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Presentacidm:

Existen distintas alteraciones de la salud que tequieren
resolucién quirdrgica. La instancia quirdrgica desencadena en el paciente vy su
entorno un complejo proceso de profundas trasformaciones que van mas alld
de lo fisico, repercutiendo temporal o definitivamente en todos los aspectos de
su vida cotidiana.

Es asl como la situacién quirGrgica en sus distintos momentos reguiere
cuidados integrales de enfermeria orientados a implementar acciones eficaces
que colaboren en la disminucién de riesgos y posibles complicaciones. Se debe
destacar que el cuidado proporcionade potr el profesional de enfermetia
acompafia el proceso quirdrgico en todas sus instancias con intervenciones
especificas y adecuadas para cada caso, y es entre todos los profesionales de

paciente y de la respuesta al tratamiento implementado.

Es el objetivo de esta asighatura es proveer a los estudiantes las herramientas
tedrico-metodolégicas necesarias para llevar adelante un cuidado integral,
poniendo el foco de atencidn en los adultos y los ancianos con alteraciones
quirargicas prevalentes en nuestro pais.
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En tal sentido, se propone el Proceso de Atencidén de Enfermeria {PAE) coma
el método con el cual el estudiante de enfermeria ordena sus conocimientos
para una meijor valoracién integral de la situacién en busca de problemas y
complicaciones, prioriza la implementacién de intervenciones especificas vy
evallia los resultades para la valoraciéh de una nueva situacién del paciente
intervenido guirdrgicamente.

Objetivo General
Que el alumno logre comprender e implementar un plan de cuidados integrales
para un paciente en situacién quirirgica.
Objetivos especificos:
Que el alumno logre:
= Valorar integralmente las actividades vitales del paciente en situacién quirirgica
en sus diferentes momentos (preaperatorio, intra-operatorio y post-operatorio
inmediato y mediato).
=« Reconocer los problemas prioritarios generales y especifices de las alteraciones
del paciente en situacion guirdrgica.
= Planificar, ejecutar y monitorear los cuidados de enfermeria durante el
preoperatorio, intra-operatorio y post-operatorios inmediato e mediato.

Contenidos Minimos

El proceso Salud/Enfermedad/ Cuidado enmarcado en un contexto quirdrgico,
Clasificacion de las Cirugias: de urgencia y programadas, ambulatorias o con
internacion.

Etapas de la situacion quirtirgica: la instancia pre-operatoria, operatoria y post-
operatoria.

Transformaciones de la vida cotidiana del adulto-anciano en situacién quirdrgica: El
cambio transiterio ¢ permanente del estilo vida en funcién de los condicionantes.
Componentes principales del cuidado de enfermeria durante el momento
preoperatorio. El cuidado de enfermeria durante el momento intracperatorio. El
cuidado de enfermeria en la etapa post-operatoria inmediata y mediata. Recepcién del
paciente. Funcién cardiorrespiratoria, eliminacién urinaria, manejo del dolor, nivel de

conciencia, control de drenajes.
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Principales alteraciones gque pueden desencadenar la resolucién quirdrgica.
Respiratorias, cardiacas, digestivas, osteomusculares, urinarias,

El cuidado de Enfermeria en las alteraciones de la piel. Factores que influyen en las
alteraciones cutdneas. Valoracién del dolor. Teraplas para el maneic del dolor.
Internacion domiciliaria. Programa. Desarrelio de la visita domiciliaria: preparacion de
la visita, valoracion, ejecucién, evaluacion de la visita, registros.

Enfermeria en las alteraciones de las necesidades de eliminacibén. Valoracién de
enfermeria en adultos con trastornos de liquides, electrolitos y equilibric acide base.
Pruebas diagnosticas. Terapéutica: medicamentos, control y vigilancia. Didlisis.
Transplante. Dietoterapia. El paciente gquirirgico diabético.

Problemas de movilidad relacionados al proceso de envejecimiento. Factores de riesgo.
Valoracion de enfermeria. Intervenciones de enfermeria: traccién, tipos, yesos, artritis
reumatoidea, traumatismos. Fracturas. Valoraciéon integral de las necesidades,
planificacién, ejecucién y evaluacion de las intervenciones de enfermeria. Control y

vigilancia de las terapéuticas y de los farmacos. Registros.

