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PROGRAMA REGULAR — CURSOS PRESENCIALES

DEPARTAMENTO DE CIENCIAS SOCIALES

Carrera: Licenciatura en Enfermeria

Afio: 2° Cuatrimestre, 2022

Curso: Cuidado de Enfermeria al Adulto y del Anciano |

Docentes: Lic. Ramirez, Soledad

Carga horaria semanal: miércoles de 13,00 a 18,00 hs. 5 horas teoricas.
Préctica: 25 hs practicas. (lunes a viernes durante 4 semanas)

Horas de consulta extra clase: a convenir

Créditos: 21

Tipo de Asignatura: Tedrica-Practica

Presentacion:

La vida moderna y la vida urbana, los avances tecnoldgicos y las
comunicaciones, las nuevas formas de trabajo, han reconfigurado los estilos de vida y las
costumbres. Estas transformaciones en los estilos de vida, han impactado sobre las
sociedades generando nuevos perfiles de enfermedades.

En este marco, se constituye de central importancia la implementacion de cuidados de
enfermeria adecuados y enfocados a estas nuevas problematicas de salud, asi como
también para aquellas probleméticas de salud asociadas a diversas condiciones
socioecondémicas. Es el objetivo de esta asignatura proveer a los estudiantes las
herramientas tedrico-metodoldgicas necesarias para llevar adelante un cuidado integral,
poniendo el foco de atencion en los adultos y los ancianos con alteraciones prevalentes
en nuestro pais, que son factibles de ser resueltas clinicamente.

Objetivo General

Que el alumno logre comprender e implementar el cuidado integral al adulto en el proceso
de enfermedad clinica, aplicando como herramienta tedrico metodologico la logica del
Proceso de Atencion de Enfermeria.
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Objetivos especificos:
Que el alumno logre:

« Reconocer en la poblacidn, las alteraciones clinicas prevalentes en los adultos
identificando los factores de riesgo.

« Analizar la multicausalidad del proceso salud-enfermedad y su complejidad.

» Describir las transformaciones inherentes al proceso de envejecimiento.

 Identificar los mecanismos fisiopatoldgicos productores de las principales

« alteraciones clinicas que modifican la salud.

« Construir un plan de cuidados integral basado en el proceso de atencion de

» enfermeria para las enfermedades prevalentes del adulto y anciano.

Contenidos Minimos

La adultez como etapa de la vida: adulto joven, maduro y anciano. El Proceso de
envejecimiento bio-fisioldgico y la vejez como construccion social. Caracteristica de la
poblacién adulta y anciana en el pais y en la region. Perfil de salud. El proceso de
enfermar y padecer y su impacto en la vida cotidiana de las personas. Ambitos de atencion
de la persona enferma. El contexto hospitalario, el contexto de internacion y atencion
domiciliaria. Consulta de enfermeria. El paciente ante la enfermedad y el significado de
la hospitalizacion para el adulto. Principales trasformaciones en la vida cotidiana de las
personas hospitalizadas. EI cambio en la concepcion del tiempo. La rutina hospitalaria y
su impacto sobre el individuo hospitalizado. El contexto de atencion domiciliaria.
Participacion de la familia del paciente en el cuidado. Cuidados de en enfermeria a
pacientes con alteraciones cardiorrespiratorias, nutricionales, de la eliminacion y de la
comunicacion. Valoracion de enfermeria. Métodos diagnosticos. Aplicacion del proceso
de atencién de enfermeria en el cuidado de los pacientes. Terapéutica medicamentosa y
cuidados nutricionales. Alteraciones de la comunicacion por afeccion del sistema
neuroldgico. Valoracion integral de las necesidades, planificacion, ejecucion y evaluacion
de las intervenciones de enfermeria. El cuidado de la piel. Enfermeria en las alteraciones
de la piel. Factores que influyen en las alteraciones cutaneas. Problemas de movilidad
relacionados al proceso de envejecimiento. Factores de riesgo. Valoracion de enfermeria.
Intervenciones de enfermeria. Cuidados de enfermeria al paciente con cancer.
Epidemiologia del cancer, factores de riesgo, prevencion y deteccidn precoz, modalidades
de tratamiento, quimioterapia. Valoracion integral de las necesidades, planificacion,
ejecucion y evaluacion de las
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intervenciones de enfermeria. Control y vigilancia de las terapéuticas y de los farmacos.
Registros. Educacion al paciente y su familia.
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UNIDAD I: El proceso de salud /enfermedad /atencion al adulto y anciano

Contenido:

¢De qué enferman las personas? Perfil de salud. Caracteristicas de la poblacion adulta

y anciana en el pais y en la region. Enfermedades prevalentes. Los determinantes

sociales de la salud. Factores de riesgo. Politicas Publicas de Salud.

