursos que ayudan a
encontrar y utilizar la evidencia para fundamentar las decisiones clinicas: http://es.connect.jbiconnectplus.org/Default.aspx

- RNAO Nursing Best Practice Guidelines. Seccion de RNAO (Registered Nurses' Association of Ontario) con acceso a Guias de
buena practica dirigidas a profesionales de Enfermeria: http://rnao.ca/bpg Existen guias traducidas al espafol en:
http://www.evidenciaencuidados.es/evidenciaencuidados/evidencia/evidencia_recursos_RNAO.php

- Cuidando.es. Entre sus objetivos esta la difusion de recursos y documentos de interés, prestando especial atencion a la practica
clinica basada en pruebas: http://www.cuidando.es/ De especial interés la web editada con informacion y recursos para
pacientes: http://www.cuidando.org/

- Guiasalud. Biblioteca de Guias de Practica Clinica del Sistema Nacional de Salud: http://portal.guiasalud.es/web/guest/home

- Fisterra.com (Atencion Primaria en la Red). Ofrece acceso a Guias de Practica Clinica y otros documentos de interés como
Algoritmos, Informacion sobre técnicas, etc.: http://www.fisterra.com/

- NICE (National Institute for Health and Care Excellence - NHS). Proporciona orientacion y recomendaciones para mejorar la
asistencia sanitaria, a través de diferentes recursos. De especial interés es su plataforma de blsqueda de evidencias:
http://www.nice.org.uk/

- SIGN  (Scottish  Intercollegiate  Guidelines  Network - NHS) Proporciona Guias de Practica Clinica:
http://www.sign.ac.uk/index.html

- NGC (National Guideline Clearinghouse, AHRQ, U.S. Department of Health and Human Services). Proporciona Guias de Practica
Clinica: http://www.guidelines.gov/

- Biblioteca Cochrane Plus. Proporciona acceso a documentos de interés clinico, destacando su Base de Datos de Revisiones
Sistematicas: http://www.update-software.com/Clibplus/ClibPlus.asp

METODOLOGIA DOCENTE

ACTIVIDADES EN GRUPOS PEQUENOS DE CARACTER PRACTICO APLICADO:

«  Practicas externas: 610 horas presenciales

»  Descripcion: Las Practicas se realizan en Centros Sanitarios con Convenio de Colaboracion entre la
Institucion y la UGR. Se realizan un total de 610 horas repartidas en de 18 semanas, la asistencia sera de
siete horas diarias en horario de manana; se establecen dos rotaciones internas de 8 semanas cada una.

*  Propésito: Los estudiantes se integran en el equipo de enfermeria de las distintas salas, consultas... de
Medico-Quirdrgica, Obstetricia y Ginecologia, realizan los procedimientos de enfermeria con actitud ética
y responsable, como miembros integrados del equipo sanitario, y participan en los distintos programas de
salud, mostrando una actitud receptiva y abierta que permita establecer una comunicacion correcta que
facilite el aprendizaje.

¢ Los alumnos integran los conocimientos adquiridos en las aulas, con las competencias profesionales en las
practicas clinicas.

*  Los alumnos son orientados y supervisados por los distintos tutores clinicos asi como los profesores de la
asignatura.
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e Seminarios/talleres: 45 horas presenciales

»  Descripcion: Modalidad organizativa de los procesos de ensefianza y aprendizaje donde tratar en
profundidad una tematica relacionada con la materia; (discusion, debate de supuestos casos clinicos y
presentacion y defensa de su resolucion) enfocada hacia la adquisicion y aplicacion especifica de
habilidades instrumentales. Incorpora actividades basadas en la indagacion, el debate, la reflexion y el
intercambio.

*  Propésito: Desarrollo en el alumnado de las competencias conceptuales y instrumentales /
procedimentales de la materia.

e Tutorias grupales y evaluacién : 20 horas presenciales

» Descripcion: Manera de organizar los procesos de ensefanza y aprendizaje que se basa en la interaccion
directa entre el estudiante y el profesor.