UNIDAD 1: El contexto quirGrgico y su impacto en ia vida cotidiana de las
persenas

El proceso Salud/Enfermedad/ Cuidado enmarcado en un contexto quirdrgico.
Transformaciones de la vida cotidiana del adulto-anciano en situacién quirdrgica: £l
cambio transitoric o permanente del estilo vida en funcién de los condicionantes.
Estrés quirdrgico. Etapas de la situacion quirdrgica: la instancia pre-operatoria
(preparacion pre-quirtrgica del paciente), operatoria (rol de la enfermerafo circulante)
y post-operatoria inmediate {cuidados de enfermeria) y mediato {educacion del
paciente y familia para el alta domiciliaria}.
Clasificacién de las Cirugias: de urgencia y programadas, ambulatorias o con
internacién.
Importancia de ia valoracién de las actividades vitales para la planificacién de los
cuidados de enfermeria generales y especificos. Deteccién de problemas prioritarios
Importancia de la valoracién de las actividades vitales para la planificacion de los
cuidados de enfermeria generales y especificos. Deteccion de problemas prioritarios.
Planificacion, ejecucion y monitoreo de los cuidados de enfermeria durante el
preoperatorio, intra-operatoric y post-operatorios inmediato y mediato.
La aplicacién del proceso de atencidn de enfermeria en la construccién de un plan de
cuidados para pacientes en situacién quirtrgica.




Bibliografia Obligatoria:

* AUCKER, LILLEY, “Farmacologia en Enfermeria”. 2° edicién. Editorial. Editorial Moshy, 1999,

. BRUNNER — SUDDARTH. “Enfermeria médico guirdrgica” 10° edicion. Editorial Interamericana.
2005

) PRISCILLA LE MONE, KAREN BURKE "Enfermeria médico-quiriirgica" Pensamiento critico en
la asistencia del paciente. Vol 1y 1l Editorial Pearson/ Prentice Hall. Edicién 2009

. ROPER NANCY, LOGAN WINIFRED, TIENEY ALISON. “Modelo de Enfermeria” 3° Edicitn.
Editorial Interamericana — Mc Graw- Hill. 1990

* THIBODEAU — PATTON. “Anatomia v fisiologia” Editorial Moshy. 2° edicidn.

UNIDAD 2: Cuidados de enfermeria para pacientes con alteraciones de Iz

= =

oxigenacién

Cuidados de enfermeria en pacientes con drenaje pleural. Principales alleraciones que
requieren drenaje pleural: neumotérax, hemoldrax, empiema, derrame pleural,
traumatismes toréxicos y CA de pulmén. Importancia de la valoracion de las
actividades vitales para la planificacion de los cuidados de enfermeria generales y
especifices. Deteccién de problemas prioritarios {maneijo del dolor, control de drenajes
y herida quirdrgica, balance hidroelectroliticos, curaciones). Planificacién, ejecucién y
monitoreo de los cuidados de enfermeria durante el preoperatorio, intra-operatorio y
post-operatorios inmediato y mediato.

Cuidados de enfermeria en pacientes con cirugia cardiovascular. Principales
alteraciones que requieren Cirugia cardiovascular: 1AM, estenosis e insuficiencias
valvulares, marcapasos definitivos. Varices. Importancia de la valoracion en la
planificacién de los cuidados de enfermeria generales y especificos.

Planificacion, ejecucién y monitoreo de los cuidados de enfermeria durante el
precoperatorio, intra-operatorioc y post-operatorios inmediato y mediate.

Educacion del paciente y familia para el alta domiciliaria.

Bibliografia Obligatoria:

s AUCKER, LILLEY, “Farmacclogia en Enfermeria”. 2° edicién. Fditorial. Editorial Mosby, 1999,

. BRUNNER - SUDDARTH. “Enfermeria médico quiriirgica” 10° edicién. Editorial Interamericana.
2005

) PRISCILLA LE MONE, KAREN BURKE "Enfermerfa médico-quirirgica” Pensamiento criticoen
{a asistencia del paciente. Vol 1 ¥ Il Editorial Pearson/ Prentice Hall. Edicion 2609,

. ROPER NANCY, LOGAN WINIFRED, TIENEY ALISON. “Modelo de Enfermeria” 3° Edicion.