La adultez como etapa de la vida: adulto joven, maduro y anciano. Adulto mayor:

Proceso de envejecimiento normal.

El proceso de Atencién de Enfermeria como herramienta tedrico metodoldgica para la

construccidn de un plan de cuidados que considera la integralidad del sujeto.

Bibliografia Obligatoria:

PRISCILLA LE MONE, KAREN BURKE "Enfermeria medico-quirdrgica"
Pensamiento critico en la asistencia del paciente. Vol | y Il Editorial Pearson/
Prentice Hall. Edicion 20009.

SMELTZER S, BARE B, HINKLE J, CHEEVER K. BRUNNER Y SUDDART
“Enfermeria Medico Quirurgica” (Vol Iy II) (12* ed.) Barcelona Espafia: Wolters
Kluwer/Lippincott Williams & Wilkin; 2013

PERRY. POTTER “Técnicas y procedimientos en Enfermeria” Elseiver — Mosby.
7° edicién. Espafia 2011.

Bibliografia de consulta:

NANDA INTERNACIONAL. “Diagnosticos enfermeros: definiciones vy
clasificacion 2012-2014” Editorial Elsevier.

TABLOSKY. “Enfermeria gerontolégica”. Pearson 2° edicion. Espafia 2010
Alligood-Tomey. Modelos y teorias en Enfermeria. Elseiver 8° edicion.Espafia
2014

THIBODEAU - PATTON “Estructura y funcion” Editorial Elseiver. 14° edicion.
Espafia 2012.

CASTELLS Molina- PEREZ “Farmacologia en Enfermeria” Elseiver. 3° edicion.
Espafia 2012.

Lippincott Williams and Wilkins. Wolkins Kluwer Health Manual de
Diagnosticos de Enfermeria Medicoquirdrgica 13° Ed.
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e Barcel Baires Manual de Enfermeria Técnicas y Procedimientos. 1° Ed. 2015

e Pearson Smith. Técnicas de Enfermeria Clinica. De las técnicas Basicas a las
avanzadas. 7° Ed 2009.

e Harcourth-Lilley Aucker Farmacologia en Enfermeria. 2007

e ORTEGA. PUNTUNET. SUAREZ. LEIJA y otros. Guias de Practica Clinica
Cardiovascular. Intervenciones en enfermeria con base en la Evidencia. Ed.
Panamericana. 2011

UNIDAD II: Cuidado de enfermeria a pacientes con alteraciones de la actividad vital
comunicacion
Contenidos:

La aplicacion del Proceso de Atencidn de Enfermeria en la construccion de cuidados para
pacientes con alteraciones neuroldgicas. Valoracion de enfermeria: La importancia del
examen fisico, la entrevista y los métodos diagnosticos. Utilizacion de la tecnologia como
apoyo diagnostico y de evaluacion. Elaboracién de los diagnosticos de enfermeria.
Establecimiento de prioridades. Establecimiento de objetivos para el cuidado de
pacientes con alteraciones neuroldgicas.

Construccion y fundamentacion del plan de cuidados de enfermeria. Estudios de casos:
pacientes con accidente cerebro vascular (ACV), alzheimer, parkinson y meningitis.
Aspectos generales, especificos e integrales de los cuidados de enfermeria en pacientes
con alteraciones neuroldgicas.

Bibliografia Obligatoria:

* PRISCILLA LE MONE, KAREN BURKE "Enfermeria médico-quirtrgica"
Pensamiento critico en la asistencia del paciente. Vol | y Il Editorial Pearson/
Prentice Hall. Edicion 2009.

« SMELTZER S, BARE B, HINKLE J, CHEEVER K. BRUNNER Y SUDDART
“Enfermeria Medico Quirargica” (Vol I y IT) (12* ed.) Barcelona Espaia:

*  Wolters Kluwer/Lippincott Williams & Wilkin; 2013 [0 PERRY. POTTER
“Técnicas y procedimientos en Enfermeria” Elseiver — Moshy. 7° edicion. Espafa
2011.

