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Formato Microdisefno

1 IDENTIFICACION

1.1 Cdédigo 1.2 Nombre 1.3 Pre-Requisito 1.4  Co-Requisito
Enfermeria Médico . o
086202 Quirdrgico Il'Y E”fgmﬁ;r'ai'(\:’f?'co
Psiquiatria 9
. HADD HTI Proporcion HADD:HTI
No. Créditos
HTP HPP HTI HPI HTP/HTI | HPP/HPI | TOTAL
8 135 180 72 45 1.0,4 1:0.25 432
Obligatorio [ Optativo 1 Libre 1
Tedrico |_|'| Practico 1 Tedrico/Practico .

15 Unidad Académica Responsable del Curso
PROGRAMA DE ENFERMERIA FACULTAD DE SALUD

1.6 Area de Formacion

Profesional — Disciplinar

1.7  Componente No aplica [

1.8  Objetivo General

Contribuir en la formacion de los estudiantes para la adquisicion de los conocimientos necesarios en el cuidado holistico
del adulto en estado criticamente enfermo, con problemas de salud, agudos y crénicos aplicando el proceso de atencion
de enfermeria.

1.9 Objetivos Especificos

e Profundizar en los conocimientos cientificos y tecnoldgicos desde los aspectos éticos y legales para el cuidado del
paciente con alteraciones en sus diferentes sistemas corporales que lo pongan en peligro inminente de muerte.

e Aplicar el proceso de atencidon de enfermeria en la practica especializada, que le permita cuidar integralmente al
adulto en estado critico o psiquiatrico y a su familia en el marco de la interculturalidad.

e Entrenar alos estudiantes para que ejerzan su liderazgo aportando en la solucion problemas de salud en los servicios
de urgencias, UCI, psiquiatria participando en investigaciones.

¢ Fomentar el desarrollo del trabajo interprofesional para el abordaje de una atencion integral de calidad demostrando
liderazgo y empoderamiento.

e Potenciar capacidades gerenciales e investigativas para la toma de decisiones e inclusion de cambios de acuerdo
con avances cientifico- tecnoldgicos.

¢ Intervenir las necesidades educativas de los pacientes, familiares y equipo interprofesional

e Realizar abordaje terapéutico a los pacientes, familiares y equipo interprofesional en situaciones de crisis
emocionales.
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Justificacion (Max 600 palabras).

En la constante evolucién del Cuidado de Enfermeria para satisfacer las necesidades de los pacientes; se hace necesario
vincular a los estudiantes que cursan Medico Quirlrgica Il y Psiquiatrica, exigiéndoles la adquisicién de conocimientos
cientificos bien fundamentados para responder a las diversas necesidades de cuidado de los pacientes, familiay comunidad
con condiciones reales o potenciales que amenacen la vida y la salud.

A través de la asignatura Medico Quirdrgica Il y Psiquiatria se proveen las herramientas que le permiten al futuro profesional
ejercer sus funciones con liderazgo, creando ambientes de trabajo y de atencion, curativos, humanos y respetuosos, que
contribuyan de manera 6ptima en la recuperacion del paciente criticamente enfermo.

La asignatura, exige a los estudiantes compromiso personal con su formacion y con el cuidado del paciente, utilizando el
proceso de atencion de enfermeria como herramienta principal que permita direccionar el cuidado fisico, mental, social, y
espiritual; basandose en los modelos y las teorias de enfermeria que fundamentan cientificamente el ejercicio de la
profesion. Se fortalecen las competencias del enfermero articulando los conocimientos en cuidados intensivos y psiquiatrico
mas los adquiridos en semestre anteriores dinamizando el pensamiento critico y la toma de decisiones.

La asignatura también incluye la atencién primaria de salud (APS), con sus cuatro componentes de atencidn promocién,
prevencion, tratamiento y rehabilitacion. Se abordaran los temas relacionados, holisticamente, es decir integrando las
esferas biolégica, emocional y psicosocial para ofrecer educacion en salud.

Dada la alta morbi-mortalidad a nivel local, nacional y mundial por las enfermedades cardiovasculares, crénicas y trastornos
psiquiatricos; se constituyen en un problema de salud publica, al cual el profesional de enfermeria se enfrenta diariamente.
En este semestre el estudiante concientizara a su poblacion en el control de las enfermedades cardiovasculares, prevencion
de factores desencadenantes de los trastornos psiquiatricos con el empleo racional y humanizado de los métodos
preventivos y terapéuticos disponibles en la actualidad; eliminando los factores de riesgo de enfermedad y adoptando
modos de vida més saludables.

Esta asignatura demanda que el estudiante aplique los conocimientos y habilidades obtenidos en semestres anteriores,
gue le permitan el desarrollo de nuevas competencias y el fortalecimiento de las mismas, permitiéndole ser un enfermero
con alta calidad humana, cientifica y tecnolégica, que ratifique que el egresado de la Universidad del Magdalena, se
posesione como un profesional competitivo en un mercado cambiante y altamente exigente

Esta asignatura tiene una duracién de dieciocho (18) semanas de las cuales las nueve primeras semanas son dedicadas

a la apropiacion del contenido tedrico y los nueve restantes dedicadas a la practica clinica para el desarrollo de las
competencias y habilidades requeridas en la asignatura.

3 Competencias a Desarrollar

3.1 Competencias Genéricas

Competencias del Saber
¢ Relaciona los nuevos conocimientos con las ideas previas
e Integra los conceptos tedricos y practicos para aplicarlos a situaciones especificas.
¢ Argumenta en forma clara y coherente fundamentos, conceptos y procesos.
Analiza, comprender y explicar la informacién.
Desarrolla habitos de lectura.

Competencias del Saber Hacer
e Accede a fuentes de informacion y bases de datos para obtener datos relevantes y confiables.
e Identifica herramientas, materiales e instrumentos necesarios para resolver situaciones problémicas.
e Organiza informacién de manera sistematica y registrarla en cuadros, tablas y otros registros.
e Reconoce diferentes métodos, técnicas y practicas del cuidado de la salud aportado por la investigacion en ciencias
bésicas, desarrollo humano y disciplinares.
e Comunica fundamentos tedricos y/o practicos, asi como lecciones aprendidas del cuidado de la salud

Competencias del SER

. Muestra liderazgo en el desarrollo de actividades académicas y culturales.

. Exhibe disposicion para el trabajo colaborativo y en pequefios grupos.

