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CAPITULO |

INTRODUCCION

El presente estudio de congruencia interna formal del plan de estudios de la
licenciatura en enfermeria con acentuacion en el adulto, se analizé bajo los
conceptos tedricos de evaluacion curricular, especificamente la evaluaciéon de
proceso que corresponde a la congruencia interna formal.

Los estudios de referencia que apoyaron la discusidén de los resultados fueron:
Alba (1984) analisis de la congruencia interna del plan de estudios de la carrera de
Biologia de la ENEP-Zaragoza, Silva y Rocha (2002) analisis de la congruencia
interna del plan de estudios de dos escuelas privadas de enfermeria de Monterrey y
el de Espinoza y Rocha (1992) congruencia interna plan de estudios de Licenciatura
en Enfermeria de la UANL.

El presente trabajo proporciona informacion de los resultados sobre la
congruencia entre el perfil del egresado, objetivos terminales de carrera, objetivos
generales de materia y contenidos de materia, con la intencién de que los
administradores tomen decisiones basadas en un sustento cientifico.

Su importancia es evidente, ya que los trabajos de investigacion educativa
institucional, especificamente los de evaluacidon en forma permanente y continua,
permitiran sistematizar la informacidon que posee la institucion para procesos de
certificacion y acreditacion.

1.1. Planteamiento del Problema

En 1968 la Facultad de Enfermeria de la Universidad Autdnoma de Nuevo
Ledn ofrecid por primera vez la carrera de Licenciatura en Enfermeria, seglin su
apertura obedecio a la demanda de personal preparado de nivel superior, con un
conocimiento cientifico mas amplic de las ciencias de enfermeria, sociales y

médicas; fue modificado en 1974-1975, y dio origen a un nuevo plan con el propdsito



de proporcionar mayor énfasis a la formacién profesional de la carrera, acorde con la
reforma educativa de 1970-1976 y con la implantacién del nuevo plan de salud en
1973 proporcionando asi mayor énfasis al area administrativa, ética profesional y a la
practica formativa de los alumnos. La caracteristica principal de este plan fue la
creacion de salidas laterales en niveles tecnicos (Pérez, Lépez y Pefia 1995).

En 1990, se organizd un comité institucional que realizé la evaluacion
curricular interna y externa del plan de estudios. Los resultados de esta evaluacion,
segun Martinez y Martinez (Ponencia, 1997) fundamentaron un nuevo plan de
estudios, de licenciatura en enfermeria disefiado bajo el Modelo de Desarrollo
Institucional Basado en Competencias de Baryté, los hilos integradores fueron las
teorias de desarrollo humano, bienestar humano, sistemas sociales y desarrollo
profesional, asi como los roles profesionales de enfermeria, proveedor, educador,
administrador e investigador; dicho plan se implement a partir de 1995.

Sin embargo, a fin de responder a las necesidades de la propia disciplina en
cuanto a la especializacién del cuidado a diferentes grupos de poblacién, entre ellos
el adulto, sector importante por su fuerza productiva y actividad econémica, ademas
de que es un grupo susceptible a enfermedades como hipertension, diabetes y
Ulceras gastricas, entre otras requieren cuidados especificos de enfermeria, asi
como tratamientos médicos, quirirgicos, transoperatorios, ambulatorios y de
urgencias, ante esta necesidad, en 1998 se realizd la modificacidon del plan de
estudios de 1995 de la licenciatura en enfermeria, al doble ciclo académico, el cual
dio origen al profesional asociado (Fernandez y Gonzalez 1999). Dicha modificacidn
estuvo acorde a las politicas educativas (apertura de universidades tecnolégicas) a
nivel nacional y fue en respuesta a las exigencias especificas de especializacion del
mercado de trabajo.

Esta modificaciéon del plan de estudios de licenciatura en enfermeria en dos
ciclos académicos fue aprobada en 1999 y en el 2001 se disefiaron los contenidos de
las diferentes acentuaciones, de ambos ciclos.

El primer ciclo corresponde al profesional asociado y se enfoca al cuidado de
la persona sana o enferma, donde el educando utiliza el proceso de atencion de
enfermeria como herramienta principal: este ciclo se caracteriza por estar organizado



en cuatro semestres académicos, con un total de 21 materias, con una carga teérica
de 40 por ciento y una practica de 60 por ciento; posee seis acentuaciones en
enfermeria elegibles, cada una con perfiles indicativos (es decir perfil de egreso para
cada acentuacién); el primero y segundo semestre proporciona los elementos
tedricos que fundamentan las acciones de enfermeria; en el tercer semestre, el
alumno selecciona un area de acentuacién, de la cual elige dos materias: una con
enfoque comunitario y la otra hospitalario; en el cuarto semestre, el alumno
selecciona un area de énfasis de las siguientes: atenciéon del nifio, atencién del
adulto, atencion de la mujer y atencion del anciano para realizar su practica
formativa; después de esto, si el alumno decide graduarse como profesional
asociado, requiere realizar un afio de servicio social.

Los perfiles indicativos dei primer ciclo, aparecen por acentuaciones de la
siguiente manera:

En /la mujer. atencidn a la abstétrica con padecimientos de riesgo, atencién en
perinatologia, atencion en padecimientos ginecolégicos y atencidbn ambulatoria con
embarazo de riesgo.

En el anciano: atencion ambulatoria a pacientes geriatricos y atencion al
paciente geriatrico en el hospital.

En el nifio: atencién en padecimientos del sistema musculo esquelético,
atencidén en padecimientos oncol6gicos, atencion en padecimientos cardiovasculares,
atencion en padecimientos de dialisis peritoneal, atencion al recién nacido de riesgo
intermedio, atencion al adolescente y atenciébn en padecimientos ambulatorios
prevalecientes.

En el aduito. atencion con padecimientos oncologicos, atencidn con
padecimientos renales, atencion con padecimientos infecto-contagiosos, atencién en
el area de urgencias en hospital, atencién en el area de medicina interna, atencién en
padecimientos del sistema musculo esquelético, atencibn en cirugia plastica,
atencién en estomas y heridas quirirgicas, atencién en padecimientos neurologicos,
atencién en el ambito laboral, educacidn y prevencién de estilos de vida saludables y

atencioén en padecimientos infecciosos transmisibles: emergentes y reemergentes.



El adulto en el transoperatorio: atencion en el trans-operatorio de cirugia
plastica, atencion en el transoperatorio de cirugia ginecoiogica, atencién en el
transoperatorio de cirugia del sistema musculo esquelético y atencidon en el
transoperatorio de cirugia oftaimologica.

Por ultimo esta el perfil indicativo del profesional asociado generalista, el cual
incluye conocimientos generales de la mujer, nifio y adulto, aun cuando el plan de
estudios no determina el enfoque preciso, como en las acentuaciones, cada uno de
estos perfiles indicativos posee competencias, conocimientos, habilidades y actitudes
especificas.

El segundo ciclo corresponde al licenciado en enfermeria y proporciona el
sustento tedrico-practico para otorgar cuidado integral y especializado de enfermeria,
asi como el aprendizaje de los roles profesionales de administrador, educador en
salud e investigador, esta organizado en cuatro semestres académicos, con un total
de 20 materias; la carga tedrica es de un 60 por ciento y la practica, de un 40 por
ciento; este ciclo se caracteriza por el hecho de haber concluido la carga académica
del profesional asociado; posee seis acentuaciones en enfermeria elegibles, las
cuales son; atencién a la mujer, con seis materias elegibles; atencion al nifio, con 16;
atencion al adulto con 20; atencién al anciano, con cuatro; atencidn transoperatoria,
con dos y el generalista, con dos; al terminar el octavo semestre, el alumno realizara
el servicio social, con una duracidén de un afio, siempre y cuando no Jo haya realizado
en el primer ciclo, el total de materias en ambos ciclos, incluyendo las materias
elegibles y practicas formativas en enfermeria, es de 132. Previstos segun
resultados del estudio de mercado realizado por Espinoza y Silva (1999) en el cual el
mercado exigia la especializacion de la enfermeria

Los directivos académicos y administradores del plan de estudios de doble
ciclo de la Facultad de Enfermeria han identificado problemas en el proceso de
implantacion del plan de estudios, entre ellos destacan los siguientes: la necesidad
de establecer condiciones de operacion del sistema de evaluacion, la falta de
clandad en las reglas o normas para operar el plan de estudios, la ausencia de
programas de algunas materias, repeticion de programas y contenidos en diferentes

acentuaciones, la formacion de subgrupos muy pequefios de alumnos, debido a la



diversidad en las acentuaciones elegibles, duplicacion de horas y maestros en las
acentuaciones y por ultimo, la escasa preparacién en las especialidades de los
maestros de tiempo completo.

Respecto a la ejecuciéon del plan de estudios, se han tomado decisiones para
salvaguardar la estructura, continuidad y congruencia, por ejemplo, en el pnmer ciclo
predomina la acentuacion generalista al alumno, que revisa conceptos generales
acerca de la mujer y el nifio, para posteriormente en el segundo ciclo (quinto y sexto
semestre) dirigirlo hacia la acentuacién del adulto. Esto favorece la formacién
generalista del licenciado en enfermeria, de tal manera que retoma (programas)
contenidos de las acentuacidn de la mujer, nifio, anciano y adulto, lo cual le
proporciona una perspectiva mas amplia de atencion.

