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ENFERMERIA
MEDICO-QUIRURGICA |

INTRODUCCION

En el drea de las Ciencias de Enfermeria se incluye la asignatura
de Enfermeria Médico-Quirtirgica en los cursos segundo y tercero y
de duracion anual.

El drea médico-guiriirgica cubre en el campo del Diplomado de
Enfermeria la formacidn teérico-practica en los aspectos médico-qui-
rdrgicos.

Segiin la Ley vigente, en la Enfermeria Médico-Quirdrgica | se de-
ben incluir los estudios de Patologia Médico-Quirdrgica referentes a
los diferentes sistemas y aparatos en aquellos aspectos diagnosticos
y terapéuticos que interesen al Diplomado en Enfermeria para la com-
prensién de los procesos morbosos, especialmente los mecanismos
fisiopatolégicos de su produccion, que han de darle el fundamento
Iégico para el desarrollo de sus actividades dentro del campo coope-
rativo de fa Medicina de grupo.

La Enfermeria Médico-Quirtrgica Il es la continuacién de los estu-
dios iniciados en el curso anteriot, abarcando los procesos patolo-
gicos de los sistemas y aparatos que no hayan sido estudiados ante-
riormente.

Hemos realizado los programas tedrico y prdctico analizando los
objetivos generales de la asignatura y los especificos de los distin-
tos temas y servicios que el alumno debe conocer.

OBJETIVOS GENERALES

— ldentificar los procesos patolégicos del hombre.

— Aplicar el proceso de atencion de enfermeria en cada proceso mor-
boso y en las distintas etapas del concepto salud-enfermedad.

— Colaborar en la educacién del enfermo y de la familia en materia de
salud.
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PROGRAMACION

GENERALIDADES . : o

TEMA 14: Enfermeria Medlco-erurgaca ‘Conceptos fundamentales

TEMA 2: El paciente en las diferentes etapas de la vida.

TEMA 3: Administracion de medicamentos por via parenteral.

TEMA 4: Sindromes dolorosos.

TEMA 5: Respuesta local y general de la inflamacién. Reparacidn,

TEMA &: Infeccién local y general.

TEMA 7: Atencion de enfermeria en pacientes infeccicsos que necesitan
aislamiento.

TEMA 8: Infeccion hospitalaria.

TEMA 9: El equilibrio hidro-electrofitico. Nutricion parenteral.

TEMA 10: Shock.

TEMA 11: Hemorragias.

TEMA 12: Parada cardiaca.

TEMA 13: Traumatismos.

TEMA 14: Apdsitos, vendajes y curas.

TEMA 15: Procesos bioldgicos de reparacién de las heridas.

TEMA 16: Lesiones térmicas, quimicas, eléctricas e ionizanies.

TEMA 17: Politraumatizado.

TEMA 18: Fisiopatologia del enfermo encamado.

TEMA 19: Grandes catastrofes.

PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA A PACIENTES
QUE REQUIEREN TRATAMIENTO QUIRURGICO

TEMA. 20:
TEMA 21:
TEMA 22:
TEMA 23:
TEMA 24:
TEMA 25:
TEMA 26:
TEMA 27:

La Cirugia como diagndstico v tratamiento de las enfermedades.
Preoperatorio.

Departamento quirirgico.

Instrumental quiréirgico basico.

Equipo de enfermerfa del departamento quirdrgico.

Asepsia y antisepsia quirdrgica.

Drenajes.

Identificacién y valoracién de las nscesidades del paciente en
el post-operatorio.

PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA A PACIENTES
CON ALTERACIONES RESPIRATORIAS

TEMA 28:
TEMA 29:

TEMA

30:

TEMA 31:
TEMA 32:

TEMA
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33:

Fisiopatclogia. Semiologia general.

Diagnéstico de las enfermedades respiratorias.

Proceso de atencion de enfermeria a pacientes que requieren
alguno de los siguientes tratamientos: aspiracion de setrecio-
nes, drenaje postural, ejercicios respiratorios, fisioterapia res-
piratoria, oxigenoterapia, intubacion endotraqueal, tragueosto-
mia, respiracién artificial, ventiloterapia.

Alteraciones de la ventilacién-perfusion.

Infecciones de las vias respiratorias; agudas y crinicas.

Asma bronquial. Alteraciones circulatorias: hipertensién pulmo-
nar, embolia. Cancer de pulmdn.



TEMA: 34:
TEMA 35:
TEMA 36:
TEMA 37:

TEMA 38:

PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA A PACIENTES

-Alteraciones de la pleura.

Traumatismos toracicos.

Sindrome mediastinico. :

Identificacion-y. valoracién de las:necesidades:bio-psico-sociales
y planificacion de.los cuidados de.enfermeria-en-la:recuperacion,
educacion y rehabllltacson en pacnentes con alteraclones respl-
ratorias.
Responsabilidad del profesional de enfermer:a en Ia educac:on

para la prevencion de enfermedades reSplratonas O

CON ALTERAGIONES CARDIOVASGULARES

TEMA .39.i

TEMA 40: -
TEMA 41:
TEMA 42:

TEMA 43:
TEMA 44:
TEMA 45:

TEMA  46:
TEMA 47:

Fisiopatologfa. Semlologla general 2

Diagnéstico de las. enfermedades cardlovasculares

Patologia congénita y adquirida del corazén.

Identificacién y valoracién de las necesidades: bio-psico-socia-
les y planificacion de Ios-cu_idados -de enfermeria: analitica; di-
gitalizacion, curvas ponderales, *anticoagulacién, fisioterapia
respiratoria, alimentacién, actividades, cuidados pre y. post-ope-
ratorios,

Traumatismos cardiacos. Taponamlento cardsaco

Patologia arterial aguda y cronica. .

Atencién de enfermeria: cuidados del mlembro lsquemlco An-
ticoagulacion. Cuidados pre y . post-operatorios. "Amputacién.
Vendaje del munén. Atencién psicoldgica del pacnente ampu—
tado. Ensefianza al enfermo vascular .