. Maneja y cuidar los materiales y equipos personales e institucionales de manera apropiada.
. Asiste de manera puntual a las actividades de clase y extractase
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. Responde de manera amable y coherente a compafieros, docentes y directivos, tanto dentro como fuera de la
institucion.
. Muestra una actitud ética ante el reporte de resultados de practicas de campo y procedimientos

Competencias del saber convivir

. Expresa de forma asertiva sus propios sentimientos, pensamientos y deseos, a la vez que escucha de forma activa
teniendo en cuenta los sentimientos, pensamientos y deseos de los demas.

. Aprende y trabaja en grupo, asumiendo sus responsabilidades y actuando cooperativamente en las tareas de objetivo
comun, reconociendo la riqgueza que aportan la diversidad de personas y opiniones.

. Muestra Comportamiento de acuerdo con los principios éticos que se derivan de los derechos humanos y de acuerdo
con las normas sociales para la convivencia.

. Encuentra solucion a los conflictos, por medio del dialogo y la negociacion.

3.2 Competencias Especificas Enfermeria Medico Quirurgica Il y Psiquiatria

e Trabaja de una manera holistica, tolerante, sin enjuiciamientos, cuidadosa y sensible, asegurando los derechos de las
personas cuidadas.

e Reconoce los diversos roles, responsabilidades y funciones del profesional de enfermeria

e Emprende valoraciones exhaustivas y sisteméticas utilizando el proceso de atencién de enfermeria en todas las
dimensiones del ser humano, basados en teorias y modelos.

e Interpreta signos normales o cambiantes en la salud, sufrimiento, incapacidad de la persona.

e Garantiza que los juicios clinicos alcancen los estandares de calidad y que la practica estd basada en la evidencia.

e Considera los cuidados emocionales, fisicos, espirituales y sociales satisfaciendo las necesidades de confort, nutricién e
higiene personal, permitiendo el mantenimiento de las actividades cotidianas y utilizando las habilidades comunicativas,

emocionales y educativas

¢ Responde a las necesidades del paciente criticamente enfermo con dolor, invalidez, comportamientos desafiantes y en el

proceso de muerte inminente.

e Aplica los conocimientos de ciencias basicas, sociales, humanas, éticas, legislacién en actuar diario de enfermeria
¢ Informa, registrar, documentar y derivar cuidados utilizando tecnologias adecuadas

e Gerencia el cuidado integral con el equipo interprofesional, delegando cuidados adecuadamente

Resultados de Aprendizaje

Dominios

Resultado general de aprendizaje

Resultados especificos de aprendizaje

y el cuidado
entorno ambiental

Promocion de la salud

del

Establece acciones planificadas vy
coordinadas para mejorar, mantener y
recuperar la salud de las personas y
promover el bienestar, empoderarlas de
sus autocuidados, como del cuidado
ambiental, el respeto por la diversidad y
derechos humanos mediante el andlisis
de las condiciones e identificacion del
riesgo en salud segun el contexto socio
economico y socio cultural, en el marco de
las politicas publicas y los objetivos de
desarrollo sostenible.

e Utiliza las técnicas educativas y didacticas
participativas para promover los estilos de vida
saludables en la persona, familia y comunidades.

e Participa en la gestion de planes y programas de
educacion en salud para la persona, la familia y
la comunidad.

e Lidera las acciones de promocion de la salud y
prevencién de la enfermedad en los diferentes
niveles de atencibn que promuevan el
empoderamiento social de los estilos de vida
saludables y el cuidado del entorno.

e Participa en proyectos de investigacion y gestion
enfocados a mejorar los estilos de vida
saludables y del cuidado ambiental.
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e Mantiene una relacion interprofesional con el
equipo de salud y con las personas, familia y
comunidades que conlleve a la confianza sobre
criterios éticos y humanisticos.

Implementa y participa en el cumplimiento de la
politica publica.

Ejecutar acciones en el logro de los objetivos de
desarrollo sostenible mediante la promocion del
cuidado ambiental y el buen y racionalizado uso
de los elementos circundantes como el agua, los
desechos y el saneamiento basico.

Identifica y explica los problemas globales del
momento y los relaciona con las situaciones
locales o nacionales en el marco de la
interculturalidad.

Demostrar valores de respeto por la diversidad,
multiculturalidad y derechos humanos en las
actividades de enfermeria.

Cuidado para
mantenimiento de
salud

el
la

Proporciona cuidado integral y
humanizado de enfermeria a la persona
con alteracién de la salud, en el marco de
la  actualizacibn  permanente  del
conocimiento, con la mejor evidencia
cientifica, tecnoldgica y de comunicacion
posible, fundamentados en la
identificacion y gestion del riesgo, en
coherencia con las politicas y directrices
normativas vigentes, optimizando los
recursos en trabajo interprofesional

¢ Desarrolla acciones de autocuidado y estilos de
vida saludables, pidiendo y recibiendo ayuda
cuando lo requiera para fortalecer su formacién
integral.

Reconoce en si mismo las capacidades y
oportunidades respecto al desarrollo personal y
profesional en diferentes ambitos de formacion.

Identifica los principios deontolégicos mediante
ejemplos de la cotidianidad, resolviendo
problemas del contexto local.

Valora el estado de salud de las personas e
interpretar los resultados clinicos y semiologicos
que permitan identificar los riesgos y minimizar
los posibles efectos adversos, utilizando las
herramientas del proceso de atencion de
enfermeria.

Proporciona cuidado de enfermeria de manera
humanizada, adecuada y pertinente a la persona
en estado de enfermedad, en concordancia con
la complejidad y nivel de atencion, utilizando la
tecnologia disponible y el proceso de atencién de
enfermeria.

Aplica el conocimiento profesional y cientifico
actualizado que le permita identificar y establecer
acciones pertinentes del cuidado de enfermeria.

Reconoce y analiza criticamente el estado de
salud de la persona para tomar las mejores
decisiones sobre la evidencia cientifica que les
permita mantener su salud, y minimizar las
consecuencias de su enfermedad.

Asiste, ejecuta y toma decisiones sobre los
cuidados de enfermeria requeridos para la
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atencion integral de las personas, sobre la base
del conocimiento cientifico.

Explica, participa y solicita consentimiento
informado para los procedimientos a Ejecutar.

Acompafa a la persona y su familia de manera
individual, personalizada y humanizada sobre la
base de los principios deontolégicos.

Se apoya en el trabajo interprofesional para
garantizar atencion de calidad de la salud.

Reconoce y establece acciones de educacion en
salud e investigacibn como mecanismos
permanentes del cuidado y gestion del cuidado
de la salud.

Responde con calidez y calidad a los
requerimientos de la atencion en salud,
decidiendo el alcance de sus intervenciones con
base en la ética profesional y reglamentacion de
la profesion.

