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Presentacion y Objetivos:

En el mundo cambiante en que vivimos, con el advenimiento tecnolégico creciente, la
Enfermeria especialmente dedicada al cuidado intensivo a pacientes adultos, se
pretende abordar desde una perspectiva global integradora y social, como una
disciplina en constante crecimiento que requiere de bases de conocimiento cientifico
solidas, de la utilizacion del Proceso de Atencion de Enfermeria como método de
trabajo para la resolucion de problemas y de la actualizacién continua como estrategia
de cambio institucional en Salud.

Hacia el logro de tales competencias se torna indispensable contar con herramientas
conceptuales acerca de cada uno de los sistemas del organismo humano, asi como de
las enfermedades que lo afectan, sus necesidades, patrones funcionales y su
tratamiento a través del plan de cuidados intensivos necesario; siendo este ultimo la

piedra angular de esta asignatura.




OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Que el alumno incorpore los conocimientos y herramientas necesarios para llevar
a cabo una intervencion eficaz en la Atencion con Cuidados Intensivos a
Pacientes Adultos, basada en la evidencia, en el tratamiento y rehabilitacion de la

salud.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Que el alumno sea capaz de:

Reconocer y analizar, fortaleciendo el pensamiento critico, cada uno de los
procesos de salud y enfermedad con Cuidados Intensivos a Pacientes Adultos.
Identificar las patologias relacionadas con las disfunciones de los diferentes
sistemas en el Adulto.

Adquirir y aplicar las bases conceptuales de la materia para brindar en la practica
de atencion enfermera los cuidados intensivos necesarios acordes a patrones
funcionales y disfuncionales de salud, en el cuidado del individuo y la familia en
estado critico.

Desarrollar la destreza de permanente jerarquizacion de prioridades y la
habilidad de instrumentacion de un Plan de Cuidados adecuado a cada problema
en el Adulto en la Unidad de Cuidados Intensivos, dando respuestas a sus
necesidades.

Conocer el rol y trabajo del enfermero en diferentes areas de cuidado, entre ellas,
el area de urgencias, intervencionismo, la recepcién posquirurgica de cirugia
cardiaca entre otras.

Favorecer el desarrollo de una relacion empatica y terapéutica con el paciente-

adulto en cuidados intensivos, familia y comunidad para su pronta recuperacion.

Contenidos minimos:

Caracteristicas de unidades de cuidados intensivos. Perfil epidemiologico. El cuidado
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del paciente critico. El significado de la hospitalizacion para el paciente critico y su

familia. Participacion de la familia del paciente en el cuidado. Aspectos emocionales del

paciente critico.

El adulto con en las alteraciones de la oxigenacion .Valoracion de enfermeria del
sistema respiratorio, pruebas diagnosticas. Cuidados de enfermeria en las alteraciones
respiratorias, ejercicios respiratorios, oxigenoterapia, fisioterapia, técnica de aspiracion,

vias aéreas artificiales. Drenaje toracico.

Aplicacion del Proceso de Atencion de Enfermeria en el cuidado de los pacientes con
insuficiencia respiratoria y traumatismo de térax. Valoracion del adulto con insuficiencia
respiratoria aguda. Valoracion integral de las necesidades, planificacion, ejecucion y
evaluacion de las intervenciones de enfermeria. Registros, Terapéutica: Asistencia

ventilatoria mecanica. Farmacoterapia: control y vigilancia

El paciente adulto con las alteraciones cardiovasculares, valoracion de enfermeria.
Aplicacion del e Proceso de Atencion de Enfermeria en pacientes con afecciones
cardiovasculares, marcapaso, control y vigilancia Cuidados de enfermeria en pacientes
con taquiarritmias, insuficiencia cardiaca aguda, cirugia cardiovascular; farmacoterapia:

antihipertensivos, antiarritmicos, antianginosos. Monitoreo hemodinamica. Registros.

Cuidado al paciente adulto con alteraciones de eliminacion. Valoracién de enfermeria
con trastornos hidroelectroliticos. Balance .Dialisis. Aplicacion del PAE en los pacientes

con afecciones hidroelectroliticas.

Cuidado de enfermeria al paciente adulto en las alteraciones de las necesidades
nutricionales Requerimientos nutricionales. Nutricion enteral y parenteral. Valoracién

integral de las necesidades. Aplicacion del PAE.