Editorial Interamericana = Mc Graw- Hill, 1990
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. SANDRA F. SMITH, DONNA 1. DUELL, BARBARA €. MARTIN "Téunicas de enfermerfa
clinica” de las técnicas bésicas a las avanzadas. Vol I y 11, Editorial Pearson/ Prentice Hall. Edicion 2009
Bibliografia de consulta: ‘

. NANDA INTERNACIONAL. “Diagndsticos enfermeros: definiciones y clasificacion 2008-2009”
Editorial Elsevier. Edictdn 2010,

= THIBODE A1 - PATTON. “Anatomia v fisiologia” Editorial Mesby, 2° edicién.

Unidad 3: Cuidados de enfermeria para pacientes con alteraciones en la
eliminacién urinaris

Cuidados de enfermeria en pacientes con cirugias del sistema renal. Principales
alteraciones que requieren cirugias del sistema renal: hemorragicas, obstructivas,
litidsicas, infecciosas e inflamatorias. {urostomias, lavado vesical, adenomas de
prastata, nefrectomias, talla vesical).

Importancia de la valoracién de las actividades vitales para la planificacion de los
cuidados de enfermeria generales y especificos. Deteccién de problemas prioritarios
{manejo del dolor, control de drenajes y herida quirtirgica, balance hidroelectroliticos,
tavado vesical, ostomias y curaciones). Planificacion, ejecucién y monitorea de los
cuidados de enfermeria durante el precperatorio, intra-operatorio y post-operatorios
inmediato y mediato.

Educacién del paciente y familia para el alta domiciliaria.

Bibliografia Obligatoria:

» AUCKER, LHLEY. “Farmacologia en Enfermeria”. 2° edicitn, Editorial. Editorial Moshy, 1999,

. BRUNNER - SUDDARTH. “Enfermeria médico quirairgica” 10° edicion, Editorial Interamericana.
2005

. PRISCTLLA 1FE MONE, KAREN BURKE "Enfermeria médico-quirirgica” Pensamiento criticoen
la asistencia del paciente. Vol 1 y 11 Editorial Pearson/ Prentice Hall. Edicion 2009,

] ROPER NANCY, LOGAN WINIFRED, TIENEY ALISON. “Modelo de Enfermeria” 3° Edicion.
Editorial Interamericana — Mo Graw- Hifl. 1990

. SANDRA F. SMITH, DONNA I DUELL, BARBARA €. MARTIN "Téunivas de enfermeria
clinica" de las técnicas bésicas a las avanzadas, Vol 1 y 11, Editorial Pearson/ Prestice Hall. Edicidn 2009
Bibliografia de consulta:

. NANDA INTERNACIONAL. “Diagndsticos enfermeros: definiciones y clasificacién 2008-2009”

Editorial Elsevier. Edicion 2010,




. THIBODEAU — PATTON., “Anatomia v fisiologia” Editorial Mosby. 2° edicidn.

Unidad 4: Cuidados de enfermeria para pacientes con alteraciones digestivas
metabélicas

Cuidados de enfermeria en pacientes con cirugias abdeminales. Principales alteraciones
gue requieren cirugia abdominal: hemorragicas, cbstructivas, litidsicas, infecciosas e
inflamatorias. (Abdomen agudo, ascitis, hernias, CA de colon, ostomias)

Importancia de la valoracion de las actividades vitales para la planificacion de los
cuidados de enfermeria generales y especificos. Deteccién de problemas prioritarios
{manejo del dolor, control de drenajes y herida quirirgica, balance hidroelectroliticos,
ostomias, curacicnes). Planificacion, ejecucién y monitorec de los cuidados de
enfermeria durante el preoperatorio, intra-operatorio y post-operatorios inmediato y
medisto.

Educacion del paciente y familia para el alta demiciliaria.