Varices. :

Responsabllldad del profesmna[ de enfermeria en la educa-
cién para la prevencidn de enfermedades cardiovasculares.

PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA A PACIENTES
CON ALTERACIONES DE LA SANGRE, ORGANOS HEMA-
TOPOYETIGOS Y TEJDO LINFOIDE

TEMA 48:
TEMA 49:
TEMA 50:

TEMA 51:

TEMA 52:

TEMA 53:

TEMA 54:

s AR o emese s

Constltuclon y fisiologia de Ia sangre y tejido llnfatlco Fisio-
patologia .de- los érganos hematopoyéticos: bazo,. ganglios - -lin-
faticos' y medula_ Semiologia; general . anemia, aplasia, dlsbra-
sia, leucocitosis, leucopénia, neutropehia, palidez, talasemla
Dlagnost:co de las enfermedades hematoldgicas.

Proceso de atencién de -enfermeria a pacientes que requ1eren
alguno de - los siguientes: tratamientos: transfusién sanguinea,
gislamiento estéril, poliquimioterapia,. radioterapia.

Trastorno de los eritrocitos: anemia, policitemia. Trastorno de
los leucocitos; leucocitosis, leucemia, leucopenia, neutrope-
nia. Trastorno de las plaguetas. Hemofilia. Flswpatologla se—
miologia, métodos de estudio y tratamiento. :
Trastornos de la coagulacién: constitucional y adqu:rlda
Enfermedad de Hodgkin. Linfomas no Hodgkin.

Identificacion y valoracién de las necesidades blo-ps:co-socla-
les y planificacion de los cuidados de enfermeria en la recu-
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peracién, educacién y rehabilitacion de los pac1entes con
enfermedades hematolégicas.

PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA A PACIENTES
GON ALINEACIONES DEL APARATO DIGESTIVO

TEMA 55:
TEMA 56:
TEMA 57:

TEMA 58:
TEMA 59:

TEMA 60:
TEMA 61:

TEMA 62:
TEMA 63:
TEMA 64:
TEMA 65:
TEMA 66:
TEMA 67:

TEMA 68:
TEMA 69:

TEMA 70:
TEMA 71:

TEMA 72:

Fisiopatologia. Semiologia general.

Diagnéstico de las enfermedades digestivas. :
Proceso de atencién de enfermeria a pacientes con via de ali-
mentacion artificial.

Alteraciones del eséfago.

Identificacién y valoracién de las necesidades de estos pacien-
tes y planificacion de los cuidados de enfermeria en la recu-
peracion, educacién y rehabilitacién: prevencion y control de
complicaciones, alimentacion, higiene, cuidados pre y post
operatorios.

Alteraciones gastro-duodenales.

Proceso de atencién de enfermeria a pacientes con alteracio-
nes gastro-duodenales.

Alteraciones del intestino.

Intestino grueso.

Ano v recto.

Estudio general de las hernias.

Higado.

Patologia médico-quirirgica de la encrucrjada biliopancreatica.
Concepto de hipertensién portal.

Pancreas.

Atencién de enfermeria pre y postoperatoria a los pacientes
con enfermedades biliares, pancreaticas y hepaticas.
Abdomen agudo.

Identificacién y valoracién de las necesidades biopsico-socia-
les de estos pacientes y planificacion de los cuidados de en-
fermeria.

Responsabilidad del profesional de enfermeria en [a educacién
para la prevencién del as enfermedades del aparato digestivo.

PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA A PACIENTES
CON ALTERACIONES DEL APARATO LOCOMOTOR

TEMA 73:
TEMA 74:
TEMA 75:

TEMA 76:
TEMA 77:
TEMA 78:
TEMA 79:
TEMA 30:
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Fisiopatologia. Semiologia general.

Diagnéstico de las enfermedades del aparato locomotor.

Proceso de atencién de enfermeria a pacientes que requieren
alguno de los siguientes tratamientos: Traccidn, vendaje en-
yesado,

Miembro superior.

Miembro inferior.

Patologia articular y periarticular.

Osteomielitis.

Identificacién y wvaloracién de las necesidades biopsico-socia-



- les de estos pacientes y planificacion de los cuadados de en-
‘ fermeria en la- recuperamén, educaclon y rehabllltaczon
TEMA 81: . Escolisis.
TEMA 82: Tratamiento ortopedlco y quururglco de las enfermedades reu-
T maticas. : -

La asignatura esti dividida en un progiama tedrico y otro préctico;
en la Enfermeria Medicoquirirgica 1, el programa tedrico ocupa 270 horas
e igua[ nimero de horas el programa préctlco, mientras que en la’ ‘Enfer-
meria Medicoquirirgica I, al programa teérico le corresponde una tercera
.parte de ias horas dedicadas a |a asignatura.

GENERALIDADES . e e cee ses ... 39 horas
P.AE. a pacientes que requ:eren tratamlento qu:rurg:co ...... 20 horas
P.AE. a pacientes con alteraciones respiratorias ... ... T .35 horas
P.AE. a pacientes con alteraciones cardiovasculares ... 7..~.:.- 32 horas
P.AE. a pacientes con alteraciones de la sangre, etc. ... ... ... 25 horas
P.A.E. a-pacientes con alteraciones:del aparato digestivo ... ... -~ 44 -horas
P.AE. a pacientes con alteraciones del aparato -locomotor... ... 30 horas
P.AE. a pacientes con alteraciones renales y UI‘O]OQIC&S ... 30-horas
P.AE. a pacientes con.-alteraciones neurolégicas.... ... .: .. 2., -45_h0ras
P.AE. a pacientes con alteraciones neopldsicas ... ... ... ... ... .. A:horas
'P.A._E. a pacientes con.alteraciones de la funclon endocrma y S
metabdlica ... ... . st cen eer een eee .o 25 horas
P.AE. a pacientes que sufren mtoxmaclones 5 horas
P.A.E. a pacientes con alteraciones de la cawdad bucal ...... 10 horas
P.AE. a pacientes con alteraciones otorrinolaringolégicas... ... 12 horas
P.AE. a pacientes con alteraciones oftalmolégicas ....... ... ... . .2 horas
P.AE. a pacientes con alteraciones -dermatolégicas... ..: ... . {0 horas
BIBLIOGRAFIA ’

BRUNNER L. S y SUDDHART D. 8. Enfermeﬂa medlcoqulrurglea 2a ed
México, Interamericana, 1981.