Realiza los registros clinicos y ser veedor de la
historia clinica, asi como de los deberes y
derechos de las personas y del equipo de salud.

Planificar y evaluar los cuidados de enfermeria y
velar por los deberes y derechos de las personas
asumiendo una actitud de liderazgo en el equipo
interprofesional.

Gestiona los cuidados y requerimientos
suficientes y necesarios para la atencion integral
en salud.

Prevencién
enfermedad

de

la

Implementa  planes, programas y
proyectos de salud dirigidos a minimizar
los riesgos, retrasar la enfermedad, y
atenuar las consecuencias con base en la
mejor evidencia cientifica y las politicas
publicas, segin las condiciones socio
econdmicas y culturares de la poblacion

Participa y fomenta la investigacion como eje
central del mejoramiento del estado vy
condiciones de salud de la poblacion.

Analiza y desarrolla planes de mejora ante los
eventos adversos e incidentes ocurridos durante
la atencién sanitaria.

Planea, ejecuta y evalla los programas de
seguridad del paciente.

Brinda atencién y cuidados de enfermeria de
forma humanizada, velando por los derechos de
los pacientes y utilizando el proceso de atencion
de enfermeria.

e Conoce y aplica las normas ético-legales
dictadas a su practica profesional.

e Educa en salud de forma permanente a las
personas, familias y comunidades.

¢ Realiza intervenciones que se orienten a la
prevencién del abuso en el consumo de
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sustancias psicoactivas, alcohol, tabaco, y en las
muertes accidentales y homicidios.

Gestion y gerencia del
cuidado de enfermeria

Lidera la gestion del cuidado,
administracion de recursos y gerenciar los
cuidados de enfermeria para la atencion
integral de las personas a sus cuidados,
teniendo en cuenta las politicas publicas e
institucionales.

Demuestra actitudes de autoaprendizaje para el
emprendimiento, identificando y buscando
oportunidades de posicionamiento e identidad
profesional a través de metodologias agiles y
trabajo colaborativo para el emprendimiento e
innovacion.

Dirige acciones que garanticen el cuidado seguro
y el autocuidado de la poblacion objeto.

Planea y evalla el uso eficiente de los recursos
fisicos, humanos, tecnol6gicos, financieros y
materiales necesarios que garanticen la atencion
integral.

Disefla e incorpora normas técnicas,
administrativas, protocolos y guias de atencién
en el cuidado de la salud.

Propone, desarrolla, evalla y actualiza las guias
de practica clinica, protocolos y otros, requeridos
en su ejercicio profesional, con base en la mejor
evidencia cientifica y la politica publica.

Gestiona el servicio, los recursos e insumos
suficientes y necesarios para la atencion integral
de las personas a su cuidado.

Cuidados paliativos

Integra los conocimientos sobre la mejor
evidencia cientifica que garanticen los
cuidados paliativos sobre la base de la
politica publica y derechos fundamentales

Asume con pertinencia los derechos
fundamentales de las personas a su cuidado,
brindando atencién oportuna y humanizada.

Proporciona el cuidado de enfermeria a la
persona con enfermedad cronico-degenerativa e
irreversible, en funcion de mantener y mejorar su
calidad de vida, asi como acompafiar a su familia
para que afronten estas enfermedades, aliviar
del dolor, el sufrimiento y otros, producto de la
enfermedad.

Participa en la mejora continua de la atencion
segura y procurar la calidad de esta como de los
cuidados dignos y humanizados.
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4  Contenido y Créditos Académicos

Unidades Tematicas Temas Tiempos
HAD HTI
No. Nombre No. Nombre T P TP Total
1.1 Conocimientos generales de U.C.ly
Urgencias
1.1.1 Descripcion de las unidades de
cuidado critico.
1.1.2 UCI, urgencias, unidades especiales.
1.1.3 Triage en urgencia
1.2 Rol de la enfermeria en el cuidado
critico.
1.2.1 Introduccion al cuidado critico.
1.2.2 Ejercicio profesional y practica de la
enfermeria
1.2.3 Evolucion
1.24 Perfil de la enfermera
1.25 Funciones
1.2.6 Gestion del cuidado.
. 1.3 Modelos y teorias a utilizarse en las
L EANEQIE)ID%&DGEENSIL?BCPE uniqades de cuidados criticos: 5 5 210
URGENCIAS 1.3.1 Calllxta.Roy.
1.3.2 Generalidades
1.3.3 Definiciones
134 Metaparadigmas
1.35 Descripcion del Modelo.
1.3.6 Instrumento de valoracién segun las
1.3.7 teoristas.
1.4 Atencion segura del paciente
14.1 Normatividad seguridad del paciente,
marco conceptual
1.4.2 Higiene de las manos en la prevencion
de infecciones
1.4.3 Prevencion de infecciones asociadas a
la atencion en salud en la UCI
1.4.4 Normas de bioseguridad
1.4.5 Prevencion de las Ulceras por presién
2.1 Medidas de soporte
211 Oxigenoterapia. MNB
2.1.2 Procedimiento de intubacion y
extubacion orotraqueal.
2.1.3 Ventilacion Mecénica.
2.1.4 Equilibrio acido base - Gases
arteriales
UNIDAD 2: CUIDADOS DE 2.2 Pruebas diagnosticas
ENFERMERIA A LA 221 Rayos x de torax.
2 PERSONA EN ESTADO 2.2.2 Tomografia 1111516 |0 32
CRITICO CON 2.2.3 Drenaje toracico (Toracentesis y tubo
TRANSTORNOS atorax)
RESPIRATORIOS
2.3 Patologias
231 Insuficiencia respiratoria aguda.
2.3.2 Sindrome de dificultad respiratoria del
adulto.
2.3.3 Edema pulmonar no cardiogénico.
2.3.4 Crisis asmatica - Crup laringeo
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2.4 Farmacologia
24.1 Broncodilatadores.
24.2 Derivados Xantinicos.
2.4.3 Corticoides.
2.4.4 Angonistas muscarinicos.
245 Mucoliticos.
25 Proceso de atencién en enfermeria
en los trastornos respiratorios
25.1 Valoracién
252 Analisis y diagnodsticos de enfermeria
253 Planificacion de los objetivos
254 Acciones de enfermeria
255 Evaluacién de enfermeria
3.1 Pruebas diagnostica
3.1.1 Pruebas de funcién renal
3.2 Patologias
3.21 Desequilibrio Hidroelectrolitico.
3.2.2 Insuficiencia renal aguda
3.2.3 Insuficiencia renal crénica.
3.3 Medidas de soporte
331 Terapias de reemplazo.
UNIDAD 3: CUIDADOS DE ggg ag"mzigﬁ;g”ea‘"
3 ENFERMERIA A LA ~ ) 11 | 13 0 29
PERSONA EN ESTADO 34 Farmacologia
CRITICO CON 3 4 1 Diuréticos
TRASTORNOS RENALES o ’
E HIDROELECTROLITICO. L .
35 Proceso de atencion en enfermeria
en los trastornos renales e
hidroelectroliticos
351 Valoracién
3.5.2 Analisis y diagnosticos de enfermeria
353 Planificacion de los objetivos
354 Acciones de enfermeria
3.55 Evaluacién de enfermeria
4.0 LA BIOETICA Y LAS UNIDADES DE
CUIDADO AGUDO PSIQUIATRICO
Y CRITICO.
41 Aspectos éticos y legales del paciente
UNIDAD 4: LA BIOETICA 4.2 Ezlgltji?etlrg:r?.la atencion del paciente
4 EN LAS UNIDADES DE ' en UCl y Urgencias 10 | 13 0 27
UCI, URGENCIAS i
PSIQUIATRIA 4.3 O_rden de,r_lo reanimar.
4.4 Dilemas éticos.
4.5 Método de andlisis: modelo de
Paulina Taboada aplicado a la
Enfermeria
4.6 Etica en el cuidado al cuidador
4.7 Ley 911 de 2004
5.1 Medidas de soporte.
51.1 Monitoreo Multiparametro
UNIDADS: CUIDADOS | 28 | L e Temporales y
DE ENFERMERIA A LA o ot ’
PERSONA ESTADO Definitivos
5 B 5.1.4 Cardio resincronizador
CRITICO CON 5.15 Cardioversién
TRANSTORNOS e AN
CARDIOVASCULARES 516 | Desfibrilacion
5.1.7 Reanimacién cardiocerebropulmonar
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5.2 Pruebas diagnosticas.