Bibliografia Obligatoria:

. AUCKER, LILLEY. “Farmacologia en Enfermeria”. 2° edicién. Editorial. Editorial Moshy, 1999,

. BRUNNER - SUDDARTH. “Enfermeria médico quirirgica” 10° edicion. Editorial Interamericana.
2005

. PRISCILLA LE MONE, KAREN BURKE "Enfermeria médico-guirirgica” Pensamiento critico en
la asistencia del paciente. Vol 1 y il Editorial Pearson/ Prentice Hall. Edicitn 2009,

. ROPER NANCY, LOGAN WINIFRED, TIENEY ALISON. “Modelo de Enfermeria” 3° Edici6n.
Editorial Interamericana — Me Graw- Hill, 1990

s SANDRA F. SMITH, DONNA J. DUELL, BARBARA C. MARTIN "Téonicas de enfermerfa

clinica” de las técmicas bdsicas a las avanzadas, Vol I y IL. Editorial Pearson/ Prentice Hall, Edicién 2009
Bibliografia de consulta:

. NANDA INTERNACIONAL. “Diagnoésticos enfermeros: definiciones y clasificacion 2008-2009"
Editorial Elsevier. Edicidn 2010,

- THIBODEAU - PATTON. “Anatomia y {isiologia” Editorial Moshy. 2° edicién.

Unidad 5: Cuidados de enfermeria para pacientes con alteracién osteo-
artromusculares

Cuidados de enfermeria en pacientes con cirugias osteoartromusculares. Principales
alteraciones <que requieren cirugias ostecartromusculares: estabilizaciones,
osteosintesis, amputaciones. (Fracturas, Esguinces grado 3, Cirugia de cadera,
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Anticoagulacién, Pié diabético.) Importancia de la valoracion de las actividades vitales
para la planificacién de los cuidados de enfermeria generales y especificos. Deteccion
de problemas prioritarios {(manejo del dolor, control de drenajes y herida quirdrgica,
balance hidroelectroliticos, tracciones muculoesqueléticas, vendajes, vyesos vy
curaciones). Planificacién, ejecucion y monitoreo de los cuidados de enfermeria
durante el pregperatorio, intra-operatorio y post-gperatorios inmediate y mediato.
Educacién del paciente y familia para el alta domiciliaria.

Bibliografia Obligatoria:

. AUCKER, LILLEY. “Farmacologia en Enfermeria”. 2° edicion. Editorial, Editorial Moshy, 1999,

» BRUNNER — SUDDARTH. “Enfermeria médico quirargica™ 10° edicion. Editorial Interamericana.
2005

- PRISCILLA LE MONE, KAREN BURKE "Enfermeria médico-guirGrgica” Pensamiento critico en
la asistencia del paciemte. Vol 1 y 11 Editorial Pearson/ Prentice Hall. Edicidn 2009,

. ROPER NANCY, LOGAN WINIFRED, TIENEY ALISON, “Modelo de Enfermeria” 3° Edicién.

Editorial Interamericana — Me Graw- Hill. 1999

. SANDRA F. SMITH, DONNA 1. DUELL, BARBARA C. MARTIN "Téunivas de enformerla
clinica” de las técnicas bésicas a ias avanzadas. Vol 1 y 1L, Editorial Pearson/ Prentice Hali. Edicién 2000
Bibliografia de consulta:

. NANDA INTERNACIONAL. “Diagnosticos enfermeros: definiciones y clasificacién 2008-2009%
Editorial Elsevier. Edicion 2010,

. THIBODEAU — PATTON. “Anatomia y fisiologla” Editorial Moshy. 2° edicién,

Unidad 6: Cuidados de enfermeria para pacientes con aiteraciones
cerebrovasculiares

Cuidados de enfermeria en pacientes con cirugias neuroldgicas. Principales alteraciones
que requieren cirugias del sistema neurolégico: hemorragicas, obstructivas, infecciosas
e inflamatorias. (Desplaguetamientos, catéteres cefalicos, derivaciones céfalo-
peritoneal). Importancia de la valoracion de las actividades vitales para la planificacién
de los cuidados de enfermeria generales y especificos. Deteccidn de problemas
prioritarios (valoracién del sensorio, manejo del dolor, drenajes ventricular presion
intracraneana y herida quirdrgica, balance hidroelectroliticos, vendajes y curaciones).
Planificacion, ejecuciobn y monitoreo de los cuidados de enfermeria durante el
preoperatorio, intra-operatorio v post-operatorios inmediato ¥ mediato.