BRUN, B.:- Hematologia. Barcelona. Toray-Masson 1979 [Guadernos de: Ia
Enfermera 9).

BUDASSI-BARBER: Emergency nursmg Pnnc:pales and practlce S Loms C V.
Mosby Co., 1981.

DARRAGON, T.: Reammaclon Barcelona, Toray—Masson 1980 [Cuademos de la
Enfermera,  13).

Ensefianza de la enfermeria a nwel universitario. lnforme ﬁna[ Gmebra OMS /
O.P.S. (Publicacioén- Cientifica, 259). S

ESEVERRI CHAVERRI, C.: Enfermeria’ hosp:iahﬂa- Plamficacion. dlreeclon ¥ ‘con-
trol. Barcelona, Médica. y Técnica, 1981, .

~233




FARRERAS VALENTE P.: Medicina interna. 92 ed. Barcelona, Marin, 1979.

HARRISON, Medicina interna. 52 ed. México La Prensa Médica Mexicana, 1981.

HENDERSON, V.: Principios basicos de los cuidados de enfermeria. Basel, Kar-
ger, 1971.

HINAUT, G., y DALMET, P.: Neumoclogia. Tuberculosis. Barcelona, Toray-Masson,
1979 {Cuadernos de la Enferinera, 16).

MILLER, R. H.: Textbook of basic emergency medicine. S. Louis, C. V. Mosby,
GCo., 1980. .

Preparacién de programas para la enseiianza de las profesiones sanitarias. Gine-
bra. OMS, 1974 (Cuadernos de Salud Piblica, 52).

RENOU, P.: Aparato cardiovascular. Barcelona, Toray-Masson, 1980 {Cuadernos de
la Enfermera, 3).

ROSSEN-LATTO: Handbook of percutaneus central venous catherization. London,
W. B. Saunders Co., 1981,

EVALUACION

Se realizard mediante tres exdmenes parciales, cada uno de los cuales
consistira en un caso prictico y cinco preguntas cortas. Dichas evaluacio-
nes no son eliminatorias.

Al final se harad un examen de toda la asignatura explicada.

La evaluacién final serd el conjunto de todos los parciales, seminarios,
practicas, grupos de trabajo...

CONTENIDO, OBJETIVOS Y ACTIVIDADES

GENERALIDADES
CONTENIDO

TEMA 1: Enfermeria médico-quirargica. Conceptos fundamentales. Pato-
logia, salud y enfermedad, diagndstico, nosotaxia, patocronia,
prondstico y tratamiento.

TEMA 2: E| paciente en las diferentes etapas de la vida. Caracteristi-
cas de las enfermedades en funcién de la edad. Cuidados y
relacion enfermera/o-paciente en cada una de las etapas.

TEMA 3: Administracién de medicamentos por via parenteral: Concepto,
clasificacion, objetivos, posibles complicaciones.

TEMA 4: Sindromes dolorosos. Tipos de dolor. Percepcién del dolor. Aten-
cién de enfermeria al paciente con dolor.

TEMA 5: Respuesta local y general de la inflamacion. Reparacion.

TEMA 6: Infeccién local y general. Productores de la infeccidn. Sepsia.
Tratamiento de las infecciones quirdrgicas. Tétanos. Gangrena.
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TEMA:

TEMA: -
TEMA

TEMA

TEMA

TEMA

TEMA

TEMA

TEMA

TEMA

TEMA

TEMA

TEMA 19:

15:
16:

17:

18:

: . Infeccidon ‘hospitalaria; - = .~.os =

~ de "ganancia y pérdida de. liquidos ‘corporales. "

tia -a pacienies que. sufren hemorrag:a E '

- Atencibn: de: enferrnena en: pacientes. - mfeccnosos que” neceSI-

tan aislamiento.

El equnllbrno h|dro-electrollt|co Nutruclon -parenteral Control
Shock: concepto, clasificacidn, fisiopatologia, clinica“’pri‘n‘cipios
generales del tratamiento !nsuflclenma ‘renal post-qulrurgica'

‘Prevencidn .y tratamiento: - = T IE e

Hemorragia: Concepto, etiologia; 'cIas:fncac:on smtomatologm
tratamiento. Primeéros ;auxilios.-Proceso. de’ atenclon de enferme-

Parada cardiaca.’ (N Co IR M AT
Traumatismos: Concepto y cIasuflcacwn contusnones hendas,
esguinces y fracturas: % : AL TR T e
Apésitos, vendajes 'y curas. Lo e LT e
\dentificacion y valoracion .de ‘las necemdades b:ologlcas, -psi-
colégicas y sociales y cuidades de enfermeria en’ la“recupe-
racién, educacién 'y rehabilitacién de pacientes’ con: heridas.
Responsabilidad de enfermena en: la e[ucaclon para Ia preven-
cion de las: heridas:. : o ¢
Proceso biolégico de reparacnon de Ias hendas :
Lesiones térmicas, quimicas; eléctricas e ionizantes.’ Primeros
auxilios. Valoracién general- de[ suleto Traslado Atenclorr"de

.enfermeria: Local y general.

Educacién para la prevencién de estas Ies:ones :
Politraumatizado: Asistencia prioritaria de [esnones asoc:adas

. Primeros. aaxilios. .Complicaciones. ~ = g T
Fisiopatologia de! enfermo encamade. Prevenr.:lon de deform:da—

des’ y secuelas: Ulceras por decublto contracturas trastornos
respiratorios  y vasculares. i S o

Grandes catastrofes.

