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1) FICHA DE LA ASIGNATURA

Nombre de la Catedra Caddigo

Intervencion de Enfermeria en Problemas de Salud Emergentes

Resolucion ministerial de aprobacion del plan
en el gue esta la asignatura

Ciclo donde esta ubicada la asignatura 1° Ciclo -2° afio de la carrera,
2° cuatrimestre-
Area donde esta ubicada la asignatura Profesional
Carga horaria Horas Semanales Régimen de dictado
total
35 horas Tedricas Practicas Anual Modular
35 X

Domicilio/s donde se dicta: Sede Central UNSE

Teléfonos: 0385-4509500-Interno 1499

Observaciones: Esta asignatura adaptara sus contenidos a los problemas
emergentes en nuestra provincia, segun lo informe el Ministerio de Salud de la
provincia de Santiago del Estero, tal como sucedié, por ejemplo en el afio 2016
con el Dengue, Zika y chikungunya.

2) EQUIPO CATEDRA

N | Nombre y apellido N° Categoria Dedicacion
Ne Legajo
(o]
1. | Responsable: Lic. 21861 Profesor Exclusiva
Dominguez Ana Maria Asociado
del Pilar
2. | Maria Emilia Paz Tulis 12938 Prof. Adjunta Exclusiva
Maria Rosa Quiroga Jefe de | Semi exclusiva
Trabajos
Préacticos

3) PRESENTACION DE LA ASIGNATURA

Frente a la coyuntura de la amenaza de epidemia de cualquier patologia o problema
emergente, se propone que el profesional enfermero/a tenga una vision
epidemioldgica global para realizar intervenciones en el @mbito de la salud hospitalaria
y comunitaria para prevenir y controlar todos los eslabones de la cadena
epidemioldgica.

En funcion de las competencias a alcanzar con los estudiantes de la Carrera de
Licenciatura en Enfermeria de la UNSE, se busca lograr que: “Los profesionales de
salud tienen los conocimientos, aptitudes y actitudes requeridos, en materia de
ciencias sociales, salud publica y ética, que constituyen la base de la asistencia de alta
calidad, apropiada desde el punto de vista cultural y adecuada para los individuos
desde la nifiez hasta la edad avanzada” para ello requieren desarrollar Conocimientos
y aptitudes basicos como las Causas directas e indirectas de la mortalidad y
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morbilidad de la madre y del nifio en la comunidad; Estrategias de promocién de la
causa y de empoderamiento para las familias que promueven los derechos del nifio y
de la nifia y la equidad y también les permite alcanzar Conocimientos y aptitudes
adicionales como la Epidemiologia, saneamiento, diagnostico comunitario y
estadisticas vitales; como también les permite conocer Infraestructuras sanitarias
nacionales y locales; Atencion primaria comunitaria basada en la promocion de la
salud y prevencién y Comportamientos profesionales.

Se busca que los/las estudiantes de enfermeria aprendan que el profesional de salud
mantiene una actitud imparcial y respeta las caracteristicas culturales [no es
autoritario] durante la asistencia. Tiene y aplica aptitudes de facilitacion y sabe
escuchar; Sabe como montar, usar y mantener equipo y suministros apropiados para
el establecimiento de la practica.

Se propone una metodologia de trabajo que permita una articulacién interinstitucional
gue puede generar una forma de abordar los problemas comunitarios. Trabajar desde
todas las instituciones de la comunidad en pos de un mismo objetivo: lograr un
saneamiento ambiental que impida la proliferacién de la patologia emergente o vector
para alejar la amenaza real de las enfermedades, al tiempo de dejar a la poblacion,
informada sobre el reconocimiento de los signos de peligro.

4) OBJETIVOS GENERALES
Objetivo General

Promover la interrelacién e interaccion institucional comunitaria a través del trabajo
conjunto, contribuyendo al autocuidado y potencializacién de los recursos de la vida
cotidiana y fortaleciendo procesos participativos de las familias en riesgo de patologias
emergentes

5) OBJETIVOS ESPECIFICOS
Que el Estudiante pueda:

Identificar los problemas de salud emergentes que presenta la comunidad a nivel local
y regional.

Identificar factores de riesgo y factores protectores en la persona, familia y comunidad
ante la presencia de problemas de salud emergentes.

Elaborar planes de intervenciébn en enfermeria relacionados a problemas y/o
situaciones que afecten a la comunidad.

6) ORGANIZACION CURRICULAR

Durante el desarrollo de la asignatura estan previstas tres actividades presenciales
obligatorias:

lera. Presencial: Aula Taller: Orientacion al cursado de seminario. Grupos de
discusion y orientacion para la realizacion de las actividades de lectura del material de
lectura sugerido y busqueda de informacion sobre el problema emergente en fuentes
confiables.