Educacion del paciente y familia para el alta domiciliaria.



Bibliografia Obligatoria:

B AUCKFR, LILLEY. “Farmacclogia en Enfermeria”, 2° edicidn, Editorial. Editorial Moshy, 1999,

. BRUNNER - SUDDARTH. “Enfermeria médico quiriirgica” 10° edicién. Editorial Interamericana.
2005

= PRISCILLA LE MONE, KAREN BURKE "Enfermeria médico-quirirgica” Pensamiento critico en
la asistencia del paciente. Yol 1y 1 Editorial Pearson/ Prentice Hall. Edicién 2009,

. ROPER NANCY, LOGAN WINIFRED, TIENEY ALISON. “Modelo de Enfermeria” 3° Edicidn.
Editorial Interamericana — Mc Graw- Hill. 1990

. SANDRA F. SMITH, DONNA 1 DUELL, BARBARA €. MARTIN "Téenicas de enformurha
clinica” de las téonicas bisicas a las avanzadas. Vol 1y 71 Editorial Pearson/ Prentice Hall, Edicién 2009
Bibliografia de consulta:

s NANDA INTERNACIONAL. “Diagndsticos enfermeros: definiciones y clasificacion 2008-2009”
Editorial Elsevier, Edicion 2010,

» THIBODEAU — PATTON. “Anatomia y fisiclogia” Editorial Moshy. 2° edicidn.

Modalidad de dictado:

En las actividades aulicas se pramaovera el trabajo grupal con casos, seflalando
el acompafamiento docente focalizado. También se implementardn clases
expositivas con discusién y puesta en comdn de casos.

Actividades extra-aulicas obligatorias:

Los trabajos précticos a realizar propiclardn el aprendizaje mediante el analisis
multicausal del proceso salud-enfermedad, se pondra en accién los
conocimientos previos vy adquirides. Los alumnos deberdn elaborar y redactar
informes a partir de entrevistas e interpretacién de textos y gréficos

En las actividades de talleres los alumnos realizardn actividades de simulacién
de técnicas y procedimientos que ejecutardn posteriormente en la practica.
Practica Hospitalaria:

Es de cardcter chligatorio, se desarrollard en las unidades de cuidados de
pacientes adultos y ancianos que cursen una instancia quirdrgica,
acompafiados por el docente de la materia. El alumno deberd asistir al 75%
de las horas de préactica hospitalaria planificadas, alcanzar los objetivos
cognitives, actitudinales y procedimentales, actividades establecidos segin &l

o



nrograma vigente, realizandc atencién integral de las personas utilizande
como instrumento ol proceso de atencién de enfermeria.
El alumno antes de realizar la prictica hospitalaria deberd:

. Estar inscrinto en los seguros obligatorios

- Haberse colocado las vacunas obligatorias (hepatitis B, doble adultos v
gripe A)

. Disponer del uniforme reglamentaric

- Tener aprobada la actividad tedrica

Evaluacion tedrica:

Se realizardn dos exdmenes parciales. Examen final oral-eéscrito integrader
para los alumnos que no promacionen la asignatura

La aprobacidn de las materias, bajo el régimen de regularidad, requerird una
asistencia no inferior al 75 % en las clases presenciales previstas para cada
asignatura, y |

a) la obtencién de un promedic minimo de 7 puntos en las Instancias
parciales de evaluacion y de un minimo de 6 puntos en cada una de ellas §,
b) la obtencién de un minimo de 4 puntos en cada instancla parcial de
evaluacién y examen integrador, el que serd obligatorio en estos casos.
Este examen se tomara dentro de los plazos del curso. Se garantizard que
los alumnos tengan al menos una instancia patcial de recuperacién,

hi, 1865é Martin

Lic. Péfciidani,
DNI: 25.765.872