521 Electrocardiograma.

5.3 Patologias.

5.3.1 Alteraciones en el ritmo cardiaco:
arritmias auriculares, ventriculares y
bloqueos.

53.2 Sindromes coronarios (Infarto agudo
de miocardio y Angina).

5.3.3 Crisis hipertensivas Urgencia,
emergencia, HIE ( Pre-Eclampsia)

5.34 Insuficiencia cardiaca.

5.4 Farmacologia.

54.1 Inotrépicos.

54.2 Vasodilatadores.

54.3 Antiarritmicos.

5.4.4 Antihipertensivos

5.5 Proceso de atencién en enfermeria
en los trastornos cardiovasculares

5.5.1 Valoracion

5.5.2 Analisis y diagnosticos de enfermeria

5.5.3 Planificacion de los objetivos

554 Acciones de enfermeria

555 Evaluacion de enfermeria

6.1 PREVENCION DE INFECCIONES
INTRAHOSPITALARIAS:

6.1.1 Tecnovigilancia

6.1.2 Farmacovigilancia

6.1.3 Hemovigilancia

6.1.4 Control de la infecciones

UNIDAD 6: SALUD ?ntrahgspitalarias (Comité de
PUBLICA infecciones)
6 PREVENCION DE 6.2 AMBIENTE SEGURO
INFECCIONES Iy .
INTRAHOSPITALARIAS: 621 | Atencion  en  urgencia  en
Enfermedades transmitidas por | , 4 0 10
alimentos

6.2.2 Atencién de Urgencias en Pacientes
con leptospirosis, Accidente Rébico,
accidente ofidico.

6.2.3 Atencién de urgencia en pacientes que
han consumido sustancias
psicoactivas; Gestion del Riesgo

7.1 Pruebas diagnosticas
7.11 Laboratorios
7.2 Patologias
7.2.1 Cetoacidosis diabética.
7.2.2 Coma hiperosmolar.
UNIDAD 7: @UIDADOS DE 73 Farmacologia
ENFERMERIA A LA ' . . .
PERSONA EN ESTADO | /-31 | Hipoglicemiantes
7 7.3.2 Insulinoterapia 10 | 13 0 28
CRITICO CON 7.3.3 Solucion Polarizante
TRASTORNOS e
METABOLICOS 7.4 Proceso de atencién en enfermeria
en los trastornos metabdlicos

7.4.1 Valoracion

7.4.2 Analisis y diagnosticos de enfermeria

7.4.3 Planificacion de los objetivos

7.4.4 Acciones de enfermeria

7.4.5 Evaluacién de enfermeria
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7.5 SOPORTE NUTRICIONAL PARA EL
PACIENTE CRITICAMENTE
ENFERMO.
7.5.1 Medidas de soporte:
7.5.2 Nutricion enteral.
7.5.3 Nutricién parenteral.
7.6 Proceso de atencién en enfermeria
al paciente con soporte nutricional
7.6.1 Valoracién
7.6.2 Andlisis y diagnésticos de enfermeria
7.6.3 Planificacion de los objetivos
7.6.4 Acciones de enfermeria
7.6.5 Evaluacion de enfermeria
8.1 CUIDADOS DE ENFERMERIA AL
PACIENTE POLITRAUMATIZADO
8.1.1 Inmovilizacién del paciente para el
traslado
8.1.2 Fisiopatologia del trauma.
8.1.3 Trauma craneoencefalico.
8.1.4 Trauma Raquimedular.
8.15 Trauma Toré&cico.
8.15 Trauma Abdominal
8.2 Proceso de atencién en enfermeria
en el paciente con politraumatismos
8.2.1 Valoracion
8.2.2 Andlisis y diagnésticos de enfermeria
8.2.3 Planificacion de los objetivos
8.24 Acciones de enfermeria
8.2.5 Evaluacién de enfermeria
UNIDAD 8: CUIDADOS DE 8.3 CUIDADOS DE ENFERMERIA AL
ENFERMERIA PACIENTE CON SHOCK
PACIENTE CRITICO CON: .
8 8.3.1 Patologias 10 | 13 0 27
SHOCK 8.3.2 Shock
FALLA MULTISISTEMICA 8.3'3 Hi lémi H 4qico (Codi
Y POLITRAUMATISMO 3. ipovolémico y Hemorragico (Cdodigo
Rojo), terapia transfusional
8.34 Séptico.
8.35 Cardiogénico.
8.3.6 Anafilactico.
8.3.7 Disfuncion organica multiple y
8.3.8 sindrome de respuesta inflamatoria.
8.3.9 Sindrome de HELLP
8.4 Farmacologia
8.4.1 Antibioticoterapia.
8.5 Proceso de atencién en enfermeria
en paciente con shock y FOM
85.1 Valoracién
8.5.2 Analisis y diagnosticos de enfermeria
8.5.3 Planificacion de los objetivos
8.5.4 Acciones de enfermeria
8.5.5 Evaluacién de enfermeria
9.1 Medidas de soporte
UNIDAD 9: CUIDADOS DE 9.1.1 Presion Intracraneana.
ENFERMERIA Pruebas diagnosticas
PERSONA EN ESTADO 9.2
9 | criTICO 921 | TAC 10\ 13 0| 28
TRASTORNOS 922 |RM .
NEUROLOGICOS 9.23 Puncién Lumbar Xcsternal
9.2.4 Escala de Sedacibn Ramsay
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9.3
9.3.1
9.3.2
9.3.3

9.4
9.4.1
9.4.2

9.4.3
9.5

951
9.5.2
953
954
9.55

Patologias

Enfermedad cerebro vascular.
Edema cerebral.