GRANDES CATASTROFES

OBJETIVOS: TEMAS 1 AL. 19 e e e e

— Definir cada uno de los: conceptos snguuentes Patologla patocron

— Enumerar-- -signos- y sintomas de_inflamacién:. . .- - -
— Describir las causas que producen inflamacion.-
— Exponer el mecanismo intime-de la;inflamacién.:

— Dlstmgun' Ias d:ferentes etapas de la‘ } fecciﬁn

et

nosotaxia, prondstico y tratamiento.

—- Planificar cuidados de enfermena a paclentes en dlferentes e’tapas?
. -de:la vida. - SET
L= Especlﬁcar la. admlmstracmn de medicamentos “por-. wa parenteral
previniendo las pos:bles compllcaclones LoE _

.- — .Analizar; ta. percepcion -del dolor.: ne T DoRTe
..— Reconecer- distintos -tipos de— dolor y saber aphcar atencmn de en-
fermeria en cada uno de ellos.

—-Establecer -los .cuidados, de packentes -sometidos. a»alslamlerrto sép‘-*




Enumerar los cuidados de enfermeria en la prevencién de la infec-
cién.

Evalvar los riesgos de administracion de liquidos de diferente os-
molaridad por via parenteral.

Interpretar sintomas de desequilibrio hidroelectrolitico, realizando

-controles de ganancia.y pérdida de liguidos.

Definir el concepto &cido-base.

Reconocer los sintomas de «shock= y planificar la asistencia al pa-
ciente por orden de prioridades.

Distinguir los diferentes tipos de «shocks.

ldentificar signos y sintomas en el paciente hemorragico.
Planificar prioritariamente fa atencién a una paciente que sufre he-
morragia. -

Reconocer al paciente en parada cardiaca.

Planificar la asistencia del paciente en parada cardiaca.

Definir el concepto de traumatismos y diferenciar los tipos exis-
tentes.

Describir los objetivos de las curas locales.

Identificar los diferentes tipos de vendaie.

Planificar los cuidados para la asistencia inmediata y trasiado del
paciente guemado.

Determinar e! balance hidroelectrolitico del paciente quemado,
Describir el cuidado local del paciente gue sufre quemaduras.
Organizar por orden de prioridades la asistencia a un politrauma-
tizado.

Saber prevenir las lesiones eléctricas e ionizantes.

Reconocer las necesidades de pacientes en estado agudo o crénico.
Describir los cuidados que requiere el paciente moribundo.
Proporcionar apoyo psicolégico a familiares de pacientes fallecidos.
Precisar las lesiones resultantes de la estancia prolongada del pa-
ciente encamado.

Criticar los diferentes planes de asistencia en los pacientes que
sufren dleeras por decubito.

PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA A PACIENTES
QUE REQUIEREN TRATAMIENTO QUIRURGICO

CONTENIDO

TEMA 20: la Cirugia como diagnéstico y tratamiento de las enferme-
dades: Concepto. Relacién de la cirugia con el paciente, fa-
milia, equipo de salud.

TEMA 21: Preoperatorio: Preparacion fisica, psiquica y social del pacien-
te quirdrgico. Riesgo quirdrgico. Traslado del paciente al qui-
réfano.

TEMA 22: Departamento quirirgico: Descripeién, caracteristicas, equipo
técnico, material.

TEMA 23: Instrumental quirdrgico basico.

TEMA 24: Equipe de enfermeria del departamento quirdrgico: Enfermera
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quirofanista, enfermera circulante, enfermera instrumentista,
enfermera de anestesia.



TEMA 25:

TEMA 26:

TEMA 27:

Asepsia y antisepsia quiriirgica: Concepto. Métodos de este-
rilizacion. Preparacion del material. Esterilizacion de [os dlstln-
tos materiales.

Drenajes: Concepto y GIaSIfICaCIOﬂ Objetivos. Gompl:caclones
Atencién de enfermerfa.

Identificacion y valoracion de las necesidades del paciente en
el postoperatorio. Planificacién de los cuidados de enfermeria.

OBJETIVOS: TEMAS 20 AL 27 _

— Enunciar el concepto de cirugia y los diferentes tipos.

- Saber preparar a pacientes que requieren tratamiento guirdrgico.

— Justificar el riesgo quirdrgico.

— Describir el Departamento quirdrgico.

- Identificar el material bdsico utilizado en cirugfa.

— D:stmgmr el papel de los diferentes miembros del equipo de enfer-
meria dentro del quiréfano.

— Definir asepsia y antisepsia.

— Determinar los conceptos de anestesia, analgesra e hipnosis.

— Especificar los métodos de esterilizacién adecuados "en cada caso.

— Establecer los diferentes tipos de drenaje.

— Valorar las necesidades del paciente sometido a intervencién qui-
rirgica.

PROCESO DE ATENCION DF ENFERMERIA A PACIENTES
CON ALTERACIONES RESPIRATORIAS

CONTENIDO

TEMA 28:

TEMA 29:

TEMA 30:

TEMA 31:

TEMA 32:

Fisiopatoiogia. Semiologia genera[ Cianosis, disnea, dolor to-
récico, expectoracién, hemopiisis, respiracion, tos, vémica.
Diagndstico de las enfermedades respiratorias: Exploracion fi-
sica y planificacién de los cuidados de enfermeria en la pre-
paracion durante y después de las siguientes pruebas diagnds-
ticas: Broncoscopia, radiologia, pruebas funcionales, isétopos,
gasometria, toracocentesis, recogida de secreciones y esputos,
biopsia.

Proceso de atencion de enfermeria a pacientes que requieren
alguno de los siguientes tratamientos: Aspiracién de secre-
ciones, drenaje postural, ejercicios respiratorios, fisioterapia
respiratoria, oxigenoterapia, incubacién endotraqueal, tragueos-
tomia, respiracion artificial, ventiloterapia. :

Concepto, complicaciones, valoracién de las neces:dades y
planificacién de los cuidados de enfermeria en los pacientes
que precisan vigilancia intensiva. Grafica UCI.