*  Propésito:

1) Orientan el trabajo auténomo y grupal del alumno.
2) Profundizar en distintos aspectos de la materia y
3) Orientar la formacion académica-integral del estudiante

ESTUDIO Y TRABAJO AUTONOMO DEL ALUMNO: 75 horas no presenciales

»  Descripcion:

1) Actividades (guiadas y no guiadas) propuestas por el profesor/a a través de las cuales y de forma
individual se profundiza en aspectos concretos de la materia posibilitando al estudiante avanzar en la
adquisicion de determinados conocimientos y procedimientos de la materia.

2) Realizacion de trabajos individuales para los seminarios y el portafolio.

*  Propésito: Favorecer en el estudiante la capacidad para autorregular su aprendizaje, planificandolo,
disenandolo, evaluandolo y adecuandolo a sus especiales condiciones e intereses.

INTRODUCCION DE UN SISTEMA PORTAFOLIO: Guia de practicas clinicas

» Descripcion: Guia de practicas clinicas asociada a las competencias, que el estudiante debe registrar
diariamente. Sistema dinamico y participativo en el que tendria cabida diferentes elementos de
aprendizaje.

*  Propésito: Favorecer en el estudiante la capacidad para autorregular su aprendizaje. Obtener una vision
global de las practicas, de las actuaciones a realizar, de las competencias a adquirir y de las adquiridas.
Concienciar al alumno de las necesidades formativas que tiene y la posibilidad de corregirlas.

EVALUACION (INSTRUMENTOS DE EVALUACION, CRITERIOS DE EVALUACION Y PORCENTAJE SOBRE LA CALIFICACION FINAL ETC)

SISTEMA DE EVALUACION CONTINUA:

1.1 SEMINARIOS: 20% de la calificaciéon general
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- Criterios y aspectos a evaluar:

e Asistencia a los seminarios. En caso de faltas justificadas por enfermedad y que no supere el 2% de los
créditos asignados a la materia, se establecerd una recuperacion extraordinaria de las mismas. Todo
numero superior al 2% del total de los créditos supondrd una evaluacidn negativa en este apartado.

*  Nivel de adquisicion y dominio de los conceptos bdsicos de la materia. Capacidad de sintesis, claridad
expositiva y elaboracién de los conocimientos

e Capacidad demostrada para el andlisis, la sintesis y la interpretacion de la materia.
e Capacidad para la presentacion y discusion de la materia.

e Capacidad demostrada para la realizacion de las técnicas y procedimientos propios de la materia,
poniendo de manifiesto el conocimiento de las habilidades y destrezas inherentes a la misma.

- Procedimiento de evaluacion:

e La asistencia a los seminarios serd obligatoria.

e Prueba evaluativa de cardcter mixto que combina resolucién de supuestos prdcticos, con la realizacién de
las técnicas y procedimientos asi como preparacion del material necesario, para la resolucion del
supuesto prdctico.

*  Andlisis de contenido de los materiales procedentes del trabajo individual del alumnado, estudio y
revision del uso y adecuacion del portafolio.

1.2 PRACTICAS ASISTENCIALES: 30% de la calificacion general
- Criterios y aspectos a evaluar:

e Asistencia a las prdcticas que serdn obligatorias. En caso de faltas justificadas por enfermedad y que no
supere el 5% de los créditos asignados a la materia, se establecerd una recuperacion extraordinaria de las
mismas. Todo numero superior al 5% del total de los créditos supondrd una evaluacién negativa en este
apartado.

e Capacidad demostrada para la realizacién de las técnicas y procedimientos propios de la materia,
poniendo de manifiesto el conocimiento de las habilidades y destrezas inherentes a la misma.

*  Capacidad demostrada para el andlisis e interpretacion de supuestos, poniendo de manifiesto el sentido
critico, asi como el dominio de las claves epistemoldgicas y tedricas de la materia.

. Nivel de adecuacion, riqueza y rigor en los procesos de trabajo individual.
*  Capacidad de relacion, reflexién y critica en las diferentes actividades.

« Nivel de actitud y responsabilidad hacia el paciente, familia y companeros.