Las decisiones anteriores nc se han sustentado en estudios previos, como
sefala, Diaz Barriga (1993) como una necesidad para evaluar la congruencia interna
formal de un plan de estudios, para asi, implementar decisiones que ayuden a
controlar su ejecucién ademas de retroalimentario periédicamente, al igual que a los
procedimientos administrativos. En si no se han realizado evaluaciones diagnédsticas
y sistematicas de la congruencia interna y externa del actual plan de estudios. Ante
esta situacion, se plante6 la necesidad de realizar el presente estudio acerca del
analisis de la congruencia interna formal del plan de licenciatura de doble ciclo con
acentuacion en el adulto, debido a que dicha acentuacion es la mas abordada a nivel
de programas, campos clinicos y preparacion docente. Ademas, las decisiones que
los administradores del plan de estudios han tomado con respecto a su operacion
han favorecido la eleccion de esta acentuacion.

En Nuevo Ledn el sector de la poblacién en edad adulta es sefialado como la
columna principal o vertebral del sistema econémico del pais, con un perfil de salud
identificado, y con problemas de salud degenerativos que requieren atencién
especializada de enfermeria a nivel comunitario y hospitalario; ademas de una
expectativa de vida prolongada (Martinez y Marquez, 1992).

Finalmente, es importante mencionar que el propésito del presente estudio de
evaluacién es proporcionar informacion sistematizada y validada sobre la

congruencia interna del plan de estudio de doble ciclo de la licenciatura en



enfermeria con acentuacion en el adulto, con la intencién de que los administradores

tomen decisiones basadas en un sustento cientifico.

1.2. Justificacion

El presente estudio de congruencia interna formal del plan de estudios
proporciona informacién sobre el equilibrio de los elementos que Io integran, lo cual
es una base para construir un modelo © esqguema que permita evaluar, mediante un
registro continuo de elementos, la congruencia intema formal en la totalidad de las
acentuaciones.

La importancia del estudio esta respaidada por el dictamen del Comite
Interinstitucional para la Evaluacion de la Educacidn Superior (CIEES,1992) en 1997,
el cual sefiala que la Facultad de Enfermeria requiere realizar estudios para evaluar
de manera continua la congruencia interna y externa del plan de estudios de
licenciatura.

Lo anterior es una contribucion al compromiso de los objetivos del proyecto
Vision 2006, donde se plantea que la Universidad Auténoma de Nuevo Ledn sea la
mejor Universidad Publica del Pais; colateralmente, se proporcionara informacion
sistematica que favorezca el reunir los requerimientos para obtener la acreditacion y

certificacion como Institucion Educativa de Nivel Superior (IES).

1.3. Objetivos

Objetivo General
Explicitar la congruencia y continuidad del plan de estudios de licenciatura en
enfermeria en dos ciclos con acentuacion en el adulto a través de la revision del perfil

de egreso, de los objetivos terminales y contenidos de materia.

Objetivos Especificos
Medir la correspondencia de los objetivos terminales de carrera con el perfil

del egreso de licenciado en enfermeria.



Medir la correspondencia de los objetivos terminales de carrera con los
objetivos generales de materia por semestre.

Medir la correspondencia de los contenidos de materias con los objetivos
generales por semestre.

Identificar la congruencia vertical y horizontal (continuidad) del mapa curricular
del plan de estudio, tomando como referencia los contenidos de materias por
semestre.

CAPITULO 1)

MARCO DE REFERENCIA

2.1 Evaluacion Curricular: Congruencia Interna Formal

La evaluacién es la accidn o acciones que conducen a la determinacién del
valor o valores de algo. Definir el valor de algo implica formular un juicio, el juicio es
una accion valorativa, es por eso que Pérez Rocha (1996) los considera como
sindnimos. Evaluacién y juicio no son acciones puramente intelectuales sino que
estan asociadas con decisiones y acciones practicas de diversa naturaleza, por
consiguiente, el compromiso con la evaluacion implica una disposicion para actuar en
consecuencia con los juicios formulados.

Diaz Barriga (1993), cita a Stufflebeam, el cual menciona que en todo proceso
de evaluacién curricular es posible identificar algan tipo de evaluaciéon de contexto,
entrada, proceso y producto. A continuacién se define cada una de ellos:

» Evaluacion de contexto. Aqui se identifican las necesidades y se diagnostican
los problemas. En gran medida esta evaluacién es social y filosofica, pues en
ella se describen los valores y metas de un sistema. Se realiza en la etapa de

fundamentacién de la carrera.



» Evaluacién de entrada o insumo. Es sefalar como utilizar los recursos para
lograr las metas de un programa. Esta evaluacion se realiza en las etapas de
perfil profesional y de organizacién curricular.

» Evaluacién de proceso. Se realiza cuando €l plan de estudios se implanta y su
finalidad es proveer de una retoalimentacion periddica y continua a los planes,
programas y procedimientos.

Es importante mencionar que la evaluacién de contexto y de entrada son

evaluaciones de tipo diagnostico.

» Evaluacién de producto. Permite medir e interpretar la extension en que los
objetivos terminales se han logrado. Este tipo de evaluacidén corresponde a
una evaluacion sumaria, por medio de la cual se requiere determinar si los
resultados finales de todo el proceso son satisfactorios, desde el punto de
vista formativo.

El presente estudio corresponde a la evaluacion de proceso, dicha evaluacién,
para Diaz Barriga (1993), se identifica con la evaluacion interna del plan de estudio,
la cual permite determinar si la organizacion del plan se conduce de manera
adecuada, asi como verificar el logro académico del alumno. Por ello se considera
que este tipo de evaluacion es de caracter formativo.

La evaluacién de proceso permite detectar defectos en el proceso de disefio o
en la aplicacion del plan, provee de informacion para tomar decisiones curriculares y
ademas permite mantener un registro continuo del plan de estudios. Diaz Barriga
(1993), asegura que como complemento a este tipo de evaluacidon se requiere del
andlisis de relaciones interpersonales, actitud de los usuarios hacia el programa,
adecuaciéon de recursos, disponibilidades fisicas, personal, estructura intema de los
programas y conceptos que se ensenan.

Este estudio se sustento en la definicion del plan de estudios de Glazman
Nowalski (2001) como "la expresion concreta, por lo general plasmada
esquematicamente en un documento en el que se manifiestan formalmente las
finalidades perseguidas, los contenidos y su secuencia, los procesos y estrategias
educativas, los medios y materniales didacticos y las formas de evaluacion del
aprendizaje y de la acreditacion de las carreras profesionales”.



2.2 Criterios para Valorar la Congruencia Interna

Diaz Barriga (1993) sefala algunos criterios para valorar internamente la
eficacia del plan de estudios. Dichos criterios son de indole pedagdgica a saber:
congruencia, continuidad, viabilidad, integracién y vigencia del plan de estudios. A
continuacion se procede a describir los criterios de congruencia y continuidad, pues
son los que se emplean en el presente estudio.

La congruencia, estudia el equilibrio y la proposicidon de los elementos que
integran el plan, para lo cual se analizan los objetivos en diferentes niveles. Los
objetivos se confrontan con los contenidos a fin de detectar omisiones, repeticiones y
disgresiones (vaguedad) en los contenidos, asi como el comportamiento en la forma
de organizar el plan.

Estudiar la continuidad del plan implica determinar la relacidon entre los
objetivos de materia con el periodo semestral en el que se imparten para
posteriormente establecer la interrelacion con todos los abjetivos del plan.

Fernandez y Col. (1998) sefialan que el objetivo es la expresidn de la finalidad
de un proceso, dicha expresién consta de dos elementos: la conducta verificable y el
contenido. Estos autores proponen una taxonomia con sus hiveles de conocimiento y
listado de verbos para la elaboracién de objetivos en la programacion didactica, asi
como para revisar la congruencia entre los diferentes niveles de los objetivos, la
taxonomia se limita al area cognoscitiva y los niveles son, conocimiento,
comprension, aplicacion, analisis, sintesis, y evaluacion. Dichos niveles van de lo
mas sencillo a lo mas complejo.

Zarzar Charur (1994) propone la tipologia de objetivos de tipo informativo y
formativos. Los objetivos de tipo informativo se refiere al nivel y grado de apropiacién
de la informacién, en el momento que el alumno entra en contacto con el contenido
de un curso.

Se manejan tres niveles informativos de profundidad: Conocer, saber que algo
existe; Comprender, entender a fondo, profundizar; Manejar la informacién, aplicarla.

Los objetivos de tipo formativo se refieren a la formacion intelectual, a la
formacién humana y a la formacion profesional del estudiante:
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La formacidn intelectual se refiere a la adquisicidén de métodos, habilidades o
destrezas, actitudes y valores de tipo intelectual, en el ambito de la razén y los
objetivos (conductas) pueden ser;, analizar, sintetizar, deducir, abstraer, inducir,
resumir, esquematizar, experimentar, comprobar, refutar, investigar, discutir,
curiosidad intelectual, actitud cientifica o actitud critica.

La formacién humana es la adquisicion o fortalecimiento de actitudes y valores
por parte del alumno como individuo y como persona con una potencialidad en
proceso de desarrollo y los objetivos {conductas) pueden ser; fomentar la honestidad,
el sentido de responsabilidad, el valor civil, el sentido de justicia, la busqueda
continua de la verdad, respeto a su cuerpo, deseo de superacién, espiritu de
profesionalismo, busqueda de calidad y excelencia, aprender a conocerse y aceptar
sus limitaciones y capacidades.