Crisis convulsiva

Farmacologia

Sedantes.

Midazolam, fentanyl, B,pancuronio,
propofol, Quelicin

Inductores del coma en UCI

Proceso de atencién en enfermeria
en los trastornos neurolégicos
Valoracién

Andlisis y diagnésticos de enfermeria
Planificacion de los objetivos
Acciones de enfermeria

Evaluacién de enfermeria
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Microdisefo

emocional

Unidades Tematicas Temas Tiempos
HADD HTI
No. Nombre No. Nombre T P TP Total
ROL DE LA ENFERMERA EN EL AREA
1.1 PSIQUIATRICA
e Introduccion a la psiquiatria
1.1.2 e Glosario psiquiatrico
1.1.3 e Ejercicio profesional y préactica de la
114 enfermeria en el campo de la psiquiatria.
1.15 Generalidades
1.1.6  |e Evolucién
1.1.7 b Papely funciones de la enfermeria
1.1.8  f Dispositivos asistenciales
119 L Niveles de asistencia
1.1.10 e Niveles de préactica
1.1.11 |eEstandares practicos
1.1.12 f Relacion terapéutica enfermera/o — cliente
1.1.13 Elementos
1.1.14 | Fases
1.1.15 b Comunicacién terapéutica
1.1.16 & Aspectos legales y éticos
1117 Tipos de ingreso hospitalarios
1.1.18 & Derechos del paciente
1119 4 Competencia
1120 4 Contenciones
1.1.21 -
1122 P Aspectos et_lf:os -
1123 P Responsabilidades legales y éticas.
1.1.24 [ Aspectos culturales
UNIDAD 1: ROL DE 1.1.25 o ConceptOS
LA ENFERMERA EN 1.1.26 [ Diferencias Culturales y cuidados de
1 EL AREA enfermeria 5 5 2 0
PSIQUIATRICA e Normas sobre como relacionarse
VALORACION
e Tipos de datos de valoracion
1.2. e Recogida de datos
1.2.1 | Datos de la valoracién
1.2.2 | Tipos de valoracion
1.2.3 [ Valoracién amplia
1.2.4 | Valoracion focalizada
1.2.5 | Valoracién continuada
1.2.6 | Valoracion de urgencia
1.2.7 |»Elementos de la valoracién: persona,
1.2.8 familia, influencia de la familia en la
1.2.9 enfermedad, impacto de la enfermedad en
la familia, entorno
e Habilidades y recursos en el proceso de
valoracion
1.2.10 [ Habilidades y recursos segun objetivo de la
valoracion
1,2,11 « Habilidades y recursos segun la dinamica
de comunicacion /relacion.
1.2.11.1 | * El entorno terapéutico como recurso.
¢ Principales areas de valoracion en una
1.2.11.2 persona con problemas psiquiatricos:
descripcién general, evaluacion fisica,
1.2.11.3 factores de riesgo, sociocultural y
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Tiempos
N Unidades /Capitulos N Temas HADD ATl ot
Tlp|T][P | °"°
e Historia clinica
21 e Identificacion preliminar
212 e Motivo de consulta
2.13 e Identificacion personal
214 ¢ Historia de enfermedad actual
gig e Enfermedades anteriores
. o ¢ Historia personal anterior
UNIDAD Ii: gi; ¢ Historia familiar
5 PROCESO DE 519 . SltuaC|on social actual Suefios, fantasias y
VALORACION DE S|stem§§ de valores. )
ENFERMERIA e Evolucion de enfermeria Modelo SOAPIE
Eg%ﬁiﬁ&?&XlSTA 29 MODELO ENFERMERIA DEL AREA
Y EXAMEN PSIQUIATRIQA Y PAE
MENTAL 221 ® Modelo.de Hildergan Peplau
2929 [|»Generalidades
223 [*Definicion de Enfermeria psicodinamico
224 o Definicion de la Relacion enfermera — paciente
225 [»Metaparadigma
226 [*Epistemologia.
227 [Asuncion del modelo.
* Modelo de registro
2238 - . ' 9135 |0 27
229 [Instrumento de entrevista a pacientes segun el
modelo de Peplau
2210 [ Psiquiatria de Enlace
23 VALORACION DEL AREA MENTAL O
EXAMEN MENTAL
2131 [*Principales areas de valoracion en una persona
232 con prob!gmas pS|qy|étr|cos: descripcién
233 P ExploraC|or_1 del paciente
234 [Porte y actitud
235 [Atencion
236 P Orlentauo_n
237 P La Mer~nor|a
238 El suefio
239 [Laconciencia )
2310 rLa sensopercepcion
2311 [*Elpensamiento
2313 [*Ellenguaje
2314 flLa c_ondut_:ta Motora
2315 Int_el_|gen0|a_ o
e Juicio y raciocinio
3.0 SEGURIDAD DEL PACIENTE EN EL EMPLEO
DE TERAPIAS SOMATICAS
3.1 ¢ Generalidades
3.2 ¢ Definiciones
gi « Conceptos fundamentales L
. e Antipsicoéticos
341 e Indicaciones 0 B0 0 2
3.4.2 e Mecanismo de Accién
3.4.3 ¢ Consideraciones generales
3.4.4 ¢ Efectos colaterales e intervencién de
345 enfermeria (antipsicéticos clasicos)
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e Interpretacion y actualizacién de kardex,

tarjetas segun prescripcion médica.