El paciente en la unidad de cuidados intensivos, su entorno, aspectos psicoldgicos,
excitacion psicomotriz en el paciente critico. Aplicacion del proceso de atencion de

enfermeria. Registro.

El dolor en el paciente adulto critico. Terapéutica farmacolégica. Aplicacién del proceso

de atencion de enfermeria. Registro.
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Cuidados de enfermeria en pacientes con alteraciones del sistema nervioso:
Alteraciones de la conciencia: coma, traumatismos craneoencefalicos, hipertension
endocraneana, monitoreo de la presidn intra craneana. Terapéutica: farmaco control y

vigilancia. Aplicacion del proceso de atencidn de enfermeria. Registros

Cuidados de enfermeria al paciente con falla multiorganica. Valoracion del estado de
gravedad. Terapéuticas farmacologicas, control y vigilancia. Aplicacién del proceso de

atencion de enfermeria. Registro.

Control de infecciones en las unidades de cuidados intensivos. Prevencion de
infecciones en el paciente hospitalizado en la unidad de cuidados intensivos. Medidas
de aislamiento. Administracion de antibioticos, control y vigilancia El paciente con

Sindrome de Shock. Aplicacion del proceso de atencion de enfermeria. Registro.

Contenidos Tematicos o Unidades:
Unidad I: El proceso de salud - enfermedad en la atencion al adulto en estado critico

Caracteristicas de unidades de cuidados intensivos. Infraestructura. Organizacion.
Entornos. Perfil epidemiolégico. El cuidado del paciente critico. El significado de la
hospitalizacion para el paciente critico y su familia. Aspectos emocionales del paciente

critico

Concepto de Riesgo. Enfoque de Riesgo. La comunicacion como proceso. Control de
los adelantos tecnolégicos. Toma de decisiones éticas en Unidades de Cuidados
Intensivos. Competencia y responsabilidad profesional. Derechos del paciente y su

familia. Educacion.

El Proceso de Atencion de Enfermeria (P.A.E). Alcances. Finalidad. Puesta en Practica.
Gestion de la Asistencia. Guias de Practica Clinica. Protocolos de Actuacion en

Enfermeria. Planes de Cuidado. Procedimientos. Registro.

UCI: rol del Enfermero. Farmacologia aplicada al area critica, generalidades. Normas

de bioseguridad. Prevencion de infecciones en el paciente hospitalizado en la unidad
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de cuidados intensivos. Medidas de aislamiento.

Desafios de la Educacion en Cuidados Intensivos. El cuidado del Personal que brinda

atencién en Cuidados Intensivos.
Unidad |l: Cuidados de enfermeria a pacientes con alteraciones respiratorias
Generalidades de Anatomia y Fisiologia. Causas de depresion del centro respiratorio.

El adulto con en las alteraciones de la oxigenacion. Valoracion de enfermeria del
sistema respiratorio, pruebas diagnésticas. Cuidados de enfermeria en las alteraciones
respiratorias, ejercicios respiratorios, oxigenoterapia, fisioterapia, técnica de aspiracion,
vias aéreas artificiales. Drenaje toracico. Sistemas de administracion. Toxicidad.

Insuficiencia Respiratoria. Distrés respiratorio agudo. Neumonia.

Aplicacion del P. A . E (Proceso de Atencion de Enfermeria) en el cuidado de los
pacientes con insuficiencia respiratoria y traumatismo de térax. Valoracion del adulto
con insuficiencia respiratoria aguda. Valoracion integral de las necesidades,
planificacion, ejecucion y evaluacion de las intervenciones de enfermeria. Registros,
Terapéutica: Ventilacion No Invasiva. Modos mandatarios. Asistencia ventilatoria
mecanica. Farmacoterapia: control y  vigilancia.Intubacion = Endotraqueal.
Administracion de sedacion y analgesia en AVM. Extubacion. Trauma laringeo y
traqueal. Traqueotomia. Complicaciones. Modos espontaneos. CPAP. Presion Soporte.