La formacién social es el desarrollo de actitudes y habilidades del alumno,
como un ser en relacion con otros, como alguien que, en todo momento, convive con
otras personas y forma parte de diversos grupos y los objetivos (conductas) pueden
ser; aprender a convivir, aprender a trabajar en equipo, desarrollar un alto espiritu de
colaboracion y participacion, aprender a conocer y respetar las normas, culturas y
tradiciones propias de cada grupo, aprender a discutir sus ideas, fomentar una
conciencia social, fomentar un sentido de participacion y compromiso en la vida
publica.

La formacion profesional es el desarrollo de actitudes, valores y habilidades
del alumno enfocados en el futuro profesionista y los objetivos (conductas) pueden
ser; fomentar el sentido de |a ética, dispuesto a dar lo mejor, cuestionarse qué puede
él aportar a la empresa, buscar el bien comun, trabajar coordinadamente, desarrollar
espiritu responsable y creativo, aprender a analizar probiemas y conflictos y tomar
decisiones para resolverlos y superaros.

Glazman Nowalski (2001) define la congruencia para evaluar los objetivos y
los contenidos del plan de estudios; |a primera es el grado de acuerdo entre las
finalidades formuladas y los fundamentos del plan de estudios y las segunda es el
grado de relacion de los contenidos con los fines declarados por la institucion y la
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carrera, lo que permite revisar la integracion (enlaces entre los contenidos) y el
caracter apropiado o no del material de apoyo disponible para el aprendizaje.

Glazman e Ibarrola (1980) indican que el proceso de evaluacién de la
congruencia interna se realiza a través de dos etapas; explicitacion y analisis.

En la etapa de explicitacién, se hacen evidentes los objetivos en sus diferentes
niveles, asi como la estructura del plan vigente. Los niveles de los objetivos son:
generales, intermedios y especificos; los primeros son denominados también
objetivos de curriculum; los segundos se conforman por los cursos del plan de
estudios, y los temas y subtemas de los programas corresponden a los objetivos
especificos (Glazman 1974). La estructura requiere ser explicitada con el fin de
indicar las relaciones que existen entre los cursos y los semestres en que se
imparten, con el objetivo de precisar su caracter obligatorio u operativo en relaciéon
con la congruencia interna.

En la etapa de analisis se revisa el plan vigente conformado por un modelo
preestablecido, para ello se recomiendan cuatro tipos de evaluacién: la congruencia,
la continuidad, la vigencia y la viabilidad. Como se sefialé anteriormente, la
evaluacidn de la congruencia es la valoracién de la relacidn de correspondencia
entre los objetivos. La evaluacion de la continuidad valora la relacion entre los cursos
y la relacion de los cursos con los semestres en que se imparten; para evaluar la
vigencia y la viabilidad se requiere, en el primer caso, los fundamentos que sirven de
base para la creacioén de las carreras; mientras que en el segundo, se necesita un
inventario de los recursos existentes, ambos relacionados con los objetivos.

Para esta investigacion se revisd la congruencia del plan de estudios de la
licenciatura en enfermeria en doble ciclo con acentuacion en el adulto, en los
siguientes elementos: el perfil del egresado, objetivos de carrera y de semestre y los

contenidos de los programas de materias.
2.3 Fundamento Epistemolégico del Plan de Estudios de Enfermeria

En la fundamentacidén epistemologica del plan de estudios de licenciatura en
enfermeria en dos ciclos de la UANL (1999), se sefala que dicho plan esta disefiado



bajo un modelo ecléctico en el que las materias de enfermeria constituyen el eje
central en torno al cual se integra el conocimiento del area médico-fisiologica.
Ademas, se concibe a la enfermeria como una disciplina que construye su cuerpo de
conocimientos y aplica las de otros campos para aproximarse a transformar su objeto
de estudio; las respuestas del hombre a un problema de salud.

El fundamento filosofico y epistemoldgico segun Glazman Nowalski (2001) se
encuentra presente en el disefio, ejecucion y evaluacion del plan de estudios, asi
como en la congruencia interna y externa de sus elementos.

Con respecto a la postura filoséfica que tiene que ver con los fines de la
educacion, en el caso de enfermeria se enfatiza el enfoque pragmatico, pues se ha
tenido influencia de la tecnologia educativa tanto en el plan de estudio como en el
disefio de programas de materias, asi como de la teoria de sistemas en el tipo de
evaluaciones curriculares.

El plan de estudios actual en su fundamentacién, explicita que el enfoque
epistemolégico del plan es la corriente del constructivismo de Piaget, el cual sefala
que en el conocimiento se encuentran presentes tanto sensaciones y percepciones
como el principio de operaciones fisicas y légico-matematicas, que requieren
necesariamente la accion del sujeto sobre el objeto de estudio y que esta interaccion
conlleva a su transformacion; como consecuencia se tiene un estudiante activo y un
conocimiento que puede elaborarse y reelaborase, se vuelve factible la construccién
del conocimiento. Para corroborar lo anterior seria necesario identificar en los
programas de materias del plan de licenciatura la aplicacién del constructivismo, pero
esto seria motivo de otro estudio de investigacion,

Por otra parte, Parsons (1974) sefiala que la revolucion educativa que tuvo
lugar en el siglo XX supone la aplicacidn del saber cientifico-técnico al proceso
productivo. De aqui se desprende la Teoria de la Funcionalidad Técnica que liga el
desarrollo de las profesiones al sistema fabril, dicho sistema impulsé decididamente
la escolaridad obligatoria y se inicid la practica que exige de la fuerza laboral
acreditacién formal del nivel alcanzado. Esta practica se formalizé y fue haciéndose
mas compleja en los mercados de trabajo, favoreciendo a la continua fragmentacion

y especializacion de tareas productivas, de tal manera que se exigia una acreditacion
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formal de técnico-instrumental. De ahi la creacion de una diversidad de planes de
estudio asi como camreras con el objetivo de satisfacer las demandas sociales y
laborales, colateralmente es importante establecer claridad en los criterios formales,
normativos e internos de los elementos que integran un plan de estudios, de tal

manera que se establezca una adecuada relacién de escuela-sociedad.

2.4 Estudios Relacionados

De Alba (1984), al analizar la congruencia interna del plan de estudios de la
carrera de Biologia de la ENEP-Zaragoza UNAM, consider6 la estructura del plan
como objeto de estudio y los contenidos como fuente de informacién. El marco
tedrico que apoyd su andlisis fue la teoria de Ausubel, la cual trata sobre el
aprendizaje significativo.

Los resultados presentados por de Alba fueron los siguientes:

» Relaciones congruentes. Se identificaron relaciones de continuidad, asi como de
materias aisladas. Ejemplo de ello, el curso de Seminario de Problemas Sociales
y Econémicos en México (SPSE) del primer semestre, que aparece como una
“isla” en el plano conceptual porque no tiene relacion con ninguna otra materia del
plan de estudios.

» Relaciones incongruentes, se identificaron cuando la materia dice ser apoyada
por otra y ésta no lo confirma. Identifica relaciones de secuencia y graduacién de
los contenidos. Ejemplo el curso Fisicoquimica | (FQI) y Fisicoquimica Il (FQII)
dicen recibir apoyo de quimica | {Quim); sin embargo en el analisis no se
comprueba. También se aprecia la distancia semestral en Genética (4° semesire)
y Reproduccién y Programacion (7° semestre), esta ultima dice recibir apoyo de la
Genética, lo cual no se comprueba.

» Relaciones incongruentes, se presentaron cuando la materia dice apoyar a otra y
ésta no lo confirma. Identifica la incongruencia entre las materias. Ejemplo, el
Seminario de Problemas Sociales y Economicos en México [(SPSE) (1°
semestre)] el cual dice apoyar a Medio Ambiente y Legislacion (8° semestre) y el
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analisis demuestra la incongruencia, observandose ademas, la distancia
semestral.

La metodologia de trabajo que utilizé de Alba para el andlisis y presentacion
de resultados fue a través de la construccion de mapas conceptuales, elaborados por
el equipo de investigacion y los maestros de los cursos.

En otro estudio realizado por De la Torre (1997), se sefala que en el analisis
realizado al plan de estudios de la Licenciatura en Filosofia, de la Facultad de
Filosofia y Letras de la UANL, se identifico que en los programas de materias existia
superficialidad y enciclopedismo, y que no se concedia real importancia a la
investigacion, como lo sefialaban los objetivos de la carrera. Ademas, las practicas
escolares (clase tedrica) distaban mucho de promover actitudes de critica y
transformacién.

A continuacidén se mencionan los trabajos de evaluacion curricular que se han
realizado en la Facultad de Enfermeria de la UANL.

En 1979, Rocha y Oropeza elaboraron un informe sobre el diagndstico del
plan de estudios de 1975, del cual se llevé a cabo posteriormente una evaluacion
curricular, por un comit¢ de 13 miembros. La metodologia empleada seguia el
modelo de Asten y Panos. En este proceso se contd con el apoyo del departamento
de pedagogia de la Facultad de Medicina de la propia universidad para valorar la
congruencia interna del plan de estudios.

Los resultados de esta evaluacion evidenciaron la falta de claridad en el
sistema de evaluacién en los programas; los objetivos de materias no reunian los
criterios para su elaboracion (sélo el 45 por ciento tenia el objetivo general), la
existencia de reiteraciones de contenidos, tanto al interior de los programas como en
el resto de los mismos; ademas, la bibliografia era deficiente en calidad y cantidad y
el 68 por ciento del personal docente empleaba la técnica didactica de la exposicién
como Unico método.