Bibliografia de consulta:
« NANDA INTERNACIONAL. “Diagnosticos enfermeros: definiciones vy
clasificacion
e 2012-2014” Editorial Elsevier.
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e TABLOSKY. “Enfermeria gerontologica”. Pearson 2° edicion. Espafia 2010 [J
Alligood-Tomey. Modelos y teorias en Enfermeria. Elseiver 8° edicion.Espafia

o 2014

e THIBODEAU —PATTON. “Estructura y funcion” Editorial Elseiver. 14° edicion.
Esparia 2012.

e CASTELLS Molina- PEREZ “Farmacologia en Enfermeria” Elseiver. 3° edicion.
Esparia 2012.

e Lippincott Williams and Wilkins. Wolkins Kluwer Health Manual de
Diagnosticos de Enfermeria Medicoquirurgica 13° Ed.

e Barcel Baires Manual de Enfermeria Técnicas y Procedimientos. 1° Ed. 2015

e Pearson Smith. Técnicas de Enfermeria Clinica. De las técnicas Bésicas a las
avanzadas. 7° Ed 2009.

e Harcourth-Lilley Aucker Farmacologia en Enfermeria. 2007

e ORTEGA. PUNTUNET. SUAREZ. LENA vy otros. Guias de Practica Clinica
Cardiovascular. Intervenciones en enfermeria con base en la Evidencia. Ed.
Panamericana. 2011

UNIDAD IlI: Cuidados de enfermeria a pacientes con alteraciones en la actividad
vital respiracion:
a) Alteraciones cardiovasculares

b) Alteraciones respiratorias

a) Contenidos:

Perfil de salud. Caracteristicas de la poblacion adulta y anciana en el pais y en la region.
Enfermedades prevalentes. La aplicacion del Proceso de Atencion de Enfermeria en la
construccion de cuidados para pacientes con alteraciones cardiovasculares.

Valoracion de enfermeria: La importancia del examen fisico, la entrevista y los métodos
diagnosticos. Utilizacion de la tecnologia como apoyo diagnostico y de evaluacion.

Elaboracion de los diagnosticos de enfermeria. Establecimiento de prioridades.
Establecimiento de objetivos para el cuidado de pacientes con alteraciones
cardiovasculares.

Construccion y fundamentacion del plan de cuidados de enfermeria. Estudios de casos:
pacientes con insuficiencia cardiaca (IC), arritmias, hipertension arterial (HTA),
sindrome coronario agudo (SCA) y reanimacion cardiovascular basica (RCPb) Aspectos
generales, especificos e integrales de los cuidados de enfermeria en pacientes con
alteraciones cardiovasculares.
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B) Contenidos:
La aplicacion del Proceso de Atencion de Enfermeria en la construccion de cuidados
para pacientes con alteraciones respiratorias.

Valoracién de enfermeria: La importancia del examen fisico, la entrevista y los métodos
diagnosticos. Utilizacion de la tecnologia como apoyo diagnostico y de evaluacion.

Elaboracion de los diagndsticos de enfermeria. Establecimiento de prioridades.
Establecimiento de objetivos para el cuidado de pacientes con alteraciones respiratorias.

Construccion y fundamentacion del plan de cuidados de enfermeria. Estudios de casos:
pacientes con asma, enfermedad obstructiva cronica (EPOC), neumonia e insuficiencia
respiratoria. Aspectos generales, especificos e integrales de los cuidados de enfermeria
en pacientes con alteraciones respiratorias.

Bibliografia Obligatoria:

 PRISCILLA LE MONE, KAREN BURKE "Enfermeria médico-quirtrgica"
Pensamiento critico en la asistencia del paciente. Vol | y Il Editorial Pearson/ Prentice
Hall. Edicién 20009.

« SMELTZER S, BARE B, HINKLE J, CHEEVER K. BRUNNER Y SUDDART
“Enfermeria Medico Quirargica” (Vol I y II) (12* ed.) Barcelona Espafia: Wolters
Kluwer/Lippincott Williams & Wilkin; 2013 [0 PERRY. POTTER “Técnicas y
procedimientos en Enfermeria” Elseiver — Mosby. 7° edicion. Espafia 2011.

Bibliografia de consulta:

* NANDA INTERNACIONAL. “Diagnosticos enfermeros: definiciones y clasificacion
2012-2014” Editorial Elsevier.