Tiempos
N Unidades /Capitulos N Temas HADD ATI
TTP T P Total
3 o Efectos colaterales e intervenciones de
3.5. enfermeria (antipsicéticos atipicos
UNIDAD Il 351 Antidepresivos
MODALIDADES DE 3.5.2 e Tipos
TERAPIAS 3.5.3 |eIndicaciones
3.5.4 » Mecanismos de accion
3.5.5 [e Consideraciones generales
3.5.6 e Contraindicaciones y precauciones
3.5.7 e Efectos colaterales e intervenciones de
3.5.8 enfermeria: ATC
o Efectos colaterales e intervenciones de
enfermeria: IMAO.
o Efectos colaterales e intervenciones de
enfermeria: ISRS.
3.6 Reguladores del humor (Eutimizantes)
3.6.1 e Indicaciones
3.6.2  » Mecanismo de accion
3.6.3 e Consideraciones generales
3.6.4 e Contraindicaciones y precauciones
3.6.5 | Efectos colaterales e intervenciones de
enfermeria
3.7. e Ansioliticos y Sedantes — Hipnoéticos
3.7.1 Indicaciones
3.7.2  » Mecanismos de Accion
3.7.3 e Consideraciones generales
3.7.4 e Contra indicaciones y precauciones
3.7.5 | Efectos colaterales e intervenciones de
enfermeria
3.8.
3.8.1 TERAPIA ELECTRO CONVULSIVA (TEC)
3.8.2 |eIndicaciones
3.8.3 e Mecanismo de accion
3.8.4 e Contraindicaciones y precauciones
® El proceso de enfermeria en la TEC.
3.9. TERAPIAS DE GRUPO
3.9.1 4 Definiciones
3.92  pinamica de grupo
3.9.3 e Ventajas e inconvenientes de la terapia de
3.94
395 PHPo .
e Papel de la enfermera en la terapia de grupo
e Proceso de enfermeria en la terapia de grupo
3.10 PROCESO DE ENFERMERIA EN
3101 ADMINISTRACION DE TRATAMIENTO
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Tiempos
N Unidades /Capitulos N Temas HADD | ATl | Total
P T P
4.1 TRASTORNOS EDAD ADULTA
RELACIONADOSCON EL CONSUMO DE
SUSTANCIAS PSICOTROPAS Y
PSICOACTIVAS
41.1 e Generalidades
412 e Definiciones
413 e Conceptos
414 . Etiologia
4.1.5 e Tratamiento
41.6 e Sustancias de abuso frecuente y sus
4 4161 efectos
UNIDAD Vi | 4.16.2 :ﬁ'rff(;?;'mnas
PROBLEMAS DE 4.1.6.3 .
SALUD MENTAL | 4.1.6.4 [Cocaina
DURANTE EL CICLO » Cannabis e
VITAL 4165 Ba‘rblltluncos, otros sedantes e hipnéticos y
ansioliticos
4.1.6.6 [®Opiaceos 13 4 0 26
4.1.6.7 [*Alucinbgenos
4.2 e El proceso de enfermeria en el abuso de
sustancias
421 e VValoracion
4.2.2 e Andlisis y Dx de enfermeria
423 e Planificacion de Objetivos
4.2.4 e Acciones de enfermeria
4.2.5 e Evaluacion.
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Microdisefio
Tiempos
N Unidades /Capitulos N Temas HADD | ATl | Total
P T P
5.1 ESTRES, ANSIEDAD, Y TRASTORNOS
RELACIONADOS CON LA ANSIEDAD
511 e Generalidades sobre el estrés
5.1.2 e Definiciones
5.13 e Conceptos
5.14 o El proceso de enfermeria en el estrés
5.1.4.1 e VValoracion
5.1.4.2 \, Analisis y diagnésticos de enfermeria
5143 Planificacion de los objetivos
gijg e Actividades de enfermeria
UNIDAD V- — e Evaluacion
5 gﬁ\l'\ggél\oﬂ(ém Y 52 EL CONTINUO MENTE CUERPO:
PSIQUIATRICOS 591 TRASTQRNOS MAS FRECUENTES
593 e Generalidades
524 o anceptos
o Etiologia
53 e TRASTORNOS PSICOFISIOLOGICOS
531 o C_onceptos
532  [1POS
533 o Etlologl_a
534 e Tratamiento
54 » TRASTORNOS SOMATOMORFOS
541 P Conceptos 13 S 0| 27
542 TIPS
543 o Etlologl_a
5.4.4 e Tratamiento
5 55 e SEXUALIDAD HUMANA Y
55_1 TRASTORNOS SEXUALES
550 o C'onceptos
553 ° Tlpos dg trastornos sexuales
554 o Etlologl_a
e Tratamiento
55661 « TRASTORNOS DE LA ALIMENTACION
5:6:2 ° C'onceptos
563 [ 1POS
564 o Etlologl_a
e Tratamiento
57 o EL PROCESO DE ENFERMERIA EN LOS
5 7 1 TRASTORNOS DEL CONTINUO MENTE
5.7.2 CUERPO
573 [ Vvalracion )
574 o Anal!s_ls y_(?lagnostlcos_ d_e enfermeria
575 o Plar_1|f|ca0|on de los Ob,jetIVOS
576 o Acuone_s,de enfermerla,
577 e Evaluacion de enfermeria
o Responsabilidades legales y éticas
5.8 TRASTORNOS DE LA PERSONALIDAD
5.8.1 e Generalidades
5.8.2 e Conceptos
5.8.3 o Tipos
5.8.4 o Etiologia
Codigo: DO-F03 Aprobado: 25/02/2015 Pagina 16 de 23
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Tiempos
N Unidades /Capitulos N Temas HADD | ATI | Total
P T P
5.85 e Tratamiento
5.8.6 * El proceso de enfermeria en los
trastornos de la personalidad
5.8.6.1 | Valoracion
5.8.6.2 s Analisis y diagnosticos de enfermeria
5.8.6.3 e Planificacion de los objetivos
5.8.6.4 e Acciones de enfermeria
5.8.6.5 Evaluacion
5.9 TRASTORNOS DEL DETERIORO
COGNITIVO (S.M.O) EN EL ANCIANO
5.9.1 ® Generalidades
5.9.2 e Conceptos
5.9.3 ° Tipos
5.94 » Etiologia
5.9.5 e Tratamiento
5.9.6 o El proceso de enfermeria en los
trastornos de deterioro cognitivo
5.9.6.1 e Valoracion
UNIDAD V: 5.9.6.2 |o Andlisis y diagnésticos de enfermeria
SEMIOLOGIA Y 5.9.6.3 | Planificacion de los objetivos
SINDROME 5.9.6.4  |e Acciones de enfermeria. Evaluacién
PSIQUIATRICOS
5.10 TRASTORNOS DEL HUMOR Y 13 |5 0 27
CONDUCTA SUICIDA
5.10.1 e Generalidades
5.10.2 e Conceptos
5.10.3 o Tipos
5.10.4 o Etiologia
5.10.5 e Tratamiento
5.10.6 * El proceso de enfermeria en los
trastornos del humor
5.10.6.1 e Valoracién
5.10.6.2 | Andlisis y diagnoésticos de enfermeria
5.10.6.3 |e Planificacién de los objetivos
5.10.6.4 |s Acciones de enfermeria
5.10.6.5 | Evaluacion
5.11 TRASTORNOS ESQUIZOFRENICOS
5111 e Generalidades
5.11.2 e Conceptos
5.11.3 o Tipos
5.11.4 o Etiologia
5.11.5 e Tratamiento
5.11.6 o El proceso de enfermeria en los
trastornos esquizofrénicos
5.11.6.1 |eValoracién
5.11.6.2 | Andlisis y diagnésticos de enfermeria
5.11.6.3 e Planificacién de los objetivos
5.11.6.4 |e Acciones de enfermeria
5.11.6.5 | Evaluacion
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Tiempos
N Unidades /Capitulos N Temas HADD | ATl | Total
T P T P
5.12 SEGURIDAD DEL PACIENTE EN LAS
URGENCIAS PSIQUIATRICAS
5.12.1 e Triage en urgencias psiquiatricas.
5.12.2 o Patologias psiquiatricas que son urgencias
5.12.3 e Manejo del paciente violento
5.12.3.1 e Seguridad del Paciente en la aplicacién de
5.12.3.2 técnicas de contencién quimicas y
5.12.3.3 mecanicas
5.12.3.4 e Laboratorio
6 8 13 6 0 27
5.12.4. * El proceso de enfermeria en las
UNIDAD VI: LA urgencias psiquiatricas
ENFERMERIA EN EL 5.12.4.1 | Valoracion
MANEJO DE 5.12.4.2 e Andlisis y diagnésticos de enfermeria
URGENCIAS 5.12.3.8 [ Planificacion de los objetivos
5.12.3.9 |¢ Acciones de enfermeria
5.12.3.10 [ Evaluacion
MANEJO DE INTOXICACIONES
MEDICAMENTOSAS EN URGENCIAS
PSIQUIATRICAS
Total 135 | 180 69 0 384
Créditos Académicos 8
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Practicas Académicas (Laboratorios y Salida de Campo)