Alteraciones de la ventilacién-perfusion: Atelectasia, enfisema
pulmonar, neumotdrax.

infecciones de las vias respiratorias: Agudas y crénicas.
Infecciones parenquimatosas: Neumonia, bronconeumonia, abs-
Cesos.

Etiologia especial: Tuberculosis, parasitosis pulmonar. Fisiopa-
tologia, somiologia, métodos de estudio y tratamiento médico-
quirdrgico.
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TEMA 33:
TEMA 34:

TEMA 35:
TEMA 36:

TEMA 37:

TEMA 38:

Asma bronquial. Alteraciones circulatorias: Hipertensién pul-
monar, embolia. Cancer de pulmén.

Alteraciones de la pleura: Pleuritis, turores. Fis:opatologla se-
miologia, tratamiento médico-guirdrgico.

Traumatismos toracicos. Evaluacion, planificacién y tratamiento.
Sindrome mediastinico. Conceptos generales y diagnéstico.
Identificacion y valoracion de las necesidades biopsico-socia-
les y planificacién de los cuidados de enfermeria en la. recu-
peracion, educacién y rehabilitacién en pacientes con altera-
ciones respiratorias: Permeabilidad de las vias respiratorias,
ventilacién, prevenciéon y control de complicaciones, elimina-
cion de secreciones bronquiales, higiene bucal, cuidados pre y
postoperatorios, alivio del dolor, drenajes toracico y posicion
del paciente.

Responsabilidad del profesional de enfermerfa en la educacion
para la prevencion de enfermedades respiratorias: Habitos de
vida, medidas de proteccion laboral, tabaquismo, etc.

OBJETIVOS: TEMAS 28 AL 38

— Identificar signos y sintomas de las alteraciones del aparato respi-
ratorio.

— Describir e] procedimiento que debe seguir en la preparacion del
paciente durante y después de las diversas pruebas diagndsticas.

— Exponer la atencidn -de enfermeria que debe proporcionarse a pa
cientes sometidos a intubacién, tragueostomia, aspiracién de secre-
ciones, respiracion artificial, ventiloterapia, etc.

— Definir cada una de las diferentes alteraciones del aparato respira-

torio.

-— Explicar en qué consiste la prevencion de las enfermedades respi-
ratorias.

— Desarrollar un plan de asistencia a! traumatizado toricico.

-- Interpretar los valores gasométricos en sangre.

— Exponer la técnica de drenajes posturales.

— Delimitar la funcién de cada uno de los recipientes empleados en
drenajes toricicos.

— Sintetizar la utilizacién de los diferentes tipos de respiradores.

— Informar sobre el riesgo del tabaquismo en el aparato respiratorio.

PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA A PACIENTES
CON ALTERACIONES CARDIOVASCULARES

CONTENIDO

TEMA 39:

TEMA 40:
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Fisiopatologia. Semioclogia general: bradicardia, cianosis, clau-
dicacion, disnea, distension venosa, dolor, edema, hemoptisis,
hipertensién arterial, hipotensién arterial, ingurgitacion veno-
sa, isquemia, taquicardia, tos, alteraciones del pulso, etc.

Diagnéstico de las enfermedades cardiovasculares: explora-
cién fisica y planificacion de los cuidados de enfermeria en
la preparacién durante y después de las siguientes pruebas
diagndsticas: angiografia, angiocardiografia, cateterismo car-
diaco, ecocardiografia, electrocardiografia, flebografia, fonocar-



diografiz 'doppler :sotopos osc:lometrla pruebas de esfuerzo,‘,
radiologia, :gte.= ~ s 00 Ta DB RS S
TEMA 41: Patologia congénita y adqumda‘dels corazon ,;conceptos *generav
les. Insuficiencia cardiaca. Endocarditis. Miocarditis. Pericardi-
tis. Trastornos del ritmo y de la conduccién. Hipertensidn. arte--
rial. Shock cardiogénico. Fisiopatologia, sem:ologla metodos de
-~ o estudio, tratamiento médico-quirdrgico.. L
TEMA- 42;: ' Identificacion vy valoracién de las. necemdades bau-psmwsaua—
-7+ - les y. planificacion de los cuidados de -enfermeria: analitica,
- digitalizacién, curvas ponderales, anticoagufacién; fisioterapia
C“tespiratoria; alimentacién, act:vudades cu:dados pre ¥ post-ope-"
: ratorios, etc.
TEMA 43: -Traumatlsmos cardiacos. Taponamiento cardlaco x

_-,‘ e

TEMA 44: Patologia arterial aguda y crénica. Aneurismas: arterlo-venosos.

Traumatismos arteriales.

TEMA 45: Atencion de enfermeria: cuidados' del miembro isquémico.>Ar"
o - ticoagulacion. Cuidados pre y post-operatoriaos, Amputacién. Ven-
daje ‘del muiién: Atencién psicolégica: del paclente amputado
Enseftanza. al ‘enfermo. vascular. " -

TEMA 46: Varices. Diagndstico y tratamiento. Complicaciones. Vendajes

-+ Cuidados posturales. Deambulacion.. Ejercicios actrvos y pasi-
vos. Cuidados pre y post-operatorios.. :

TEMA 47: Responsabilidad del.profesional :de enfermerla en’ la educaclon

OB.IEHVOS TEMAS 39 AL 47

para la prevenclon de enfermedades cardlovasculares

— Definir la semlologla del aparato cardlovascu[aru o

— Exponer el concepto de cada prueba dlagnostnca .

~- Saber explicar al pac:ente cada una de. las. pruebas a que va a ser
sometldo :

— Enumerar Ja pato!og:a congemta y adqumda del corazon

.= Describir, los sintomas de insuficiencia. cardiaca.. .