[ TABLOSKY. “Enfermeria gerontoldgica”. Pearson 2° edicion. Espaifia 2010
1 Alligood-Tomey. Modelos y teorias en Enfermeria. Elseiver 8° edicion.Espaiia 2014

[1 THIBODEAU — PATTON. “Estructura y funcion” Editorial Elseiver. 14° edicion.
Esparia 2012.

[1 CASTELLS Molina- PEREZ “Farmacologia en Enfermeria” Elseiver. 3° edicion.
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Esparia 2012.

UNIDAD IV: Cuidados de enfermeria a pacientes con alteraciones de la actividad
vital alimentacion y bebida
a) Alteraciones de los liquidos y electrolitos

b) Alteraciones digestivas - metabolicas

a)

La aplicacion del Proceso de Atencion de Enfermeria en la construccion de cuidados
para pacientes con alteraciones de liquidos y electrolitos.

Valoracion de enfermeria: La importancia del examen fisico, la entrevista y los
métodos diagnasticos. Utilizacion de la tecnologia como apoyo diagndstico y de
evaluacion.

Elaboracion de los diagndsticos de enfermeria. Establecimiento de prioridades.
Establecimiento de objetivos para el cuidado de pacientes con alteraciones de liquidos
y electrolitos.

Construccion y fundamentacion del plan de cuidados de enfermeria. Estudios de casos:
pacientes con deshidratacién (DHT), sobrehidratacion (SHT). Aspectos generales,
especificos e integrales de los cuidados de enfermeria en pacientes con alteraciones de
liquidos y electrolitos.

b) Contenidos:

La aplicacion del Proceso de Atencion de Enfermeria en la construccion de cuidados
para pacientes con alteraciones digestivas-metabolicas.

Valoracién de enfermeria: La importancia del examen fisico, la entrevista y los métodos
diagnosticos. Utilizacion de la tecnologia como apoyo diagnostico y de evaluacion.

Elaboracion de los diagndsticos de enfermeria. Establecimiento de prioridades.
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Establecimiento de objetivos para el cuidado de pacientes con alteraciones digestivas
metabdlicas.

Construccion y fundamentacion del plan de cuidados de enfermeria. Estudios de casos:
gastroenteritis, diabetes mellitus (DBT). Aspectos generales, especificos e integrales de
los cuidados de enfermeria en pacientes con alteraciones digestivas-metabolicas.

Bibliografia Obligatoria:

PRISCILLA LE MONE, KAREN BURKE "Enfermeria médico-quirlrgica"
Pensamiento critico en la asistencia del paciente. Vol | y Il Editorial Pearson/
Prentice Hall. Edicion 20009.

SMELTZER S, BARE B, HINKLE J, CHEEVER K. BRUNNER Y SUDDART
“Enfermeria Medico Quirturgica” (Vol Iy IT) (12% ed.) Barcelona Espafia: Wolters
Kluwer/Lippincott Williams & Wilkin; 2013

PERRY. POTTER “Técnicas y procedimientos en Enfermeria” Elseiver — Mosby.
7° edicién. Espafia 2011.

Bibliografia de consulta:

NANDA INTERNACIONAL. “Diagnosticos enfermeros: definiciones y
clasificacion 2012-2014” Editorial Elsevier.

TABLOSKY. “Enfermeria gerontoldgica”. Pearson 2° edicion. Espana 2010
Alligood-Tomey. Modelos y teorias en Enfermeria. Elseiver 8° edicion.Espafia
2014

THIBODEAU —PATTON. “Estructura y funcién” Editorial Elseiver. 14° edicion.
Espafa 2012.

CASTELLS Molina- PEREZ “Farmacologia en Enfermeria” Elseiver. 3° edicion.
Espafia 2012. CASTELLS Molina- PEREZ “Farmacologia en Enfermeria”
Elseiver. 3° edicion. Espafia 2012.

Lippincott Williams and Wilkins. Wolkins Kluwer Health Manual de
Diagnosticos de Enfermeria Medicoquirurgica 13° Ed.

Barcel Baires Manual de Enfermeria Técnicas y Procedimientos. 1° Ed. 2015
Pearson Smith. Técnicas de Enfermeria Clinica. De las técnicas Bésicas a las
avanzadas. 7° Ed 2009.