Temaética Actividad Tema Recursos Tiempo (h) Semana
Salida de | cdupode
. Ventilacion mecanicay | proteccion personal
deados’ de Campo, oxigenoterapia e insumos de la 4 5
enfermeria a Taller ucl
pacientes con Equino de
alteraciones Salida de rotecgiérﬁ) ersonal
respiratorias Campo, Gasometria arterial prote P 2 6
Taller e insumos de la
UcCl
. Equipo de
Salida de it
Campo, Monitoreo cardiaco prgtﬁ]ﬁ%nogzr:cl)gal 2 6
Cuidados de Taller uCl
enfermeria a I Garaf
acientes con . . ’ E ectroca}r(yogra 0
palteraciones Laboratorio Electrocardiografia de la clinica de 4 4
cardiovasculares §|mula0|on
Equipo e Insumos
Laboratorio RCCP de la clinica de 4 9
simulacion
Salida de Preparacion y rote%giuc’)l Eo gfsonal
Cuidados de Campo, administracién de P e insumog de la 2 7
enfermeria a la Taller Nutriciones ucl
persona en estado Equino de
critico con trastornos Salida de Célculo de dosis y rotecgiéﬁ ersonal
metabdlicos Campo, Preparacion de P e insumog de la 2 7
Taller infusiones.
UCl
Equipo de
Cuidados de proteccién
enfermeria a Urgencias e personal,
pacientes con Laboratorio inmovilizaciones de inmovilizadores. 4 9
alteraciones pacientes psiquiatricos Insumos de la
mentales clinica de
simulacion
Cuidados de . .
: Terapia Equipo e Insumos
enfermeria en la . L
N . . Electroconvulsiva de la clinica de 4 9
aplicacion de terapia | Laboratorio - S
; T.E.C simulacion
Electro convulsiva

6 Metodologia (maximo 600 palabras)

Se desarrollara mediante estrategias donde el estudiante serd autbnomo, responsable capaz de relacionarse permitiendo
el trabajo y reflexién individual, discusion grupal y andlisis de la experiencia, ampliando, profundizando y elaborando
conocimiento Util y aplicable en su desempefio actual y con proyeccion futura como profesional de Enfermeria. Se utilizaran
otras estrategias dependiendo de la tematica a abordar; charlas, laboratorios y procedimientos que permitan clarificar y
aportar una visién conceptual mas precisa y rigurosa; lecturas, espacios de expresion u otro apoyo didactico que propicie
la discusion y el dialogo.

Por la contingencia generada por la pandemia (Covid 19) durante este semestre 2021- | se continuara el desarrollo de la
asignatura MQIl y Psiquiatria en un entorno virtual de aprendizaje accediendo a la educacion, fortaleciendo y facilitando
los procesos de aprendizaje. El entorno virtual de aprendizaje es un espacio educativo alojado en la web, un conjunto de
herramientas informéticas que posibilitan la interaccion didactica de manera que el estudiante pueda llevar a cabo las
labores propias de la docencia como son conversar, leer documentos, realizar ejercicios, formular preguntas al docente,
trabajar en equipo. Se utilizara la plataforma TEAMS institucional con diferentes estrategias de formacion consolidando
las competencias pedagdgicas. El estudiante se convierte en el protagonista y el docente en el mediador. Esto conlleva a
gue ambos actores desarrollen nuevas competencias que les permitan desempefiarse de manera adecuada en estos
entornos y asi lograr los objetivos propuestos.
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Debe formarse al estudiante con el concepto de que la autoformacion, es la herramienta més valiosa y poderosa en el éxito
futuro de un profesional.

Dentro de la metodologia aplicada, se realizaran:

. Exposiciones de contenido magistral, con una finalidad muy clara de transferencia de conceptos, y con un estilo
abierto, muy participativo, a fin de intercambiar opiniones y medir el grado de comprension de los asistentes.

. Trabajos en grupo para la identificacién de alteraciones del paciente en estado critico y psiquiatrico, posterior al
planteamiento de soluciones dentro de una estrategia metodolégica de trabajo compartido que facilite la interrelacion
personal, el andlisis objetivo, la produccion en equipo y la busqueda de soluciones concertadas.