"— Interpretar fos camblos electrocardmgraflcos del rltmo y de !a con-
. .duccién. . .

— Concretar la ahmentaclon dei pamente con. h:pertensmn arter:al

— Identificar al paciente en shock cardiogénico.

— Decir las explicaciones que puede tener.-un: pacrente sometndo & tra=

- tamiento digitalico.

— Nombrar al paciente la utilizacién, el control y Ias complncacuones del
tratamiento anticoagulante.

— Interpretar la clinica-.del pac:ente que sufre taponamlento cardlaco.

. — Evaluar al paciente que sufre isquemia periférica aguda. -~ -~

-— Enunciar los riesgos de los traumatismos arteriales.. '

— Exponer-la forma en que-se debe ayudar al paclente que va a’ sufrlr
una amputacion. .

— Explicitar Ta forma de realizacién del. vendaje de un munon.. T

— Nombrar las comphcaclones de las varices. : g .

. — Definir-1a prevencién de dichas complicaciones, - - - .7 .o

— Decir [a sintomatologia de las varices. = ©.o: - -0 s

ST L
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PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA A PACIENTES
CON ALTERACIONES DE LA SANGRE, ORGANOS HEMA-
TOPOYETICOS Y TEJIDO LINFOIDE

CONTENIDO

TEMA 48:
TEMA 49:
TEMA 50:
TEMA 51:
TEMA 52:

TEMA 53:

TEMA 54:

Constitucion y fisiclogia de la sangre y tejido linfatico. Fisio-
patologia de los drganos hematopoyéticos: bazo, ganglios. lin-
faticos y médula. Semioclogia general: anemia, aplasia, discra-

‘sia, leucocitosis, leucopenia, neutropenia, palidez, talasemia.

Diagndstico de- las enfermedades hematoldgicas. Exploracién
fisica y planificacidon de los cuidados de enfermeria en la pre-
paracion, durante y después de las siguientes pruebas diag-
nésticas analitica, puncién medular, biopsias, radiologia, iso-
topos.

Proceso de atencion de enfermeria a pacnentes que requieren
alguno de los siguientes tratamientos: transfusion sanguinea,
aislamiento estéril, poliquimioterapia, radioterapia.

Trastorno de los eritrocitos: anemia, policitemia. Trastorno de
los leucocitos: leucocitosis, leucemia, leucopenia, neutropenia.
Trastorno de las plaguetas. Hemofilia. Fisiopatologia, semiolo-
gia, métodos de estudio y tratamienio.

Trastornos de la coagulacién: constitucional y adquirida. Fisio-
patologia, diagndstico v tratamiento.

Enfermedad de Hodgkin. Linfomas no Hodgkin. Fisiopatologia,
semiologia, diagndstico y tratamiento médico-quirdrgico.
Identificacion y valoracién de las necesidades bio-psico-socia-
les y planificacién de los cuidados de enfermeria en la recu-
peracién, educacién y rehabilitacion de los pacientes con en-
fermedades hematolégicas: higiene, alimentacidn, reposo-acti-
vidad, alivio del dolor, administracién de medicamentos (antico-
agulante, quimioterapico, etc.), radioterapia, tensién emocional
y depresién, termorregulacién, prevencién y control de com-
plicaciones, cuidados pre y post-operatorios, ensefianza al pa-
ciente, fomento de la independencia y del autocuidado.

OBJETIVOS: TEMAS 48 AL 54

— Definir la sintomatologia de las enfermedades de la sangre y d6rga-
‘nos hematopoyéticos.

— Describir fa fisiopatologia del bazo.

— Explicar la importancia inmunolégica esplénica.

— Delimitar el objetivo de cada una de las pruebas complementarias
siguientes: puncién medular, biopsia, anélisis, etc.

— Decir las precauciones que deben tomarse para la administracion de
una transfusién sanguinea.

— Enumerar las complicaciones que pueden aparecer durante la rea-
lizacién de una transfusion sanguinea.

— Describir los requisitos que deben curnpllrse para la realizacion de
un aislamiento estéril.

— Concretar la ensefianza de un paciente sometido a tratamiento qui-
mioterdpico y radioterapico.
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— Sintetizar las complicaciones del paciente sometido a tratamiento
quimioterapico.

— identificar las diferentes enfermedades de las células sanguineas.

— Exponer el plan de ensefianza al paciente hemofilico.

— Nombrar los sintomas que presenta el paciente que padece coagu-
lacién intravascular diseminada. )

— Exponer los diversos grados de la enfermedad de Hodgkin.

—- Justificar la intervencién quirtirgica en la enfermedad de Hodgkin.

— ldentificar y valorar las necesidades del paciente hematoldgico.

PROCESO DE ATENGCION DE ENFERMERIA A PACIENTES
CON ALTERACIONES DEL APARATO DIGESTIVO

CONTENIDO

TEMA 55:

TEMA 56:

TEMA 57:

TEMA 58:

TEMA 59:

TEMA 60:

TEMA 61:

TEMA 62:

TEMA 63:

TEMA 64:

Fisiopatologia. Semiologia general: aerofagia, anorexia, aste-
mia, diarrea, disfagia, dispepsia, dolor, estrefiimiento, halitosis,
hematemesis, melenas, nauseas, pirosis, polifagia, polidipsia,
rectorragia, reflujo, vémitos.

Diagnostico de las enfermedades digestivas: exploracion fisica
y planificacién de los cuidados de enfermeria en la prepara-
cién durante y después de las siguientes pruebas diagndsticas:
analitica, endoscopia, extraccién de jugos, examen de heces,
isGtopos, radiologia simple y con contraste, biopsia, ecografia.
Proceso de atencion de enfermeria 2 pacientes con via de ali-
mentacion artificial: nasogastrica, xileostomia, gastrostomia.
Alteraciones del esofago: malformaciones congénitas, diverticu-
los, achalasia, hernia de hiato, tumores, lesion por causticos y
estenosis. Fisiopatologia, semiologia, diagnéstico, tratamiento
médice-quirdrgico.