- Procedimiento de evaluacion:

*  Control de asistencia

* Informe de los tutores clinicos, sobre valoracion de criterios generales como, asistencia, puntualidad,
uniformidad, destreza y habilidades, aptitud y actitud en su relaciones, trabajo con el equipo etc . (
Documento aportado en el Cuaderno de Prdcticas) 10% (Anexo 1)

e Evaluacion de las competencias con informe de los tutores clinicos, en el que se evaluard grado de
consecucion de las competencias, objetivos, relacién con el paciente y familia, actitud de aprendizaje,
manejo adecuado de las técnicas etc y los contenidos del material procedente del trabajo individual y
grupal del alumno. (Documento aportado en el Cuaderno de Prdcticas) 20% (Anexo 2)

1.3 MEMORIA INDIVIDUAL DE PRACTICAS: CUADERNO DE PRACTICAS “A” 45% de la calificacion general
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- Criterios y aspectos a evaluar:

*  Capacidad demostrada para el andlisis e interpretacion de supuestos, poniendo de manifiesto el sentido
critico, asi como el dominio de las claves epistemoldgicas y tedricas de la materia.

* Nivel de adecuacion, riqueza y rigor en los procesos de trabajo individual.
*  Capacidad de relacion, reflexién y critica en las diferentes actividades.

- Procedimiento de evaluacion:

e Memoria individual de prdcticas 15% : (Anexo 3)

» El estudiante debe presentar una memoria individual de practicas al finalizar cada rotatorio que incluya:
e Conocimientos desarrollados

» Habilidades adquiridas

»  Planes de cuidados aplicados y su justificacion clinica

» Condiciones en la que se ha llevado a cabo el proceso de aprendizaje. Valores desarrollados.

«  Andlisis de contenido de los materiales procedentes del trabajo individual del alumnado. Valoracién de
los casos clinicos presentados en el Cuaderno de Prdcticas Externas 30% (Anexo 4)

1.4 AUTOEVALUACION: 5%. Se pretende que el alumno realice una autoevaluacién sobre las actuaciones que va
realizando y una reflexion de su proceso de aprendizaje en la adquisicion de conocimientos, habilidades y
actitudes sobre las distintas fases de proceso enfermero, sus habilidades de comunicacion y el manejo de
los sistemas de informacién sanitarios (Anexo 5)

EVALUACION GLOBAL DE LA ASIGNATURA:
SEMINARIOS 20%

ASISTENCIA A PRACTICAS 30 %

= Informe actitudes tutor 10%
= |nforme intervenciones tutor 20 %

MEMORIA INDIVIDUAL DE PRACTICAS (CUADERNO) 45 %:

= Diario15%
= Caso clinico 30 %

AUTOEVALUACION 5%

2. EVALUACION UNICA FINAL:

2.1 Para acogerse a la evaluacion uUnica final, el estudiante debera solicitarlo al Director del Departamento, en las
dos primeras semanas de imparticion de la asignatura, alegando y acreditando las razones que le asisten para
no poder seguir el sistema de evaluacion continua. Debera ser aceptada, por lo que contara con 10 dias para
que se le comunique de forma expresa y por escrito del director del Departamento.

2.2 El estudiante que se acoja a esta modalidad de evaluacion debera realizar las practicas de caracter clinico-
sanitario segun la programacion establecida en la Guia Docente de la asignatura (610 horas, en los centros
concertados con la Universidad) (Art. 8.3 de la Normativa de evaluacion y de calificacion de los estudiantes de
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la Universidad de Granada )

2.3 Se realizara en un solo acto académico que constara de:
Certificacion de la realizacion de las practicas asistenciales mediante:

a) Presentacion de los Informes de los tutores clinicos, sobre valoracion de criterios generales como,
asistencia, puntualidad, uniformidad, destreza y habilidades, aptitud y actitud en su relaciones, trabajo
con el equipo etc . ( Documento aportado en el Cuaderno de Practicas) (Anexo 1)

b) Presentacion de los Informes de los tutores clinicos, sobre grado de consecucion de las competencias,
objetivos, relacion con el paciente y familia, actitud de aprendizaje, manejo adecuado de las técnicas etc
y los contenidos del material procedente del trabajo individual y grupal del alumno. (Documento aportado
en el Cuaderno de Practicas) (Anexo 2)

¢) Presentacion de la memoria individual de practicas. Analisis de contenido de los materiales procedentes
del trabajo individual del alumnado incluido en el portafolio (Anexo 3)

d) Elaboracion y desarrollo de un caso clinico, como se indica en el portafolio. (Anexo 4)

e) Autoevaluacion

f) Prueba evaluativa de caracter mixto que combina resolucion de supuestos practicos, con la realizacion de
las técnicas y procedimientos asi como preparacion del material necesario, para la resolucion del supuesto
practico.