Harcourth-Lilley Aucker Farmacologia en Enfermeria. 2007

ORTEGA. PUNTUNET. SUAREZ. LEIJA vy otros. Guias de Préactica Clinica
Cardiovascular. Intervenciones en enfermeria con base en la Evidencia. Ed.
Panamericana. 2011
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UNIDAD V: Cuidados de enfermeria a pacientes con alteraciones de la actividad vital
eliminacion: alteraciones renales y digestivas

La aplicacion del Proceso de Atencidn de Enfermeria en la construccion de cuidados para
pacientes con alteraciones de la eliminacion.

Valoracion de enfermeria: La importancia del examen fisico, la entrevista y los métodos
diagnosticos. Utilizacion de la tecnologia como apoyo diagndstico y de evaluacion.

Elaboracion de los diagnosticos de enfermeria. Establecimiento de prioridades.
Establecimiento de objetivos para el cuidado de pacientes con alteraciones de la
eliminacién. Construccion y fundamentacion del plan de cuidados de enfermeria.
Estudios de casos: pacientes con insuficiencia renal (IR), prerrenal (causa
hemodinamica), intrarrenal (dafio estructural) y postrenal (secundaria a la obstruccion del
flujo urinario).

Insuficiencia renal crénica. Diarrea y constipacién. Nauseas y vomitos. Aspectos
generales, especificos e integrales de los cuidados de enfermeria en pacientes con
alteraciones de la eliminacion.

Bibliografia Obligatoria:

* PRISCILLA LE MONE, KAREN BURKE "Enfermeria médico-quirtrgica"
Pensamiento critico en la asistencia del paciente. Vol | y Il Editorial Pearson/
Prentice Hall. Edicion 20009.

» SMELTZER S, BARE B, HINKLE J, CHEEVER K. BRUNNER Y SUDDART
“Enfermeria Medico Quirturgica” (Vol Iy IT) (12% ed.) Barcelona Espafia: Wolters
Kluwer/Lippincott Williams & Wilkin; 2013

e PERRY.POTTER “Técnicas y procedimientos en Enfermeria” Elseiver — Mosby.
7° edicion. Espafia 2011.

Bibliografia de consulta:

« NANDA INTERNACIONAL. “Diagnosticos enfermeros: definiciones vy
clasificacion 2012-2014” Editorial Elsevier. [ TABLOSKY. “Enfermeria
gerontoldgica”. Pearson 2° edicion. Espafia 2010

e Alligood-Tomey. Modelos y teorias en Enfermeria. Elseiver 8° edicion.Espafia
2014

e THIBODEAU —PATTON. “Estructura y funcién” Editorial Elseiver. 14° edicion.

e Espafa 2012.

e CASTELLS Molina- PEREZ “Farmacologia en Enfermeria” Elseiver. 3° edicion.
Espafa 2012.
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e Lippincott Williams and Wilkins. Wolkins Kluwer Health Manual de
Diagnosticos de Enfermeria Medicoquirurgica 13° Ed.

e Barcel Baires Manual de Enfermeria Técnicas y Procedimientos. 1° Ed. 2015

e Pearson Smith. Técnicas de Enfermeria Clinica. De las técnicas Bésicas a las
avanzadas. 7° Ed 20009.

e Harcourth-Lilley Aucker Farmacologia en Enfermeria. 2007

e ORTEGA. PUNTUNET. SUAREZ. LEIJA vy otros. Guias de Practica Clinica
Cardiovascular. Intervenciones en enfermeria con base en la Evidencia. Ed.
Panamericana. 2011

UNIDAD VI: Cuidados de enfermeria a pacientes que se encuentran dentro de la

actividad vital agonia y muerte. Etapa de final de vida.

La aplicacion del Proceso de Atencion de Enfermeria en la construccion de cuidados para
pacientes en fin de vida.

Valoracion de enfermeria: La importancia del examen fisico, la entrevista y los métodos
diagnosticos. Establecimiento de prioridades. Establecimiento de objetivos para el
cuidado de pacientes en etapa de fin de vida.

Construccion y fundamentacion del plan de cuidados de enfermeria. Estudios de casos:
Atencién del adulto que requiere cuidados paliativos.

Alternativas terapéuticas. Cuidados paliativos: generalidades. Dolor: generalidades.
Control de sintomas.

Bibliografia Obligatoria:

* PRISCILLA LE MONE, KAREN BURKE "Enfermeria médico-quirurgica”
Pensamiento critico en la asistencia del paciente. Vol | y Il Editorial Pearson/
Prentice Hall. Edicion 2009.