En los estudios de Espinoza-Silva y Rocha-Silva (1992) encontraron que los
objetivos de carrera y el perfil del egresado no estaban explicitos en el curriculo; y al
analizar la correspondencia que debe existir entre los objetivos de carrera y el perfil
del egresado con los objetivos del de semestre, se encontrd que las actividades del
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perfil y los objetivos de semestre si contribuian a los objetivos de carrera de atencion
directa, administracion, investigacion y docencia. Se encontrd que entre el 6y el 12
por ciento de las actividades no precisaban su contribucion para los objetivos de
carrera. Ademas, al analizar |la continuidad de los planes vigentes y buscar la
relacién entre los contenidos de los cursos y los objetivos del semestre, el 49 por
ciento de los contenidos de las materias del plan de estudios de Licenciatura en
Enfermeria no apoyaban los objetivos de semestre.

Silva y Rocha (2002) al analizar la congruencia y continuidad de los
contenidos de materia con los objetivos de semestre del plan de estudios de una
escuela de enfermeria privada, los resultados fueron:

En el primer semestre los contenidos de Etimologias Médicas son congruentes
en un 88 por ciento con el objetivo " Familiarizarse con el lenguaje médico™ En el
segundo semestre los contenidos de Anatomia son congruentes en un 60 por ciento
con el objetivo "ldentificar las necesidades de salud en la comunidad”™: En el tercer
semestre los contenidos de Anatomia y Fisiologia son congruentes en un 100 por
ciento con el objetivo "Adquirir conocimiento amplio del cuerpo humano y su funcién”
En el cuarto semestre los contenidos de Farmacologia son congruentes en un 100
por ciento con el objetivo " Adquirir conocimientos basicos sobre diversos farmacos”;
En el quinto semestre existe una ausencia de congruencia en materias de
enfermeria, pero en algunas materias de conocimiento generales la congruencia es
de un 100 por ciento con el objetivo "Adquirir conocimientos basicos de la lengua
ingles": El sexto semestre, los contenidos de Patologia Pediatrica y Enfermeria
Pediatrica son congruentes con un 90 por ciento con el objetivo "ldentificar los
conocimientos cientificos de la patologia pediatrica™ El séptimo semestre, se repite la
ausencia de congruencia en materias de enfermeria, no asi, los contenidos de Inglés
Il son congruente en un 100 por ciento con el objetivo " Reafirmar los conocimientos
béasicos de la lengua inglesa” de igual por cientoc para Computacion en relacion con el
objetive “Adquirir y practicar diversos programas computacionales™ En el Octavo
Semestre los contenidos de Enfermeria Psiquiatrica son congruentes con un 43 por

ciento con el objetivo "Desarrollar habilidad para tratar a personas atipicas”



16

CAPITULO Il
METODOLOGIA
3.1. Tipo de Estudio
El tipo de estudio fue descriptivo y transversal (Rojas Soriano 1991).
3.2, Unidades de Andlisis

Las unidades de analisis fueron los elementos del plan de estudios;
especificamente el perfil del egresado, los objetivos de carrera, y los contenidos de
las asignaturas del plan de estudios de la licenciatura en enfermeria de doble ciclo
con acentuacion en el adulto.

3.3. Instrumentos

Los instrumentos que se utilizaron para la recabacion de informacion en el
analisis de la congruencia interna formal del plan de estudios, fueron:

a) Cuadro de concentracion para la informacion del perfil del egresado y los
objetivos terminales de la carrera de Licenciado en Enfermeria con
acentuacion en el adulto (Anexo 1, con ejemplo).

b) Cuadro de concentracién de doble entrada para la informacion de los objetivos
terminales de carrera y los objetivos generales de cada materia por semestre
del Licenciado en Enfermeria con acentuacién en el adulto {Anexo 2, con
ejemplo).

c) Cuadro de concentracion para la informacion de los contenidos de materias y
los objetivos generales de materia por semestre del Licenciado en Enfermeria

con acentuacién en el adultoc (Anexo 3, con ejemplo).
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La metodologia de trabajo para el andlisis de relaciones de correspondencia
se realizé tomado como base, la evidencia objetiva verificable, que proporcionaron

los elementos del plan de estudios.

3.4. Metodologia de Andlisis

El procedimiento de analisis para identificar la relacion de correspondencia de
cada uno de los elementos que contienen 10s cuadros de concentracion, se realizo
en forma independiente para cada cuadro, el cual consistio en:

Para el cuadro del inciso “a” de los instrumentos de concentracion para la
informacion del perfil del egresado y los objetivos terminales de carrera del
Licenciado en Enfermeria con acentuacién en el adulto. El procedimiento fue;

a) Trascripcion de datos al cuadro de concentracion.

b) Enumeracion de los elemento contenidos del cuadro por columna, en el perfil
del egresado se emplearon los numeros arabigos y en los objetivos terminales
de carrera se utilizo letras mayusculas respetando el orden alfabético.

c) Confrontacion de los elementos de las columnas entre si. Se precisé como eje
de andlisis la informacién del contenido que presenta los enunciados asi como
las conductas expresadas en los objetivos. por ejemplo, el primer enunciado
numerado del perfil del egresado en relacion con cada uno de los elementos
de la columna de los objetivos terminales de carrera vy asi sucesivamente,
hasta favorecer un juicio de congruencia, mismo gue se registré en la columna
central.

d) Asignacion de un juicio numérico que facilito categorizar la congruencia
objetivamente, utilizando las siguientes formulas:

Para el area del conocimiento:

Y CPE X 100

2. TCPE

Significado de simbologia:

RCCPEOTC (A)

2. CPE: Suma de los enunciados del conocimiento del perfil del egresado.
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> TCPE: Suma total de los enunciados del conocimiento del perfil del
egresado.

RCCPEOTC (A): Relacidn de congruencia del conocimiento del perfil del
egresado con los objetivos terminales de carrera. La A mayuscula representa
el primer objetivo, el mismo procedimiento se realizé para el resto de los
objetivos.

Para el area de habilidades.

> HPE X 100

2 THPE

Significado de simbologia:

RCHPEOTC (A)

2. HPE: Suma de los enunciados de las habilidades del perfil del egresado.
2 THPE: Suma total de los enunciados de las habilidades del perfil del
egresado.

RCHPEOTC (A): Relacién de congruencia de las habilidades del perfil del

egresado con los objetivos terminales de carrera. La A maydscula representa

el primer objetivo, el mismo procedimiento se realizd para el resto de los

objetivos.

Para el area de actitudes:

2 APE X 100
> TAPE

Significado de simbologia:

RCAPEOTC (A)

Y. APE: Suma de los enunciados de las actitudes del perfil del egresado.
2. TAPE: Suma total de los enunciados de las actitudes del perfil del egresado.
RCAPEOTC (A): Relacion de congruencia de las actitudes del perfil del
egresado con los objetivos terminales de carrera. La A mayulscula representa
el primer objetivo, el mismo procedimiento se realizé para el resto de los
objetivos.

e) Asignacion de juicio de valor de eficiencia en la congruencia interna, en base a
la siguiente categorizacion:

Congruencia aceptable:
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» Congruencia aceptable, en conocimiento, cuando de tres a seis (50 a 100

por ciento) enunciados apoyan al objetivo terminal de carrera.

» Congruencia aceptable, en habilidades, cuando de seis a trece (46 a 100

por ciento) enunciados apoyan al objetivo terminal de carrera.

» Congruencia aceptable, en actitudes, cuando de cinco a seis (83 a 100 por

ciento) enunciados apoyan al objetivo terminal de carrera.
Congruencia medianamente aceptable:

» Congruencia medianamente aceptable, en conocimiento, cuando dos (33

por ciento) enunciados apoyan al objetivo terminal de carrera.

> Congruencia medianamente aceptable, en habilidades, cuando cinco

enunciados {38.4 por ciento) enunciados apoyan al objetivo terminal de
carrera.

» Congruencia medianamente aceptable, en actitudes, cuando cuatro (66.6

por ciento) enunciados apoyan al objetivo terminal de carrera.
Congruencia ausente:

» Congruencia en ausencia, en conocimiento, cuando un (16.6por ciento)

enunciados apoyan al objetivo terminal de carrera.

» Congruencia en ausencia, en habilidades, cuando cuatro enunciados (30.7

por ciento) enunciados apoyan al objetivo terminal de carrera.

» Congruencia en ausencia, en actitudes, cuando tres o menos (50 por

ciento) enunciados apoyan al objetivo terminal de carrera.

Para el cuadro del inciso “b” de los instrumentos concentracion para la
informacion de los objetivos terminales de carrera y los objetivos generales de
materia por semestre del Licenciado en Enfermeria con acentuacion en el adulto. El
procedimiento fue;

a) Trascripcion de datos al cuadro de doble entrada; en la columna vertical se
transcriben los objetivos terminales de carrera y se identificaron con letras
mayusculas en orden alfabético; y en la columna horizontal se transcriben los
objetivos generales de materia agrupados por areas del conocimiento del plan

de estudios.
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b) Confrontacion de los elementos de las columnas entre si. Se precisé como eje
de andlisis la informacidn del contenido que presentan ios objetivos asi como
las conductas expresadas en los mismos. Por ejemplo, el objetivo terminal de
carrera A frente a cada objetivo de materia, posteriormente el B y asi
sucesivamente, hasta favorecer un juicio de congruencia, mismo que se
registré en la ultima fila del cuadro.

c) Asignacion de un juicio numérico que facilitdé categorizar la congruencia
objetivamente, utilizando la siguiente formula:

z A(B)(C)... X100
> TA(B)(C)...
Significado de simbologta:

=RCAOG

2 A(B)}C). =Suma de los objetivos terminales de carrera identificados con

correspondencia, en los objetivos generales de materia.