2.4 Elvalor en la nota final de cada parte sera:
a) Practicas asistenciales: 75% repartidos:

* Informes de los tutores clinicos, sobre valoracion de criterios generales: 10%;

* Informes de los tutores clinicos, sobre grado de consecucion de las competencias: 20%
*  Memoria individual de practicas: 15%

«  Evaluacion caso clinico 30%

b) Autoevaluacién 5%

¢) Prueba evaluativa: 20%

Para cualquier situacion relacionada con la evaluacion y la calificacion de los estudiantes, se segqiré la normativa
especifica aprobada por la Universidad de Granada: NORMATIVA DE EVALUACION Y DE CALIFICACION DE LOS
ESTUDIANTES DE LA UNIVERSIDAD DE GRANADA

SISTEMA DE CALIFICACION

El sistema de calificaciones finales se expresara numéricamente, de acuerdo a lo dispuesto en el art. 5 del Real
Decreto 1125/2003, de 5 de septiembre (B.O.E. 18 septiembre), por el que se establece el sistema europeo de
créditos y el sistema de calificaciones en las titulaciones universitarias de caracter oficial y su validez en todo
el territorio nacional.

La calificacion global correspondera a la puntuacion ponderada de los diferentes aspectos y actividades que
integran el sistema de evaluacion.

INFORMACION ADICIONAL
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Los criterios de evaluacion de los informes de los tutores clinicos, asi como de las competencias se entregaran al alumno
en el portafolio. Para aprobar la asignatura deben superarse cada una de las partes de la evaluacion. Se utilizara la
Plataforma SWAD para el desarrollo de la Materia

ANEXO 1
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EVALUACION INFORME ACTITUD PRACTICAS EXTERNAS (3¢ GRADO ENFERMERIA)

MOMBRE Y APELLIDOS ALUMND/A PRACTICAS EXT
UNIDAD/SERVICIO O CENTRO DE SALUD FECHA INICIO
18
22
COORDINADOR/SA sl proceda)
TUTDRES
12
24
DIMENSIONES E ITEMS VALORADAS Evaluaciones
Actitud hacia el paciente-familiar b L] i

Mantiene una refacidn respetuosa con pacientes y familiares
Respeta & la intimidad, confidencialidad y sutonomia del paciente
Responde de forma adecuzds a fas solicitudes y preguntas del paclente-familiar
Demuestra un comportamienta profesional
Actitud hacia el equipo
Mantiene una relacion respetucsa con sus companeros y con el resto del equipo

Se comunica de fiorma aproplada con sus compaferos y con el resto del equipo
Reconace sus fimitacicnes parsonales y salicita ayuda cuanda ko necesita
Muestra una actitud activa y colaboradora

Responsabilidad

Es capaz de asumir responsabilidedes

Ex puntual en la asistencla

Es responsable en el cumplimiento del horario estzblecido

Total i i}
*Puntuacion entre 0-10 4] ]
“EM.IF]CM‘.‘IﬂH FINAL i}
EQUIVALENCIA NOTA ASIGNATURA (0,5% DE LA CALIFICACION FINAL) i}

DBSERVACIONES

* Canda 1m0 rvlGa sepin una escals LiRert entre 1 v 5. senda 1- "Nads & acueda” v 5§ "Campletamente de aceerds™, " "Ls callfescidn final ¢arresponde a
la media pandergda erare Lis purteaciane (-1 0 de cada esalyaciés
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ANEXO 2

PRACTICAS EXTERNAS A (39 GRADO ENFERMERIA]
EVALUACION INFORME TUTORES CLINICOS

M&E&Eh

UNIAD O SERVICIO FECHA INICID | FECHA FIN
L}
L
£ L
1]

mw ]

(TUTORES
1
:1‘
u
‘i‘
[ INFORME FINAL DE EVALUACIEN ]
1F H kg 4a
Mivel medio én cada Evaluadieh I'I.IH'-',{EI i[:w.fﬂﬂ | O | A
*Calificacion media en cady Evaluscitn| wonyn | moao[won o s
| reCALll N e
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ANEXO 3