Casos practicos.
Unidad IlI: Cuidados de enfermeria a pacientes con alteraciones cardiovasculares

Anatomia y Fisiologia. Generalidades. Valoracion Cardiaca. Unidades de Cuidados

Cardioldgicos. Electrocardiografia. Arritmias Cardiacas. Procedimientos Diagnosticos.
El paciente adulto con las alteraciones cardiovasculares, valoracion de enfermeria.

IAM. SCA. Unidades de Hemodinamia. Unidades de Dolor Toracico. Cardioangiologia.
Terapéutica endovascular. ATCP. Nuevas tecnologias y tratamientos intervencionistas.
Reemplazo Valvular Percutaneo. Rol de Enfermeria. RCP Basica y Avanzada.

Colocacion de Marcapasos Transitorios y Definitivos. Cirugias Cardiacas. Cuidados



Perioperatorios en Cirugia cardiaca. Unidades de Recuperacion Cardiovascular. Rol de

Enfermeria. Cierres de Cardiopatias Congénitas. Shock Cardiogénico.

Aplicacion del P. A. E. en pacientes con afecciones cardiovasculares, marcapaso,
control y vigilancia Cuidados de enfermeria en pacientes con arritmias, insuficiencia
cardiaca aguda, cirugia cardiovascular; farmacoterapia: antihipertensivos,

antiarritmicos, antianginosos. Monitoreo hemodinamico. Registros. Casos practicos.

Unidad IV: Cuidados de enfermeria a pacientes con alteraciones de eliminacion

drinaria

Medio interno. Alteraciones del equilibrio de liquidos, eléctrolitos y estado acido-base.
Importancia de la medicion continua de la Presion Venosa Central. Proceso de
Atencion de Enfermeria en pacientes con desequilibrios hidroelectroliticos. Cuidado al
paciente adulto con alteraciones de eliminacién. Valoracion de enfermeria con
trastornos hidroelectroliticos. Insuficiencia renal aguda. Dialisis. Hemodialisis en
Unidades de Cuidados intensivos. Aplicacion del PAE en los pacientes con afecciones
hidroelectroliticas. Balance hidrico. Deshidratacion. Tratamiento. Dialisis Peritoneal.

Shock hipovolémico. Enfermeria basada en la Evidencia. Casos practicos.

Cuidado de enfermeria al paciente adulto en las alteraciones de las necesidades

nutricionales.

Unidad V: Cuidado de enfermeria a pacientes con alteraciones neurologicas y de la

sensopercepcion

El dolor en el paciente adulto critico. Terapéutica farmacoldgica. Aplicacion del proceso

de atencion de enfermeria. Registro.

Anatomia vy fisiologia. Generalidades. Valoracion Neurolégica. Cuidados de enfermeria
en pacientes con alteraciones del sistema nervioso: Alteraciones de la conciencia.
Coma. Clasificacion. Escala de Glasgow. Traumatismos craneoencefalicos. Ataque
Vascular Cerebral. Definicion. Tipos. Métodos de Diagnostico. Angiografia Cerebral.
Tratamientos. Aneurismas Cerebrales. Diagndstico. Terapéutica Endovascular.
Malformaciones Arteriovenosas. Embolizaciones. Endarterectomia  Carotidea.

Neurocirugias prevalentes. Neurointensivismo y Neurointervencionismo. Valoracion de
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Presion Intracraneana. Dispositivos. Hipertension endocraneana, monitoreo de la
presion intra craneana. Casos practicos. Terapéutica: farmaco control y vigilancia.

Aplicacion del proceso de atencion de enfermeria. Registros.
Unidad VI: Atencion de Enfermeria al Paciente con Alteraciones Multisistemicas y otras

Sepsis. Definicion. Contexto. Neuropatias. Shock. Tipos. Etapas. Proceso de Atencion
de Enfermeria con alteraciones multiorganicas y/o multisistémicas. Cuidados de
enfermeria al paciente con falla multiorganica. Valoracion del estado de gravedad.
Terapéuticas farmacologicas, control y vigilancia. Aplicacién del proceso de atencion de

enfermeria. Registro. Casos practicos.

Bibliografia Obligatoria:
. ALPASH, J. Cuidados Intensivos de Enfermeria en el Adulto. 5ta. Edicion.

Ed. Mc. Graw Hill Interamericana. Reimpresion Ano 2012. México.