2 TA (B)(C). = Suma total de los objetivos terminales de carrera.

RCAOG = Relacidén de correspondencia de las unidades del contenido con los

objetivos generales de materia.

e) Asignacién de juicio de valor de eficiencia en la congruencia interna, en base a
la siguiente categorizacion:

» Congruencia aceptable, cuando cinco (60 por ciento o+) 0 mas objetivos
terminales de carrera apoyan a un objetivo general de materia.

» Congruencia medianamente aceptable, cuando tres (37-50 por ciento) o
cuatro objetivos terminales de carrera apoyan a un objetivo general de
materia.

» Congruencia ausente, cuando de cero a dos (0-25 por ciento) objetivos
terminales de carrera apoyan a un objetivo general de matena

Los rangos anteriores se establecieron tomando como base la media

aritmética, obtenida de la suma de los objetivos terminales de carrera que apoyan a
los objetivo general de materia.
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Para el cuadro del inciso “c” de los instrumentos de concentracion para ia
informacion de los objetivos generales de materia y los contenidos de materias por
semestre. El procedimiento fue;

a) Trascripcidn de datos al cuadro de concentracion; nombre de materia, objetivo
general y contenido de materia. Los contenidos del programa se transcribieron
por unidades especificando el contenido de unidad, se enumeraron los
contenidos en orden consecutivo.

b) Confrontacion de los elementos de las columnas entre si. Se precisdé como eje
de analisis la informacién del contenido que presentan los objetivos vy
contenidos de la matena, asi como las conductas expresadas en los objetivos.
Por ejemplo, objetivo general de Anatomia y Fisiologia frente a los contenidos
de unidad de Anatomia y Fisiologia y asi sucesivamente, hasta favorecer un
juicio de congruencia, mismo que se registré en la ultima fila del cuadro.

c) Asignacion de un juicio numérico que facilitd categorizar la congruencia
objetivamente, utilizando la siguiente férmula:

> C X100
A

Significado de simbologia:

=RCCOG

> C =Suma de las unidades del contenido de materia identificados con

correspondencia, en los objetivos por materia.

3. T C = Suma total de las unidades del contenido de materia.

RCCOG = Relacion de correspondencia de las unidades del contenido con los

objetivos generales de matena.

e) Asignacion de juicio de valor de eficiencia en la congruencia interna, en base

a la siguiente categorizacion:

» Congruencia aceptable, cuando el porcentaje se presentd en un rango de
90 a 100 por ciento

» Congruencia medianamente aceptable, cuando el porcentaje se presentd
en un rango de 80 a 89 por ciento
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> Congruencia minima aceptable, cuando el porcentaje se presentd en un
rango de 70 a 90 por ciento

» Congruencia en ausencia, cuando el porcentaje se presenté en un rango
inferior a 69 por ciento

Los resultados se presentaran en forma descriptiva, en cuadros, en base a

roles profesionales de la enfermeria y en areas del conocimiento establecidos en el

mapa curricular del plan de estudios de licenciatura en enfermeria.

CAPITULO IV

RESULTADOS

Para describir los hallazgos de este estudio se tomé como referencia ios roles

profesionales del egresado: proveedor de cuidados, administrador, investigador y

educador y las areas del conocimiento: enfermeria, médico-fisiologico, metodolbgicas

y social-psicolégica. El orden de la presentacion de los resultados cbedece a lo

previsto en la metodologia;
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4.2

4.3

Perfil del egresadc y de los objetivos terminales de carrera y objetivos
generales de materia del plan de estudios de la licenciatura en enfermeria.
Congruencia del perfil del egresado con los objetivos terminales de carrera,
por roles profesionales, de enfermeria.

Congruencia de los objetivos terminales de carrera con los objetivos generales

de materia, por semestre y por areas del conocimiento de enfermeria.

4.4 Congruencia de los objetivos generales de materia con los contenidos de

materia, por semestre y por areas del conocimiento de enfermeria.
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4.1 Perfil del Egresado, de los Objetivos Terminales de Carrera y Objetivos
Generales de Materia del Licenciado en Enfermeria.

El perfil del egresado y los objetivos terminales de la carrera, como elementos
importantes de plan de estudios, denotan la naturaleza de la disciplina, asi como las

competencias del futuro egresado de la licenciatura en enfermeria.

Cuadro No. 1 Perfil del Egresado de Licenciatura en Enfermeria

Conocimientos Habilidades Actitudes
1. Elementos conceptuales de las | 1. Manejo de técnicas y procedimientos de 1. De respeto, confidencialidad y
teorias de enfermeria, sistemas enfermeria especializado para brindar empatia hacia la persona
sociales, desarrollo humano, cuidados de generales y especificos. considerando sus derechos asl
comunicacion, ciencias médico | 2. Aplicacién del proceso de atencién de como el equipa intra y
fisiologicas y del enfermeria a la persona con problemas multiprofesional.
comportamiento. reales y potenciales.
3. Desarollo de planes operativos de
2. Proceso Administrativo atencién en el servicio, programa o unidad | 2.  De sensibilidad para enfrentar su
incluyendo el contexto de enfermeria. ambiente interno y externo en su
economico, contabilidad, costos (4. Capacidad de liderazgo en el grupo de desemperio profesional y
y los elermentos de negociacion, trabajo de enfermeria, emprendedor y con personal
liderazgo, relaciones laboralaes y vision global.
teoria de cambio. 5. Manejo de técnicas de interaccidn humana,
manejo de grupos y sistemas de 3. De compromiso para participar
comunicacion dindmica y efectiva. en los procesos de
3. Elementos conceptuales sobre | 6. Manejo de tecnologia apropiada para la profesionalizacion de la
ética, bipética y principios atencion, educacion e investigacion. enfermeria.
legales implicados en los 7. Enseflanza de elementos teénco-practico a
perfiles de la practica personal no profesional de enfermeria.
profesional de enfermeria de 8. Planeacion de la onentacidnen saiudala |4. Honestidad.
calidad. persona.
8. Consideracién de la persona usuaria de los
4. Elementos conceptuales del servicios como un todo. 5. Alto sentido humanista.
métedo cientifico y de las 10. Participacion en la elaboracién de planes
ciencias sociales. de trabajo para el desarrollo de una
investigacion cientifica. 6. Compromiso con la universidad y
5.  Elementos conceptuales 11. Capacidad critica y competitividad a nivel su entoma.
necesarios para la mundial.
programacion didactica. 12. Capacidad de convivencia intercultural.
13. Adta veloadad de respuesta. -
6. Conocer la tecnologia y los
sisternas de informaaitn.

El perfil del egresado (cuadro No.1) tiene un total de 25 enunciados, de los
cuales seis, son del area de conocimientos, trece de habilidades y otros seis de
actitudes.

Como puede observarse, los elementos de area de conocimiento son ideas
generales sobre teorias 0 conceptos de enfermeria y de disciplinas afines, que tiene
que manejar el egresado, aunque dichos enunciados no expresan una conductas a

lograr, pero si en el area de habilidades y de actitudes.
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Los objetivos terminales (cuadro No. 2) de la carrera del licenciado en
enfermeria son ocho, los cuales guardan correspondencia con los roles profesionales
del egresado de licenciatura en enfermeria, de tal manera que para los objetives
terminales de carrera A, C, D, y F responden al rol de proveedor de cuidados, para el
rol de educador, corresponde el objetivo terminal de carrera G. El rol de
administrador responde a los objetivos terminales de carrera B y H, y para el rol de

investigador el objetivo terminal de carrera E.

Cuadro No. 2 Objetivos Terminales de Carrera de Licenciatura en Enfermeria
A. Proporcionar atencidn de enfermeria integral y cortinua en un area de espeaalidad a la persona ante problemas de
salud reales y potenciales utilizando el proceso de atencion de enfermeria y aplicando los conocmientos de la
disciplina y ciencias afines.

Asumir el liderazgo en el grupo de trabajo de enfermeria, basado en el conocimiento de la disciplina; en e trabajo
multiprofesional realiza su funcién, delimitando su contribucidn al bienestar y salud del individuo, familia y comunidad.
Ejercer la enfermeria en un marco de pnncipios éticos, bioéticos y legales respecto a la persona y la profesion.
Asumir con responsabilidad su desarrollo profesional a partir de los ctiterios del contexio social y de salud, para
promaover 1a calidad del desemperic de la practca de enfermeria.

Aplicar el método cientifico como herramienta para aproximarse a la obtencion del conocimiento y a la solugién de los
problemas de la practica profesional.

Mostrar sensibilidad ante: la persona, usuarios de los servicios de enfermeria y reconociendo el compromiso para sus
necesidades y de 1as instituciones.

Participar en la formacion de recursos hurnanos de enfermeria, utilizando elementos tedrico-metodologico que
favorezea la participacion activa de los educandos.

Participar en programas operativos institucionales, aplicandeo principios administraivos que permitan la optimizacién de
recursos € intervenciones efectivas del personal.

m oo o

m

©

Todos los objetivos terminales de la carrera expresan de una a tres conductas
en su enunciado, asi como el contenido, lo que determind que para el analisis de su
congruencia, tanto para con el perfil como con los objetivos de carrera, algunos
objetivos se dividieran en dos partes, segun el numero de conductas.

El objetivo A, en la primera parte, {Aa) la conducta es proporcionar y en una
segunda parte (Ab) las conductas son utilizar y aplicar; el objetivo B, en Ba, la
conducta es asumir y en Bb, la conducta es delimitar; el objetivo D, se dividié en dos
partes en la primera Da, |la conducta es asumir y la segunda Db, la conducta es
promover.