EVALUACION DIARIO DE PRACTICAS EXTERNAS (3% GRADO ENFERMERIA|

NOMBRE Y APELLIDOS ALUMNO/A PRACTICAS EXT

EVALUADOR/ A (PROFESOR/A O COORDIMATOR A

Puntuacidn para cada item: 2 {5/ CUMPLE]} / 1 (DUDOS0 CUMPLIMIENTO) / O (NO CUMPLE)

NUM | ITEM | PuNTUACION
1|8 informe cumple las caracteristicas fijadas en el portafolic.
5 Muestra conocer los objetivos de |a guia docente y reflexiona sobre los logros y no logros de
los mismaos.
3 Reflexiona sobre |a aplicacion de los conocimientos tedricos adquiridas y las dificultades de
aplicar |a teoria en las précticas.
£ Marra las sensaciones que ha tanido durante las practicas desde que lzs inicid y lo reatiza en

onden cronoldgico.

5 | Explica qué dificultzdes ha encontrade y comao ha Intentado solucionarlas.

G [Cuenta las expectativas gue le han despertado estas practicas de cara a tu future profesional.

Agorta ideas y reflexiona sobre cdmo podria mejorar & partir de lo aprendido en las practicas

clinicas.

B [ Reflexiona y dice lo gque piensa sobre la proefesidn enfermera a partir de sus experiencias. J

9 | Identifica fortalezas vy debilidades de la profesidn enfermera.

CALIFICACION CORRESPONDIENTE DE 0-10 0

DBSERVACIONES
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ANEXO 4

EVALUACION CASO CLINICO PRACTICAS EXTERMNAS (3% GRADO ENFERMERIA|

NOMERE Y APELLIDOS ALUMNO/A | PRACTICAS EXT |

EVALUADOR/A (prOFESCR/A 0 COORDINADORIA) |

Puntuacisn para cada item: 2 {5/ CUMPLE) / 1 (DUDOSO CUMPLIMIENTO) / 0 (NO CUMPLE)

NUM MEM | PunTUACION

1|TITULO ¥ RESUMEN {MAXIMO 1 PUNTOD|

1.1| B titufo es indicative del contenido del caso expuesto.
1.2 |l resumen permite identificar los aspectos mas sobresalientes del caso.
TOTAL o
2[INTRODUCCION {MAXIMO 2 PUNTOS, J
2.1|Estd adecuadamente descrito el problema general o tematica del caso.
2.2 tita fiteratura clentifica relacionada con el tema. 1i b 1i
TOTAL o

Sedescribe fa situacidn clinica del paciente.

Se han garantizado ias cuestiones éticas mediante el empleo de un seuddnimao o similares
para ccultar [a identided del paciente.

32

Se expone el resultado de fa valoracidn rezlizada de forma integral utifzando un sisterna de
3.3 |valoracién coherente con el medelo de cuidados elegido [Hendersan, Gordon, etc). Indicar si
sa emplean otras medidas para completar la valoracién del sujeto.

Se describen correctamente los diagnédsticos de enfermerfa (NANDW), 2si como los preblemas

3.4 s s SR
de colaboracién y probfemas de autonomia {si existiesan).

Se justifica 1z seleccién de diagndsticos y resto de problemas gue finalmente se abordan en el
£as0.

35

*Se describen los resultados seleccionados con sus correspondientes indicadores siguiendo fa

3.6
tasonomia MOC, justificando la eleccidn de los mismios.

*5e describen las intervenciones seleccionadas con sus correspondientes actividades
siguiendo la taxonomia NIC, justificande |a efeccidn de las mismaos.

Se expone cdmo se ha llevado & cabe el plan de cuidades v |25 principales dificultades
encontradas.

3.7

38

*De cada resuitado y sus cerrespondientes indicadores seleccionados en Iz fase de
3.9 |planificacidn, se sefiala |z puntuacidn y su significado en las evaluaciones inicial, parcial {en su

«caso) y final )
TOTAL o
41 Se discute el caso indicando los logros o hallazges mds destacados y las limitaciones ]
" |encontradas.
4.2 | Se compara con estudios y/o casos similares publicados. o =i
4.3 |Se seftalan dreas de mejora en el cuidado. it
TOTAL o

5 |FORMATO ¥ PRESENTACION (MAXIMO LPUNTO]

5.1]La presentacidn del caso es acorde a las normas indicadas en el partafolio.