. CASTELLS MOLINA, Silvia y HERNANDEZ. Farmacologia en Enfermeria.
2da. Edicion. Ed. Elsevier. 2007. Espana. Edicion Digital Disponible, revisada 19-2-12

en http://medicomoderno.blogspot.com/2010/02/farmacologia-en-enfermeria-silvia.html

. GARCIA DE LORENZO Y MATEOS. Soporte Nutricional Especializado en el
Paciente Grave. 1ra. Ed. Ed. EDIKAMED. 2007. Espafia. Disponible y revisado 19-2-12
en http://medicomoderno.blogspot.com/2011/07/medicina-critica-practica-soporte.html

. HARRISON. Medicina Interna.17 Ed. En Espaiol. Vol. | y Il en PDF,
Disponible y revisada 19-2-12 en

http://medicomoderno.blogspot.com/2010/07/medicina-interna-harrison-17-ed-en.html

. JOHNSON, Marion y Cols. Interrelaciones NANDA, NOC y NIC. Diagnésticos
Enfermeros, resultados e Intervenciones. 2da. Ed. Ed. Elsevier. 2007. Espana. Edicion
Digital Disponible, revisada 19-2-12 en

http://medicomoderno.blogspot.com/2011/09/interrelaciones-nanda-noc-y-nic.html

. LOVESIO, Carlos. Libro Virtual de Medicina Intensiva. Ed. Intramed. 2007.

Argentina. Disponible y revisada 19-2-12 en
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http://downloadmedicinebooks.blogspot.com/2010/04/libro-virtual-de-medicina-
intensiva-dr.html
. NANDA INTERNACIONAL. “Diagnosticos enfermeros: definiciones y

clasificacion 2008-2009” Editorial Elsevier. Edicion 2010. Espafia. Disponible, revisada
19-2-12 en http://medicomoderno.blogspot.com/2011/11/diagnosticos-enfermeros-

definiciones-y.html

. ORDONEZ, Carlos. Cuidado Intensivo y Trauma. Editorial: Distribuna.
2da.Edicion. 2007. Colombia. Disponible y revisada 19-2-12 en Formato PDF.
http://medicomoderno.blogspot.com/2010/09/cuidado-intensivo-y-trauma-2-ed-

carlos.html

Bibliografia de consulta:

O BERNE- LEVY. Fisiologia. 3ra.Ediciéon. Ed. Harcourt Brace. Reimpresion Ano
2007. Espafia.

0 CARPENITO, L. Manual de Diagnésticos de Enfermeria. 9na. Edicién. Ed.

Mc. Graw Hill Interamericana. Reimpresién Afio 2007. Mexico.

O ESTECHA FONCEA, M2. ANTONIA -M?. C. REINA ARTUCHO, R. TORO
SANCHEZ. Trastornos metabdlicos del equilibrio acido-base. Edicion Electrénica
revisada 19-2-12 en http://tratado.uninet.edu/c0501i.html

O ESTRADA DE ELLIS, S. Y COLS. Protocolos de Enfermeria. Serie Actas de
las Jornadas de Enfermeria. 1ra. Edicion. Ed. Fundacion Alberto Roemmers. Ao 2005.

Argentina.

0 GONZALEZ, M.-RESTREPO, G.-SANIN, A. Paciente en Estado Critico. Serie
Fundamentos de Medicina. 3ra. Edicion. Ed. Corporacion para Investigaciones

Bioldgicas. Afo 2003. Colombia.

0 LYNN - MCHALE - CARLSON. “Cuidados Intensivos. Procedimientos de la

AACN?” 42 Edicion. Editorial Panamericana. Buenos Aires. Reimpresion 2007.
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0 MINISTERIO DE SALUD Y ACCION SOCIAL DE LA NACION. Guia para la =
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prevencion y el control de las Infecciones Nosocomiales. 3ra.Edicion. 2007. Argentina.

O MUNOZ, S. “Proceso de Atencion de Enfermeria”. Ministerio de Salud de la

Provincia de Buenos Aires. Argentina.