En los objetivos C, E, F, G y H, no fue necesaria la divisién, por consiguiente
se analizaron en su totalidad, cabe destacar que los objetivos C, E y F, expresan
solamente una conducta en el objetivo (ejercer, aplicar y mostrar respectivamente),
mientras que los objetivos G y H, manifiestan dos conductas cada uno (participar y

utilizar, participar y aplicar).
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Otro nivel de objetivos, que son derivados de los objetivos terminales de la

carrera y del perfil del egresado, son los objetivos generales de materia, cuya

congruencia se revis6, tomando como referencia sus caracteristica y elementos,

entre ellos:

”

4.2

Todos los objetivos expresan una idea basica, generadora del contenido a revisar
en el curso.

La mayoria de los objetivos expresan mas de una conducta de aprendizaje a
lograr.

Algunos objetivos expresan un para qué, a modo de finalidad o de contribucién a
la disciplina. Estos para qué, tienen diferentes connotaciones, entre ellos se
identificaron; hacia el interior de la materia, cuando es una deduccién o resultado
del objetivo general; hacia el exterior de la materia, cuando se aplica a otra
materia, en este caso a la enfermeria, y el ultimo para qué, con trascendencia
hacia el futuro egresado.

Los nexos empleados para identificar el para que son; para, a fin, con el
proposito y reconociendo.

Cuando, el para qué, hacia el interior de la materia, se incluye como una
conducta mas del objetivo, para ser analizado y observar la congruencia el resto
de los para qué se anulan por no tener un apoyo directo del contenido del

programa del curso.

Congruencia Perfil del Egresado y los Objetivos Terminales de Carrera

por Roles Profesionales de Enfermeria

Los siguientes cuadros describen que tan congruentes son el perfil del

egresado con el enunciado de los objetivos terminales de carrera, en funcidén a los

roles profesionales de enfermeria.

Para el rol de proveedor de cuidados, el cuadro No.3, muestra que sélo en

cuatro de los objetivos terminales de carrera se encontré correspondencia con

algunos elementos del perfil del egresado. Destaca que para el objetivo (A)
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“Proporcionar atencion de enfermeria integral y continua en un area de especialidad
a la persona ante problemas de salud reales y potenciales utilizando el proceso de
atencion de enfermeria y aplicando los conocimientos de la disciplina y ciencias
afines™; en el area de conocimiento la correspondencia se da, en uno de seis
enunciados, lo que representd 16.6 por ciento; en habilidades, seis de trece, un 46
por ciento y en actitudes, cinco de seis, con un 66.6 por ciento.

En cuanto a la dependencia entre el objetivo terminal de carrera {B) “Asumir el
liderazgo en el grupo de trabajo de enfermeria, basado en el conocimiento de la
disciplina; en el trabajo multiprofesional realiza su funcién, delimitando su
contribucion al bienestar y salud del individuo, familia y comunidad”, con el perfil del
egresado: en el area del conocimiento no se identificd apoyo de ninguno de los seis
enunciados, lo que representd un Q por ciento; en habilidades cinco enunciados de
trece, un 46 por ciento y en actitudes, cinco enunciados de seis, un 83.3 por ciento.

Con respecto al vinculo entre el objetivo terminal de carrera C, “ Ejercer la
enfermeria en un marco de principios éticos, bioéticos y legales respecto a la
persona y la profesion” con el perfil del egresado: en el area de conocimiento no se
identificd apoyo de ninguno de los seis enunciados, lo que representé un 0 por
ciento; en habilidades, se identificaron cinco de trece enunciados, con un 38.4 por
ciento y en actitudes, cinco de seis enunciados, un 83.3 por ciento.

El objetivo terminal de carrera D, “Asumir con responsabilidad su desarrollo
profesional a partir de los criterios del contexto social y de salud, para promover la
calidad del desempefio de la practica de enfermeria”, mostré conexién con el perfil
del egresado de esta forma: en el area de conocimiento, se identificé uno de seis
enunciados, lo que representa un 16.6 por ciento; en el area de habilidades, cinco de
trece, en un 38.3 por cientc y en actitudes, cinco de las seis, con un 83.3 por ciento
{(ver cuadro No 3).

De lo que resulta que el area de conocimiento es la mas débil y el area de
habilidades la mas fuerte, esto es debido a la naturaleza teérico-practica de la
disciplina de enfermeria.



Cuadro No.3 Congruencia de los Objetivos Terminales de Carrera con el
Perfil del Egresado para el Rol Profesional: Proveedor de Cuidados
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Objetivos Terminales
de Carrera Del Rol de
Proveedor de Cuidado

Enunciados del Perfil del Egresado que Resultaron
Congruentes a los Objetivos Terminales de Carrera

A.  Proporcionar atencion de E;ONOEIIMIENEQ;ZST les sobre &ica  bio#tica y pn lagaies mphcados en los perfiles de la pract
P emen ugles r ¥ pnnapios laga b ]
enfermena integral y profesional de enfermeria de calidad
continua en un area de HABILIDADES 46%
especialidad a la persona 1. Mangjo de lécnicas y procadumientos de enfermer 8 especializado para bnndar cwdados de generales y
t blemas de salud especificos
ante pro g - 2 Ap icacidn del proceso de atenodr ¢¢ enfermeria a a persona con problemas reales y potenciales
reales y potenciales utilizando | 3 Desarollc de planes operatvos de alenatn en ef srvioo Programa o un dad de enfermeria.
el proceso de atencitn de ; glapac:dad de derazgo er;el Qrupo de traba de enfermeria emprendedor y con wsidn giobal.
. - aneacon de |a onenlacidn en 53 ud a a persona
enfennerla y aplicando los 6. Consideration de a pErsona usuana ae 105 SerGos Loma un 1ado
conocimientos de la disciplina | ACTITUDES 66 6%
y ciencias afines. 1 De rﬁ;eto. mTﬁdencuahdad y empatla haaa 1a persona consrderandd sus derechos as como el equipo Intra y
mulbprofesional
2. Oe sensiil dad para enfrentar su ambente INerno y @:x18MO en su desempens profesona y personal
3 Honest dad
4 Alld senbgo  umansia
C. Ejercer la enfermeria en un CONOCIMIENTOS 0%
marco de principios &ticos HABILIDADES 6%
' 1 Manejo de lécn cas de interaccidn humana, manejo de grupos ¥ Sisiemas de comunicacon dindmica y afechva
bioéhicos y legales respectoa | 2 Maney de lecnologia apropada para la alenadn educacdn e INvestgacin
la persona y la profesién. 3 Planeacén de a onentacdn en Saiud 3 13 persona
4 Consideractn de a persona usuana de los servicos come un lodo
5 Capacidad orit ca v compebt vidad a nivel mungial
& Capaadad de comavenaa nlercultural.
ACTITUDES B32%
1 De respeto. confidencialidad y empatia haaa la persona considerando sus derechos as! como @ equipo intra y
multiprofesicnal
2. De sensibilidad para enfrentar su ambiente inlerno ¥ externa en su desempeno profesional y personal
3 De compromiso para partapar en os procescs de profesionalizacidn de la enfermeria
4 Honestidag
5. A to senldo human sta
D. Asumircon responsabilidad | CONOCIMIENTOS. 0%
su desarrollo profesional a HABILIDADES =4
" Shak 1 Manejo de técricas de nteracodn humena, manep de grupos ¥ sstermas de comunicacidn dindrca y efectva
partir de los criterios del 2 Ensefianza de elementos tednco-pracico a persona no profesional de enfermeria
contexto social y de salud, i g:pacu:ad Lhtica y cormpet h\ﬂdadl a nivel mundg al
. pac dad de convivencia interculturai.
para promover la calidad del |5 A2 ueocdad de respussia
desempeno de la praclica de | acTITUDES 83 3%
enfermeria. 1. De respeto, confidencalidad y empatia haca la persona considerando sus derachos asi como el equipo Intra y
multiprofesicnal
2 De sensibiidad para enfrentar sy ambiente inlemo y éxtemno en su desempefio profes.onal y personal.
3 De compromeso para parkapar en los procesos de profesionalizatdn de (8 enfermeria
4 Honestidad
5 Allo sent do humanista
F. Mostrar sensibilidad ante: la ‘130N0C‘M'ENTOS 16 6%

persona, usuarios de los
servicios de enfermeria y
reconociendo el compromiso
para sus necesidades y de
las instituciones.

E ementos conceptua es sobre ébca ioghca y phnapios egales 1o cados en ios perfiles de e praclica
profesional de enfermer a de ¢adad
BILIDACES 3B 4%
Capacidad de derazgo en &l grupo de rabao de enfermeria emprendedor ¥ con wsiin globa
Planeacon de 2 onentacdn en sa ud & a persona
Consideracédn de la persona usuana dé O Servitos como un todo
Capacidad de conwvvenaa ntercultural
Alla velocidad de respuesta
ACTITUDES 83 3%
1 De respelo confidencialidad y emnpaha hada la persona consderando sus derechos as’ como el equipo inta y
mu tiprofesional
De sensiy kiad para enfrentar sy amb enle nlemo y exiemo en su desempeno profesional y personal.
De compromiso para parbapar en 05 (FOCES0S e profewonal zacon de a enfermeria.
Honest dad
Alto sentido human sta

HA|
i
2
3
4
5

oW

Fuente Plan de Estudios de la Licencatura en Enfermera en Dos Ciclos de a Facuitad de Enfermer’a de la UANL, Monterrey Nuevt Leon, 1995

En el cuadro No.4, muestra la dependencia entre el Unico objetivo terminal (G)

de carrera "Participar en la formacidén de recursos humanos de enfermeria, utilizando

elementos tebdrico-metodoldégico que favorezca

la participacion activa de los

educandos” corresponde al rol de educador con el perfil del egresado, se dié de la

siguiente manera: en el area de conocimiento se identificé tres enunciados, de seis,
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lo que representd 50 por ciento; en habilidades se identificd, uno de trece, lo que
corresponde a un 7.6 por ciento y en actitudes se identificaron dos de seis lo que
equivale a 33.3 por ciento.