Entrevistas a informantes clave, blusqueda de estadisticas locales o regionales,
informe sobre programas oficiales o recursos disponibles del estado para afrontar el
problema.

2da. Presencial: Simulaciones de situaciones probleméticas a resolver. Organizacion
de una sala de situacion. Visualizacién de la Red de apoyo y recursos de la comunidad
en cuestion. Orientacion para la realizacion de la actividad individual integradora.
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3da. Presencial: Presentacion oral de la actividad individual integradora (Valoracion y
plan de cuidados de enfermeria y articulacion interinstitucional e intersectorial).

Duracién: 8 semanas - 35 horas totales

Los recursos didacticos estaran integrados en un mdédulo, con guias de trabajo
independiente y acompafiamiento en aula virtual para la introduccion a la temética y
sugerencias de textos seleccionados sobre bibliografia especifica. Se promueve que el
estudiante integre en forma progresiva los conocimientos teéricos y reflexione ademas
sobre el tema, con pensamiento critico, buscando la resolucion de problemas reales.

El estudiante cuenta ademas con el apoyo docente programado en las instancias
presenciales y en las tutorias. Dispone de horarios de consulta con los docentes de
manera presencial, telefénica o por correo electronico a requerimiento del estudiante
en los horarios acordados.

Correlatividades: para cursar este seminario los estudiantes deberan tener la condicion
de Regular o Aprobadas, las materias “Enfermeria Comunitaria 1” y “Enfermeria
Bésica”.

Condiciones para optar a la promocion:

Asistencia al 100 % de las actividades presenciales programadas.
Presentar por escrito y aprobar en plenaria, el informe de la actividad
individual con nota no inferior a 7 (siete)

Cumplidos estos requisitos el estudiante estard en condicion de promocionar el
seminario.

Condiciones para optar a la regularidad:

Asistencia al 70 % de las actividades presenciales programadas.
Presentar por escrito y aprobar en plenaria, el informe de la actividad individual
con nota no inferior a 4 (cuatro)

Obtenidos estos requisitos el estudiante estard en condicion de regularizar el
seminario y podra inscribirse para rendir examen final en los turnos de examen segun
el calendario académico.

Condiciones de aprobacion por examenes libres
Este seminario no tiene condicion de aprobacion por examen libre

EVALUACION
La evaluacion del alumno esta prevista de la siguiente manera:

Monitoreo de las competencias adquiridas durante las actividades propuestas

Grado de Participacion durante las actividades presenciales y tutorias.

Presentacion del trabajo grupal de una intervencién general simulada.

Presentacion escrita sobre la actividad individual de aplicacion practica propuesta. El
objetivo de esta actividad es que el estudiante problematice y reflexione a partir de la
lectura de la bibliografia, los recursos disponibles segun su propia indagacion a nivel
grupal y de toda otra informacion valida y fiable a su alcance, sobre la situacion
problemética especifica de la provincia que le permita identificar y analizar las
decisiones epidemioldgicas en una comunidad.
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8) UNIDADES TEMATICAS

Por tratarse de un seminario de pocas horas, el contenido no se organiza por unidades
sino por temas sucesivos.

Atencion a grupo poblacional con patologias o problemas emergentes a nivel local.
Medidas de intervencién y prevencion.

Sala de Situacion. Actividades interdisciplinarias e intersectoriales y trabajo en red.

Rol del profesional de enfermeria en los problemas de salud emergentes a nivel local.

METODOLOGIA DE ENSENANZA

v Informes individuales y grupales sobre recorridos de textos y/o experiencias
practicas, entrevistas, busqueda bibliografica de evidencias cientificas y recursos
disponibles en el Ministerio de Salud provincial.

4 Simulacion de una situacion de amenaza de epidemia para recrear y ejercitar
perspectivas amplias acerca de cémo tomar decisiones en situaciones especificas,
como articular los recursos humanos y materiales para un afrontamiento exitoso de la
situacion de crisis coordinando grupos, instituciones y organizaciones de la
comunidad.

v Ejercicios de escritura, ensayos, informes, protocolos, con integracion de
informacién cuantitativa y cualitativa y uso de TICs.

v Debates en torno a temas emergentes asumiendo la representacion de los
distintos miembros de la comunidad para analizar la factibilidad de las propuestas.

4 Resolucion de problemas reales, propios de la profesion, en propuestas de
complejidad creciente.

v Disefio y planificacibn de una sala de situacibn epidemiolégica vy

establecimiento de la red de informacién y notificaciébn de casos para seguimiento e
intervencion oportuna.
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