. Relatorias de los resultados/conclusiones de los grupos, para discusion y andlisis en sesion plenaria, dentro de un
contexto pedagdgico que incentive la habilidad del estudiante para sustentar y defender sus propios criterios, asi como
considerar con objetividad las proposiciones ajenas.

. Presentaciones de grupo con evaluacion critica de situaciones reales que permitan generar espacios de discusién
sobre las diferentes alternativas que surjan en el estudio de caso y planteamiento de respuestas apropiadas que
apunten a soluciones viables.

. Sustentacion de trabajos de investigacion y extension, con evidencias graficas, a efecto de enriquecer el contenido
tedrico y bibliografico.

7 Evaluacion (maximo 800 palabras)

La evaluacion de la asignatura se realizard de forma continua con tres informes parciales, con evaluaciones cualitativas,
con momentos de autoevaluacién, coevaluacién y heteroevaluacion. utilizando rubricas, diligenciamiento de formato de
seguimiento académico del programa y firma de procesos evaluativos por la estudiante.

Las pruebas seran de tres tipos:

Tipo I: Evaluaciones tipo quiz, parciales y examen final.

Tipo Il: Resimenes, Ensayos e Informes, infografias

Tipo lll: Exposiciones, Talleres (Resolucién de Problemas y Casos practicos) y Emision de Conceptos

En cumplimiento al Acuerdo Académico 06 del 2020. “se adoptan medidas académicas transitorias para flexibilizar el
desarrollo de los procesos académicos ante la emergencia generada por el virus Covid-19.” El Juicio de valor sera
expresado a través de un concepto que puede ser CUMPLIMIENTO DESTACADO / CUMPLIMIENTO ACEPTABLE / NO
CUMPLIMIENTO y complementa con una caracterizacion de tipo descriptivo que detalla aspectos destacables en el
proceso de aprendizaje del estudiante por su incidencia positiva o negativa con relacion a su crecimiento personal y
académico y a los resultados de aprendizaje. Se considera la siguiente conceptualizacion en relacion a los tres (3) niveles
de desempefio, teniendo como referencia tanto el nivel de profundizacidn en el conocimiento como el uso que se da al
mismo:

Cumplimiento destacado: El estudiante demuestra madurez e interiorizacion en el manejo de conceptos, asi como
destrezas y habilidades fundamentales del area de desempefio, una alta comprension y proposicion, evidencia resultados
que presentan caracteristicas diferenciales positivas, es capaz de pensar en alternativas frente a problematicas planteadas
en diversos contextos y puede comunicarlas organizadamente.

Cumplimiento aceptable: El estudiante ha alcanzado o superado los objetivos, logros y/o competencias minimas de
aprendizaje, demuestra haber apropiado y adquirido los elementos que le permiten evidenciar las competencias
permitiendo inferir que es capaz de desempefiarse de acuerdo con los objetivos planteados por la asignatura.

No cumplimiento: Corresponde a la valoracion dada al estudiante que, en su proceso de aprendizaje durante el periodo
académico, no alcanzé o no superd los elementos minimos y necesarios de la asignatura, bien sea porque no realizo las
actividades de aprendizaje con la suficiente dedicacion por falta de esfuerzo o por condiciones externas del entorno que no
permitieron evidenciar logros en las actividades desarrolladas. Por tanto, el estudiante ubicado en este nivel de desempefio
requiere seguir fortaleciendo y evidenciando el desarrollo de las competencias genéricas y/o especificas establecidas en el
micro disefio.

A continuacién, se indican las diferentes pruebas correspondientes a las actividades que determinaran la valoracion final
de la asignatura:
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CLASE DE EVALUACION

ASPECTOS QUE PERMITE EVALUAR

Pruebas de conocimiento

Comprensién de los fundamentos teéricos.

Aplicacién de metodologias.

Habilidad para plantear soluciones.

Seguridad en la expresion de los conocimientos.

Talleres y trabajos en grupo

Capacidad para el trabajo mancomunado.

Habilidad para expresar sus puntos de vista.

Destreza para manejar situaciones de controversia.

Capacidad para sumar la productividad del grupo.

Habilidad para sustentar propuestas.

Claridad y orden para presentar un informe.

Proyecto final del curso

Seguridad para enfrentar los cuidados en pacientes con enfermedades
crénicas degenerativas

Capacidad para planificar un trabajo con individuos, familia y comunidad.

Metodologia para desarrollar una propuesta para el abordaje del adulto

Sustentaciones orales.

Destreza para sustentar una propuesta.

Habilidad para realizar una exposicién conceptual.

Capacidad de sintesis.

Confianza para presentaciones en publico.

Seguridad para exponer argumentos.

Durante el desarrollo de las actividades académicas se realizaran las siguientes evaluaciones:

INFORMES TIPO DE EVALUACION PUNTOS
Psiquiatria 50%
PRIMER MOMENTO Medico quirurgica ll 50%
Subtotal Primer Seguimiento 100%
Psiquiatria 50%
SEGUNDO MOMENTO Medico quirdrgica Il 50%
Subtotal Segundo Seguimiento 100%
Préacticas formativas 100%
TERCER MOMENTO Investigacion y extension 100%
Subtotal Tercer Seguimiento 100%
TOTAL, EVALUACION DEL CURSO 100%

8 Recursos Educativos

No.

Nombre

Justificaciéon

Plataforma TEAMS

Microsoft Teams es una plataforma colaborativa que une diferentes
aplicaciones y servicios de Microsoft en un solo lugar. Microsoft Teams
funciona como una herramienta de trabajo a través de la cual se pueden
organizar proyectos en equipo Yy brindar herramientas de uso
colaborativo al entorno virtual utilizado por los miembros. Asi, al
momento de iniciar un proyecto de clase es posible crear equipos de
trabajo, grupos colaborativos y otros mddulos en los que los usuarios
responsables, tendran acceso a unas u otras funciones de la plataforma.
De la misma manera, la comunicacién entre usuarios puede llevarse a
cabo por medio de salas de chat grupales que funcionan a modo de
“canal” para administrar o laborar las diferentes etapas de un proyecto
educativo. se utilizan a través de dispositivos como PC o teléfonos
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moviles. De esta manera, Teams es una plataforma versatil y flexible
para sus usuarios.

Se considera como una herramienta que puede ayudarnos a acceder a

Computador Portatil una gran cantidad de Material Didactico fortaleciendo el proceso

ensefianza — aprendizaje.

El parlante es un dispositivo utilizado para reproducir sonido desde un
Parlantes dispositivo electrénico, amplificando el sonido para un gran nimero de
estudiantes.
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