Cuadro No.4 Congruencia de los Objetivos Terminales de Carrera con el
Perfil del Egresado, para el Rol Profesional de Educador

Objetivo Terminal de
Carrera del Rol de Enunciados del Perfil del Egresado que Resultaron
Educador Congruentes a los Objetivos Terminales de Carrera

G. Participar en la formacion de ?ONOEI'M'ENITOS 50’;& " on 4dac
R ementos concep! 5 NeCesancs para [ programac ca
recursos ,humé':‘os de 2. Elementos concepluales del método cientifico y de 1as cenoas socales
enfermeria, utilizando 3. Elementos concepluales necesancs para Is programacion d dactca
elementos tedrico- 4 Conocef i3 lecniogia y los sistemas de infomacion

- HABILIDADES TE%
metodologico que favorezca |\ ¢ onanza de slementos tebnco-pricico a personal no orofesiona 58 entermeria
la padicipacion activa de los 2 Manec de tecnoiog'a aproprata para la alenaon, educaaon & nvesngacidn

educandos. ACTITUDES 33 3%
1 De sensibiidad pare enfrentar su ambrentg nlema y externs &0 su desempeio profesional v personal
2 Allo senbdo hurman sia

Fuente: P1an de Estuthos de la Licenaatura en Enfermena en Das Ciclos de la Facuitad de Enfermeria de 1a UANL, Montermey Nueve Ledn, 1999

Al contrastar el objetivo terminal E de carrera “Aplicar el método cientifico
como herramienta para aproximarse a la obtencion del conocimiento y a la solucién
de los problemas de la practica profesional” con el perfil del egresado en el cuadro
No. 5, se identificd que en el area de conocimiento, solo dos enunciados, de seis, lo
apoyan un 33.3 por ciento; en habilidades, cuatro de trece, lo que equivale a un 30.7
por ciento y en actitudes, tres de seis enunciados, lo que corresponde a un S0 por
ciento.

Cuadro No.5 Congruencia de los Objetivos Terminales de Carrera con el
Perfil del Egresado, para el Rol Profesional de Investigador

Objetivo Terminal de
Carrera del Rol de Enunciados del Perfil del Egresado que Resultaron
Investigador Congruentes a los Objetivos Terminales de Carrera
E. Aplicar el método cientifico fONOE'M'EN‘TOS ;3 3% de tas tecrias Ge enfermeria, a1t sesamoo o
h . emenios conceptua es de |as teorias 3. S1Slemas so0a es rrodle NuMang, ooMmuNIcacon,
mo,hemmlenta para . cencas médico isioldacas y ded comportamento
aproximarse a |a obtencidn 2. Elementos conceptuaies del método cientificos y de las aenoas socales
del conocimiento y ala ?ABILE:SZE; de pl r?:s?upera% vos de alenqén en el 10 ma dad de enfermena
H oo 3 eng en Sen: . ra ouni el ]
solucion de los problemas de 2 Capamdad de | derazgo en o grupo de rabaye de m‘enwgogmendeoor y CON vison gicha
la practica profesional. 3 Part cpanon en la elaboracdn de planes oe rabaje para gl desamollo de una inveshgaadn aentifica
4 Alta veloadad de respuesla.
ACTITUDES- 0%
1 De compromisa para parbgipar en 0f procesos de profesionalizacdn de ta enfermeria
2 Honest dad
3 Allo senbdo human sta

Fuenie Plan de Estud os de la Licencalura en Enfermeria en Des Cidos de a Facultad de Enfermeria de la UANL. Montermey Nuevo Leén, 1899
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Para el rol profesional de administrador el cuadro No.6, muestra que el
objetivo terminal B de la carrera, “Asumir el liderazgo con el grupo de trabajo de
enfermeria...” tiene relacion con el perfil del egresado de esta forma: en el area de
conocimiento se identificd un enunciado, de seis, lo que representa un 16 por ciento;
en habilidades, fue cinco enunciados de trece, 53.8 por ciento y en actitudes, se fue
de cuatro enunciados, de seis, un 83.7 por ciento.

El objetivo terminal de carrera H Participar en programas operativos
aplicando principios administrativos...” tiene dos enunciados de
seis, del perfil del egresado en el area del conocimiento, representado por un 33.3

por ciento; en habilidades, es cinco de trece, con un 38.4 por ciento y en actitudes,

es cuatro de seis, un 66.6 por ciento.

Cuadro No. 6 Congruencia de los Objetivos Terminales de Carrera con el
Perfil del Egresado, para el Rol Profesional de Administrador

Objetivos Terminales

de Carrera del Rol de

Administrador

Enunciados del Perfil del Egresado que Resultaron
Congruentes a los Objetivos Terminales de Carrera

B. Asumir el liderazgo en &l CONOCIMIENTOS 166%
de trabajo de 1 Proceso Admirmisirat vo incluyendo & contexio econdmico, comabxidad, costos y los elementos de negociacien,
grupo . ) hderazgo, relaciones laborales y leor 3 de cambio
enfermeria, basado en el HABIL DADES. 53 8%
conocimiento de la disciplina; ; Aphcacén del procesc de atencon de enfermena a la persona con problemas reales y potencia es
r g Desarrollo de pianes operatvos de alencidn en ¢l senioo, programa o unidad de enfermeria
en el trabajo multiprofesional | 3 Capacidad de | derazgo en el grupo de rabago de enfermerla, emprendedor y con vsitn global
realiza su fUl"IClOn, 4 Ensefanza de elementos tednco-practco a persona no profesiona de enfermeria,
delimitando su contribucion al | 5- Congiderattn de la persona usuana de os servoos como un todo.
P 6 Capacidad crifica y competitwidad a nivel mundial
blen.eStar b4 sa“.'ld del 7 Capacidad de convivenaa niercuttural
individuo, familia y ACTITUDES: 83 7%
comunidad. 1 De respate, confidenciadad y empalia haca la persona considerando sus derechas asl come & equipo intra y
multiprotesignal
2. De sensibi «dad para enfréntar su ambiente nlemo y éxtémno en su desémpeno profesional y persona!
3. De compromisa para pariopar en os procesas de profesonalizacon de {3 enfermeria
4 Honestidad
5. Allo sentide humarista.
H. Participar en programas fONOC'M'ENTOS 33.3%

operativos institucionales,
aplicando pnncipios
administrabvos que pemitan
la optimizacion de recursos e
intervenciones efectivas dei
personal

Procesc Administrat vo noluyendo ef contexto econdmico. contaby dad coastos v kos alemenios de negocacdn,
derazgo relacones laboraes yteorade camb o
2 Conocer la tecnolog'a y 1os sistemas de informagion
HABILIDADES 38 4%
Manejo de técn cas de nteracodn humana, manego de grupos y sislemas de comun caadn dinamica y efechiva
Manew de lecnologiz apropada para la ateradn, educacdn e nyest gacidn
Enseftanza de elementos tednco-prachco a personal no profesiona de enfermeria
Consideractn de |a persona usuana de o5 Seracns como un loda
Capawidad de convivenia ntercultural
CTITUDES 6%
De respeto confidenciaiidad y empatia haca k3 persona considerando sus derechos asi como el equ po intra y
mu liprofesional
2z De sensitvl 0ad para enffentar su amieenie nlerno y 8X18MO &N Su desempeno profesonal y personal
3 Honest gad
4 Allc senbdo humanista

P s W

Fuente Plan de Estudios de la Licencatura en Enfermeria en Dos Cidos de a Facultad de Enfermer a de la BANL, Monterrey Nuevo Ledn 1999
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En sintesis, la congruencia del perfil del egresado con los objetivos terminales
de carrera por roles profesionales, de acuerdo a la clasificacion establecida es: para
el rol proveedor de cuidados: en el area de conocimiento, la congruencia es ausente,
para el area de habilidades, en dos objetivos terminales de carrera, es aceptable y en
otros dos la congruencia es medianamente aceptable. En el area de actitudes, todos
los objetivos terminales de carrera tienen consistencia con el rol de proveedor de
cuidado lo que indica congruencia aceptable.

En el rol de educador, los enunciados del perfil del egresado en el area del
conocimiento, mostré una congruencia aceptable con los objetivos terminales de
carrera, mientras que en el area de habilidades y actitudes presentaron una ausencia
de congruencia, con los objetivos terminales de carrera.

Para el rol de investigador, la congruencia en el area de conocimiento fue
medianamente aceptable y para el area de habilidades y actitudes la congruencia
esta ausente.

Finalmente, en el rol de administrador, la congruencia en el objetivo B, "Asumir
el liderazgo en el grupo de trabajo de enfermeria..." esta ausente en el area de
conocimientos, mientras que para el area de habilidades y actitudes, la congruencia
es aceptable. En el objetivo terminal de carrera H, "Participar en programas
operativos aplicando principios de administracién” de este rol, la congruencia es

medianamente aceptable, para las areas de conocimiento, habilidades y actitudes.