Identificacion y valoracién de las necesidades de estos pe-
cientes y planificacion de los cuidados de enfermeria en la re-
cuperacion, educacién y rehabilitacién: prevencién y control de
complicaciones, alimentacion, higiene, cuidados pre y post-ope-
ratorios.

Alteraciones gastro-duodenales: dispepsias, gastritis, sindrome
uleceroso, ulcus péptico, tumores. Complicaciones del ulcus gas-
tro-duodenal. Complicaciones post-operaiorias. Fisiopatologia, se-
miologia, diagnéstico y tratamiento médico-quirdrgico.

Proceso de atencion de enfermeria a pacientes con alteracio-
nes gastro-duodenales: prevencién y conirol de complicacio-
nes, reposo, alimentacién, aspiracién y lavado gastrico, cuida-
dos pre y post-operatorios.

Alteraciones del intestino. Malabsorcion. Trastornos carenciales.
Diverticulos. Enfermedad de Crohn. Malformaciones congénitas.
Atencion de enfermeria a pacientes con enfermedad de Crohn.
Intestino grueso: colitis ulcerosa, megacolon, tumores. Cuida-
dos pre y post-operatorios. Ostomias.

Ano y recto. Patelogia quirdrgica y secuelas. Asistencia y pre
y post-operatoria. Orientacién de! paciente para su cuidado post-
hospitalario.
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TEMA 65:
TEMA 66:

TEMA 67:
TEMA 68:
TEMA 69:
TEMA 70:

TEMA 71:

TEMA 72:

Estudio general de las hernias. Eventraciones y evisceraciones.
Higado: insuficiencia hepatica. Hepatitis. Cirrosis. Tumores. Hi-
datidosis hepatica. Traumatismos. Educacion de! paciente para
la prevencion de estas alteraciones.

Patologta médico-quirdrgica de la encrucijada biliopancreatica.
Concepto de hipertensiGn portal.

Pancreas: pancreatitis agudas y crdnicas. Fibrosis quistica. Tu-
mores. Traumatismos. Tratamiento médico-guirirgico.

Atencién de enfermeria pre y post-operatoria a los pacientes
con enfermedades biliares, pancreaticas y hepdticas.
Abdomen agudo: concepto, clasificacién, diagndstico y trata-
miento.

ldentificacién y valoracién de las necesidades bio-psico-socia-
les de estos pacientes y planificacion de los cuidados de en-
meria: atencion pre y post-operatoria, prevencion y control de
complicaciones, aspiracion gastrica, drenajes, higiene, movili-
zacién, alimentacién, respiracién.

flesponsabilidad de! profesional de enfermeria en la educacion
para la prevencion de las enfermedades del aparato digestivo:
habitos alimenticios, de vida y de eliminacién, alcoholismo, ta-
baquismo. '

OBJETIVOS: TEMAS 55 AL 72

— Definir cada uno de los sintomas siguientes: disfagia, dispepsia,
pirosis, halitosis, hematemesis, melenas, polifagia, ete.

— Describir las pruebas complementarias en las alteraciones del apa-
rato digestivo.

— Interpretar el volumen y coloracion del aspirado géstrico.

— Valorar la consistencia, volumen y coloracion de las heces.

— Goncretar la forma en que deben explicarse al paciente las prue-
bas diagndsticas.

— Distinguir los diferentes tipos de alimentaci6n artificial.

— Precisar las indicaciones de las diversas alimentaciones artificiales.

— Explicitar las diferencias entre evisceracién y eventracién.

— Nombrar los distintos tratamientos de las eventraciones, evisceracio-
nes y hernias.

— Establecer el plan de cuidades de un paciente que ha sufrido una
evisceracion.

— Diferenciar las enfermedades hepaticas

- Preparar un plan de asistencia de enfermerfa en pacientes con he-
patitis.

— Razonar la necesidad de la educacion para la prevencion de las diver-
sas enfermedades hepéticas.

— Concretar el plan de asistencia al traumatizado hepético por orden de
prioridades.

— Precisar el tratamiento urgente del paciente que sufre hemorragias
del tramo digestivo alto.

— Decir el método que debe seguirse para la colocacién de la sonda de
Blackmore en pacientes con varices esofagicas y sus posibles com-
plicaciones.
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tinales. - : - -
— Senalar la repercus:on de la ahmentacnon en los paclentes qué sU-
fren litiasis biliar. P
- Describir la atencion de enfermena en los paclentes con collco he—
~ " pato-biliares. ' i
= Expresar la atenclon de’ enfermerla pre y post—operatorla que debe
o admmlstrarse a pacnentes con- enfefm“edades hepato blho -pancrea-
 ticas. :
- Definir el concepto de” abdomen agudo; : :
— Especnhcar fas’ causas ‘que -producer abdomen agudo.
— Valorar la“ urgencla del ‘tratamiento del pactente con abdomen agudo