5.2 |Ei estilo de redaccidn es dlaro y concisa.

53 Todas las referendias estdn citadas en el texto y correctamente referenciadas siguiendo el
Sistena Vantouver.

TOTAL 0

EQUIVALENCIA NOTA ASIGNATURA (30% DE LA CALIFICACION mﬂ 0 |

* Esth parte del Gind podtl st preieniads en forma de Lablin. Se valoraed que en ol festo se oile 1a Labla cormeigondiente. Lin tisin deben inghiir
chagninticos NAKDBA, meuitacol e mdcadores. MOC Frokuyendo untusciin de ls escals Uiert] rvrmchanet HIE con wA correapondentes sctividades, e
b indican ot Ghdin (otrinpendemint. §2 podind empiear v abls gur inclrya Tods [ wrformacitn o biee oo pod e wpiliner difgrentey Takla, o fncidn
c L arganlyaciie gue of extudiests guiers proporer D uns mejor cormprecsein del cana

OBSERVACIONES

1, Tirado Pedregesa G, Huesa Montoro C, Cuevas Fernangez-Gallege M, Montoya Judrez R, Bonill de las Nueves €, Schmidt
Rig-Del Valle J, Camo escribir un £aso clinics en Enfermer(a, Index de Enfermeria. 2011; 20(1-2): 111-115.
2, Bobenrieth Astete MA. Mormas pars revision de articulos originales en Ciencias de la Salud. RIPCSAECHP. 2002; 2 (3): 508-
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PRACTICAS EXTERNAS A (32 GRADO ENFERMERIA)
EVALUACION INFORME DE VALORACION DEL ESTUDIANTE

NOMERE ¥ APELLIDOS ALUMNO/A
UNIDAD O SERVICIO FECHA INICIO FECHA FIN
13
24
32
FL)
INFORME FINAL DE EVALUACION

1n 28 3 a8
Nivel medio en cada Evaluacion | Dol | SiDNJOI [RiDrol | s
**Calificacidén media en cada Evaluacién | #i0iviol | #0060 | #iDNGOL| Giree

*++ CALIFICACION FINAL| #auuay |

EQUIVALENCIA NOTA ASIGNATURA (5% DE LA CALIFICACION FINAL) | #anas |

OBSERVACIONES

*Miveles pscals likert:
1: M

o SRR CAgE e realirar Eila inDeevEn G s Bn RIRgUR Sl i SRR EOR A o0 O R perviside chrits
3 Sl jrnla dmaliar w108 intervens Hin en Saciene clinicas muy sensilan ¢ can apopa di st okl

3 P reaTrar En Aluaripred

s pado coenphejas, e Con Superdsidn
4: Pusdn tejlipsrly normalmentn Lin agenys o sugservidiin, susque no enaibaacianes dinigas cormpilelas

S Eviay iefabmpnte Sapailadog's pars realice |8 infersercidin sm dodye 5 superilidin, &n Suglquiern situsdidn dinica

**Para establecer la eguivabercia entre el nivel asigrado por elfla tutarfa v la purtvacite cormesponciente a ba calificacian, se ha
conshderado que alcanzar el nlvel mirino exigido en dada mtervenddn supone una calificacion de 10 puntos. Por debajo de ase nivel, se ha
ponceraco el valor taly coma se muestraen la sipuierte tabla {er las NIC oo asigradas a estas practicas o de nueva inchusidn, se corsidera
la potderacidn el alvel 3f:

PUNTUACEON
5 4 3 2 1
NIVEL MINIMO EXIGIDD = 5 10 8 [ 3 1
NIVEL MINIMGO £0GI00 = 4 10 0 7 4 2
RAVEL MINIMO EXIGIDD = 3 10 in 10 7 3
NPVEL MINIMG EXIGIDD = 2 10 10 10 10 4

*®*La calificacion lmal corresponde & 18 suma de fas puntuaciore: medias obtericas en fas 4 evaluaciones, aplicance la siguiente
panderacitn: If evaluacion 10% + 2¢ evaluacion 20% + 39 avaluacion 30 = 42 @vabsacedn 0%,
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