0 PENAS- MALDONADO J., VALVERDE MARISCAL A., MARTOS LOPEZ J.
Ventilaciéon mecanica domiciliaria. En: Barranco Ruiz F, Blasco Morilla J, Mérida
Morales A, Mufoz Sanchez MA. Principios de Urgencias emergencias y Cuidados

Criticos: Edicién Electrénica, http://www.uninet.edu/tratado/c0204i.html

0 URDEN-LOUGH-STACY. Cuidados Intensivos en Enfermeria. 1ra. Edicion.

Ed. Harcourt Brace. Reimpresion 2010. Espana.

0 Paginas Web. de Consulta:

a. http://www.accurauhd.com/doc_escalas.html

b. http://www.biblioteca.mincyt.gov.ar/homepage.htm
C.

http://www.calidadensalud.org.ar/Documentos/GalesiolndicadoresCalidad Cui

dadoslntensivos.pdf

d. http://www.indeAxer.net/quemadosl

e. http://www.intramed.net/sitios/libro_argerich2010/

f. http://www.paho.org/Spanish/DD/AIS/shaprogs.htm

g. www.sanatoriomaterdei.com.ar/Balance+hidrico

h. http://medicomoderno.blogspot.com/2008/07/scores-pronsticos-y-

criterios.html

i. http://www.sefh.interguias.com J. Bonal Falgas, A. Dominguez —Gil, M*C.

Garmundi, V Napal, E.Valverde. Farmacia Hospitalaria. Planificacion. Organizacion,
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| http://medicomoderno.blogspot.com/2010/08/secretos-de-los-cuidados-

intensivos-2.html

Peliculas:

- La escafandra y la mariposa (2007) de Julian Schnabel sobre trastornos
neurolégicos

- Mar adentro (2004) de Alejandro Amenabar sobre el dolor y la muerte

- Million dollar baby, (2004) de Clint Eastwood sobre cuidados de Enfermeria

Modalidad de dictado:

Durante el dictado de la asignatura se desarrollaran clases expositivas con el empleo
de técnicas de aprendizaje, entre las que se destacan la elaboracidon de mapas
mentales, redes conceptuales, la clasificacion de palabras para estimular la utilizacion
de categorias con su respectiva retroalimentacion y la fijacion de contenidos, como
parte de la Enfermeria basada en la Evidencia, problematizando la realidad, mediante
el estudio de casos, la implementacion de propuestas de intervencion, la aplicacion de
protocolos de actuacion en la profesion ante determinadas situaciones que se

presentan en esta etapa vital, trabajando con talleres grupales.

Entre los recursos a utilizar se encuentran herramientas tedrico-metodolégicas, como el
empleo del sistema tutorial en la elaboracion de trabajos practicos, la utilizacion de
medios audiovisuales, la proyeccion de peliculas y su analisis, el empleo de rotafolios,
graficos y la aplicacion de las Tecnologias de la Informacién y la Comunicacion en
Salud (TICS).

Actividades extra-aulicas obligatorias:
Practica Hospitalaria:

Es de caracter obligatorio, se desarrollara en las unidades de cuidados intensivos de
pacientes adultos, acompafados por el docente de la materia. El alumno debera asistir

al 75% de las horas de practica hospitalaria planificadas, alcanzar los objetivos
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cognitivos, actitudinales y procedimentales, realizar actividades segun el contenido del A

programa vigente, realizando atencion integral de las personas y sus familias utilizando

como instrumento el proceso de atencién 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

L]

Tener aprobada la actividad tedrica

Evaluacion:

La evaluacion de la asignatura se realizard en forma progresiva, la misma contara con
técnicas evaluativas de aprendizaje basado en la evidencia y situaciones de la practica
diaria, con marcada acentuacidon en la problematizacién y el empleo de TICs
(Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion en Salud). Asimismo, se tendra en
cuenta la produccion desarrollada durante las clases, entre las instancias de evaluacion

se encuentran:
Trabajos practicos individuales
Trabajos practicos con exposiciones grupales

Parciales individuales: Se realizaran dos examenes parciales. Examen final

oral y/o escrito integrador para los alumnos que no promocionen la asignatura

La aprobacién 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) la obtencion de un promedio minimo de 7 puntos en las

instancias parciales de evaluacién y de un minimo de 6 puntos en cada una de ellas. 6,

b) la obtencién de un minimo de 4 puntos en cada instancia 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 parcial de recuperacion.
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Inicializar cada hoja y firma completa con aclaracion en la Ultima pagina