-~ Decir Jos cuidados de enfermerfa gue requiere la asp:racuon gés- -

trica.
—Nombrar- Ios t:pos y objetivos de los drena]es abdommales
— Justificar la utilizacién - de los " tavados perrtonea]es. -
— Demostrar la-influencia del tabaquismo; habitos de vida, - alcohol
“etcétera; en la produccion de enfermedades del aparato dlgestlvo.
— Expresar las alteraciones esofagicas.’ T
~— Identificar las complicaciones upost-operatorlas de Ios Ppaciéntes. in-
tervenidos del esofago
— Describir ‘la ensenanza, la’ recuperacrén yla’ rehablhtacxon de los
-pacientes que sufren intervericiones quirdrgicas- esofégicas.
- — Sefalar la lmportancla de la prevencién de las enfermedades eso-
fagicas por caiisticos, alcoholismo, tabaquismo y- ahmentacron
— Diferenciar ' las 'alteraciones gastroduodenales.” -~
— Especificar la repercusion de la alimentacion, del. psiquismo, del ta-
baquismo y del alcoholisno en las’ alteraciones gastrdduodenales.
— Establecer la prevenc:on y control de comphcacmnes post-quirir-
gicas.
— - Describir la reallzacmn del lavado” gastnco
- Concretar las posibles complicaciones del ‘sondaje”nasogdstrico.
. — Reconocer al paciente que-sufre alteraciones del intestino.:”
: =— Precisar los cuidados de. enfennerla en el paclente Que sufre enfer—
- medad .de. Crohn.: :
— Razonar-la importancia de Ia ahmerrtacmn y Ia med[caclén en el pa
ciente que sufre colitis ulcerosa
— Justificar el riesgo quirdrgico en los paclentes con tumores del
colon. HRnt eI
— Definir fos dlferentes tipos de- ostomlas ' R
« Expresar los cuidados precisos de las ostomias.
— Explicar la ensenanza al paclente colostom»zado para el autocu:dado
y Ia independencia.”” -
— ldentificar las distintas alteraciones del ang.
— Precisar la necesidad de’ hlglene y educaclon en paclente con enfer-
‘medades anales.” : BN
— Distlngu:r las drferentes patolog:as de la region mgunnal
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PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA A PACIENTES
CON ALTERACIONES DEL APARATO LOCOMOTGR

CONTENIDO

TEMA 73:

TEMA 74:

TEMA 75:

TEMA 76:

TEMA 77:
TEMA 78:

TEMA 79:;

TEMA 80:

TEMA 81:

TEMA 82:

Fisiopatologia. Semiologia general: Atrofia, contractura, defor-
midad, distrofia, dolor, tumefaccién, impotencia funcional, etc.
Diagndstico de las enfermedades del aparato locomotor: explo-
racton fisica y planificacién de los cuidados de enfermeria en
la preparacion, durante y después de las siguientes pruebas
diagndsticas: radiologia, isGtopos, biopsia, puncidn, etc.
Proceso de atencién de enfermeria a pacientes que requieren
alguno de los siguientes tratamientos: traccién, vendaje enye-
sado.

Miembro superior: fracturar y luxaciones. Conceptos generales.
Mano tfraumaética. Contractura isquémica de Wolkmann.
Miembro inferior: fracturas y luxaciones. Conceptos generales.

Patologia articular y periarticular. Concepto general de artritis,
artrosis, periartritis, higromas, gangliones, tenosinovitis.
Osteomielitis. Concepto general. Tratamiento médico - quirtir-
gico.

Identificacién y valoracién de las necesidades bio-psico-socia-
les de estos pacientes y planificacion de los cuidados de en-
fermeria en la recuperacidn, educacion y rehabilitacién: alivio
del dolor, inmovilizacién, prevencion y control de complicacio-
nes, cuidados pre y post-operatorios, posicién del paciente,
deambulacién precoz, alimentacién, ejercicios respiratorios, en-
seflanza al paciente, cuidado local.

Escoliosis. Concepto general. Tratamiento ortopédico y quirtr-
gico. Atencion de enfermeria: alimentacién, respiracién, higie-
ne, posicion del paciente, atencidn psicolégica, cuidados pre
y post-operatorios, ensefianza al paciente.

Tratamiento ortopédico y quirGrgico de las enfermedades reu-
méticas. Atencién de enfermeria: movilidad articular vy poten-
cia muscular, posicién del paciente, alivio del dolor, medica-
cién, apoyo psicoldgico, prevencién de deformidades, ense-
flanza y rehabilitacion del enfermo.

OBJETIVOS: TEMAS 73 AL 82

— Definir cada uno de los conceptos siguientes: atrofia, contractura,
distrofia, deformidad, impotencia funcional, etc.

— Precisar en qué consisten los cuidados de enfermeria en la prepa-
racién durante y después de las siguientes pruebas diagndsticas del
aparato locomotor: radiologia, puncidn, biopsia, etc.

— Sefalar fa posicién del paciente en traccion.

— Determinar cémo debe realizarse la movilizacién del paciente en
traccion.

— Evaluar las complicaciones que puede ocasionar el ventaje enye-

sado.

— Bescribir la ensefianza que debe darse a un paciente con vendaje
envesado segin los diversos tipos.
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— Enumerar los sintomas y deformidades de las fracturas en las dife-
rentes regiones del miembro superior.

— Reconocer al paciente que sufre luxacién del hombro.

— Concretar la posicién y la movilizacion que debe realizarse para la
prevencion de la contractura isquémica de Volkmann.

— Determinar los sintomas y deformidades de las fracturas de las di-
ferentes regiones del miembro inferior.

— Definir las complicaciones que pueden producirse en las fracturas
de los huesos de la pelvis.

- Diferenciar los conceptos siguientes: artritis, artrosis, periartritis.

— Expresar la forma en que debe realizarse la prevencion de la osteo-
mielitis.

— Enunciar los cuidados de enfermeria que requiere un paciente que
sufre osteomielitis.

—— Evaluar el riesgo quirirgico en las intervenciones del anciano que
sufre fractura de cadera.

— Especificar las complicaciones post-operatorios que puede sufrir el
anciano.

— Seleccionar el tipo de alimentacién que precisa el paciente interve-
nido traumatolégicamente.

— Justificar la importancia de la deambulacién precoz en pacientes con
alteraciones de! aparato locomotor.

— Decir en qué forma se debe realizarse el alivio del dolor en los pa-
cientes con alteraciones del aparato locomotor.

— Explicitar ] diagnéstico precoz para la prevencion de las deformida-
des de la columna vertebral.

— Exponer los cuidados pre y post-operatorios en los pacientes some-
tidos a tratamiento ortopédico de la escoliosis.

— Sefialar la importancia de la atencién psiguica y de la educacion en
los pacientes que sufren escoliosis.

— Precisar el alivio del dolor, medicacién y apoyo psicoldgico del pa-
ciente reumatico.

— Razonar la importancia de la enfermedad reumética en el entorno
social.
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