« SMELTZER S, BARE B, HINKLE J, CHEEVER K. BRUNNER Y SUDDART
“Enfermeria Medico Quirurgica” (Vol Iy II) (12% ed.) Barcelona Espafia: Wolters
Kluwer/Lippincott Williams & Wilkin; 2013

e PERRY.POTTER “Técnicas y procedimientos en Enfermeria” Elseiver — Mosby.
7° edicion. Espaiia 2011.

Bibliografia de consulta:
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« NANDA INTERNACIONAL. “Diagnosticos enfermeros: definiciones vy
clasificacion 2012-2014” Editorial Elsevier.

e TABLOSKY. “Enfermeria gerontologica”. Pearson 2° edicion. Espafa 2010

e Alligood-Tomey. Modelos y teorias en Enfermeria. Elseiver 8° edicion.Esparia

2014

e THIBODEAU —PATTON. “Estructura y funcién” Editorial Elseiver. 14° edicion.
Esparia 2012.

e CASTELLS Molina- PEREZ “Farmacologia en Enfermeria” Elseiver. 3° edicion.
Esparia 2012.

e Manual de enfermeria Oncoldgica. Instituto Nacional del cancer. Buenos Aires
2015. Ministerio de salud. Republica Argentina.

e Lippincott Williams and Wilkins. Wolkins Kluwer Health Manual de
Diagnosticos de Enfermeria Medicoquirurgica 13° Ed.

e Barcel Baires Manual de Enfermeria Técnicas y Procedimientos. 1° Ed. 2015

e Pearson Smith. Técnicas de Enfermeria Clinica. De las técnicas Bésicas a las
avanzadas. 7° Ed 2009.

e Harcourth-Lilley Aucker Farmacologia en Enfermeria. 2007

e ORTEGA. PUNTUNET. SUAREZ. LEIA y otros. Guias de Practica Clinica
Cardiovascular. Intervenciones en enfermeria con base en la Evidencia. Ed.
Panamericana. 2011

Modalidad de dictado:

En las actividades aulicas se promoveré el trabajo grupal con casos, con acompafiamiento
docente focalizado. También se implementaran clases expositivas con discusion y puesta
en comun de casos.

Actividades extra-aulicas obligatorias:

Los trabajos practicos a realizar propiciaran el aprendizaje mediante el analisis
multicausal del proceso salud-enfermedad, se pondra en accion los conocimientos previos
y adquiridos. Los alumnos deberan elaborar y redactar informes a partir de su aprendizaje.

En las actividades de talleres los alumnos realizaran actividades de simulacion de técnicas
y procedimientos que ejecutaran posteriormente en la practica hospitalaria.

Préctica Hospitalaria:

Es de caracter obligatorio, se desarrollard en las unidades de cuidados de pacientes
adultos y ancianos que cursen alteraciones clinicas, acompafados por el docente de la
materia. El alumno debera asistir al 75% de las horas de practica hospitalaria
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planificadas, alcanzar los objetivos cognitivos, actitudinales y procedimentales, realizar
actividades segun el contenido del programa vigente, realizando atencion integral de las
personas Yy sus familias utilizando como instrumento el proceso de atencion de enfermeria.

El alumno antes de realizar la practica hospitalaria debera:

» Estar inscripto en los seguros obligatorios
* Haberse colocado las vacunas obligatorias (hepatitis B, doble adultos y gripe A)
* Disponer del uniforme reglamentario

* Tener aprobada la actividad teorica

Evaluacion teorica:

Segun el régimen de estudio 201/18 Articulo N° 11, la aprobacion de las asignaturas
correspondientes a la carrera en la modalidad presencial requerira de los siguientes items.

Se realizaran dos exdmenes parciales escritos con modalidad a desarrollar. Coloquio. Un
examen integrador oral-escrito para los alumnos que no promocionen la asignatura. La
aprobacion de las materias, bajo el régimen de regularidad, requerira una asistencia no
inferior al 75 % en las clases presenciales previstas para cada asignatura, y

a) para promocionar es excluyente la obtencion de un promedio minimo de 7 puntos
en las instancias parciales de evaluacion y de un minimo de 6 puntos en cada una de
ellas.

b) la obtencion de un minimo de 4 puntos en cada instancia parcial de evaluacion
y examen integrador, el que serd obligatorio en estos casos. Este examen se realizara
dentro de los plazos del curso. Se garantizard que los alumnos tengan al menos una
instancia parcial de recuperacion.

Ramirez, Soledad

Firma y Aclaracion
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