31

4.3 Congruencia de los Objetivos Terminales de Carrera con los Objetivos
General de Materias, por semestre y por Areas del Conocimiento de

Enfermeria
4.3.1 Primer semestre

En el area de enfermeria, la matena de Enfermeria Fundamental Comunitaria,
se divide en tres médulos consignados como materias: Bienestar y Promocién,
Proceso de Atencién de Enfermeria e Individuo Sano.

El cuadro No. 7 muestra que el objetivo general de las materias de Individuo
Sano y Proceso de Atencién de Enfermeria, apoya a los objetivos terminales:
AB,C,D,E y F, a seis de ocho, lo que equivale a un 75 por ciento. Con respecto al
cbjetivo de la materia de Bienestar y Promocidn apoya a los objetivos terminales:
A.B,C,DyE, cinco de ocho, lo que representa un 62.5 por ciento.

Continuando con el cuadro No. 7, en las materias del area médico-fisioldgica,
se observa que el objetivo de la materia de Anatomia y Fisiologia apoya a tres (A, B
y F) de ocho objetivos terminales de carrera, lo que representa un 37 por ciento y en
la materia de Bioquimica Fisiolégica apoya solamente a los objetivo terminales: A y
C, dos de ocho, lo que equivale a un 25 por ciento.

El objetivo general de la materia de Comunicacioén Oral y Escrita, en el area de
metodologia apoya a los objetivos terminales de carrera: A, B y F, a tres de ocho, lo
que representa un 37.5 por ciento {(Cuadro No. 7). De igual manera, en el area social-
psicologica: la materia Desarrollo Humano el objetivo general de esta apoya a los
objetivos terminales de carrera: A, B y F, tres de ocho lo que representa un 37 por
ciento.

En resumen, para este primer semestre, la congruencia de los objetivos
terminales de carrera con los objetivos generales de materia, fue aceptable para las
tres materias del area de enfermeria; medianamente aceptable para Anatomia y
Fisiologia y ausencia de congruencia para Bioquimica Fisioldgica, finalmente, en el
area metodologica (Comunicacion Oral y Escrita) y social-psicolégica (Desarrolio

Humano), se obtuvo una congruencia medianamente aceptable.
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4.3.2 Segundo semestre

En el area de enfermeria, la matena de Enfermeria Fundamental Hospitalaria,
se subdivide en dos moddulos consignados como Enfermeria Fundamental de La
Mujer y El Nifio Hospitalizado; y Enfermeria Fundamental del Adulto Hospitalizado.

El cuadro No. 8 muestra que el objetivo general de cada una de las materias
del area de enfermeria apoya a los objetivos terminales de carrera; A, C, E y F,,
cuatro de ocho objetivos, lo que representa un 50 por ciento.

En el area médico-fisiolégica, se observa que el objetivo de la materia
Microbiologia, apoya a los objetivos terminales de carrera: A, B y E, a tres de los
ocho, lo que representa un 37.5 por ciento; mientras que en la materia de
Fisiopalogia |, el objetivo general apoya a los objetivos terminales de carrera: A, B, C,
y E, es decir cuatro de ocho, o que equivale a un 50 por ciento.

Continuando con el cuadro No. 8 el objetivo general de la materia de
Computacion del area metodolégica, apoya a los objetivos terminales de carrera: D y
G, dos de ocho, lo que equivale a 25 por ciento.

El objetivo general de la materia de Apreciacion de las Artes del area social-
psicologica, apoya solamente al objetivo terminal de carrera: G, uno de ocho, lo que
corresponde a un 12.5 por ciento.

En sintesis, en el segundo semestre, la congruencia de los objetivos
terminales de carrera con los objetivos generales de materia, fue medianamente
aceptable para las dos materias del area de enfermeria, y para las dos materias del
area médico-fisiolégica. Para cada una de las materias del areas metodologica
{computacién) y social-psicoldgica (Apreciacion de las Artes) la congruencia se

manifestd ausente.
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4.3.3 Tercer semestre

En el area de enfermeria, la materia de Enfermeria con acentuacién, se
subdivide en cuatro mddulos consignados como materias: dos de ellas, dirigidas a la
atenciéon de la mujer y dos a la atenciéon del nifio. Ademas, en esta area se ubican las
materias de Salud Mental y la de Atencion al Adulto en la Prevencién y Deteccion de
Padecimientos Cronicos Prevalentes.

El cuadro No. 9 muestra que los objetivos generales de las materias de Atencion
a la Mujer durante el Prenatal y Parto apoyan a los objetivos terminales de carrera: A, B,
C, D, E y F, seis de ocho, lo que representa un 75 por ciento. Las dos materias de
Atencidn al Nifio en Crecimiento y en Edad Escolar apoyan a los objetivos terminales de
carrera: A, B, C, D, E, y F, seis de ocho, lo que representa un 75 por ciento; Ademas el
objetivo general de la materia de Atencion al Adulto con Padecimientos Crénicos apoya
a los objetivos terminales de carrera: A, B, C, D, E, y F seis de los ocho, lo que
representa un 75 por ciento. La uUltima materia del area de enfermeria es Salud Mental,
que apoya a objetivos terminales de carrera: A, C, D, E y F, cinco de ocho lo que
equivale a 62.5 por ciento.

Continuando con el Cuadro No. 9, las materias del &rea médico-fisioldgica
muestran, que el objetivo general de la materia de Fisiopatologia Il apoya objetivos
terminales de carrera: A, C, D, E y F, cinco de ocho lo que equivale a un 62.5 por
ciento, mientras que el objetivo general de la materia de Farmacologia, apoya a los
objetivos terminales de carrera: A, D, C, D y F, cinco de los ochos, lo que corresponde a
un 62.5 por ciento.

El objetivo general de la materia de Psicologia y Desarrollo Profesional del area
social-psicolégica, apoya a los objetivos terminales de carrera: A, C, F y G, cuatro de
ocho, lo que representa un 50 por ciento (Cuadro No. 9).

Recapitulando, en el tercer semestre, la congruencia entre los objetivos
terminales de carrera y los objetivos generales de materia, fue: aceptable para las seis
materias del area de enfermeria; en el area medico-fisiolégica fue aceptable para
ambas materias y para la materia del area social-psicologica (Psicologia y Desarrollo

Profesional) fue medianamente aceptable.
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4.3.4 Cuarto semestre

En el 4rea de enfermeria, la materia de Practicas de Enfermeria (elegibles), se
subdivide en cuatro materias con acentuacidbn en el adulto con diferentes
tratamientos y niveles de atencidn: adulto con tratamiento médico, adulto con
tratamiento quirdrgico, adulto con tratamiento transoperatorio y adulto en control de
padecimientos crénicos.

El cuadro No. 10 muestra que el objetivo de la materia de Atencion al Adulto
Hospitaiario durante el Transoperatorio apoya a los objetivos terminales de carrera:
A, B, C, E y F, cinco de ocho, lo que representa un 62.5 por ciento. En la materia de
Atencién al Adulto en Tratamiento Quirurgico el objetivo de materia apoya a los
objetivos terminales de carrera: A, C, E, y F, cuatro de ocho, lo que representa un 50
por ciento. El objetivo de la materia de Atencién al Adulto Hospitalizado con
Tratamiento Médico y Atencion al Adulto Prevencién y Control de Padecimientos
Crénicos apoyan a los objetivos terminales de carrera: A, C, y F, tres de ocho, lo que
equivale a un 37.5 por ciento.

En el area metodologica, el objetivo general de la materia de Fundamentos de
Administracion apoya a los objetivos terminales de carrera: A, B, C, F y H, cinco de
ocho lo que representa un 62.5 por ciento (Cuadro No. 10).

El objetivo general de la materia de Etica del Ejercicio Profesional, del area
social-psicoldgica apoya a los objetivos terminales de la carrera: C y G, dos de ocho,
lo que representa un 25 por ciento (Cuadro No. 10). Es importante mencionar, que la
responsabilidad de la elaboracion del- programa de esta materia cae en la
Coordinacién del Programa de Estudios Generales de la UANL y se realiza bajo una
visioén formativa, integral y generalista del futuro profesional.

En sintesis, en el cuarto semestre, la congruencia entre los objetivos
terminales de carrera y los objetivos generales de materia, fue; aceptable en la
materia de Atencion al Adulto Transoperatorio, el resto de las materias del area de
enfermeria presentaron una congruencia medianamente aceptable. En la
metodolégica; la congruencia fue aceptable en |la materia Fundamentos de
Administraciébn y congruencia ausente, en la materia del area social-psicolégica

(Etica del Ejercicio Profesional).



8¢

6661 WOaT OABNN ABMONUCK TNV B 9P BLUSUURIUT B8P PE|N0RL B 8P SORID) SO0 Ue BLeWLaju] us BINESUADIH 2| 8p Buaiew ap stuweiBoig A soipnis3 ap ueld ejueng

%S/e %S G %SG LEIE %5 29/ %06/% %S LE/E VIONINHINOD

[euos.iad |@p SEAI]J8)a SaUOIDUBAIB)UI

@ 50sJMo) ap ugpeziw|do

B} uejuLad anb scanensIuLIpe

soidiouud opueside ‘sajeuONLISLY
soajjeiado seweiBoud us Jedioegd  H

SOpPUBDNPe

$0| Bp ealde ugnedoiued B) BIZE.0NR]

anb 0216010p0}aLW-DOUGSE) SOJUBWSE

CPUEZIN ‘E[IBWISJUS B SOUBLINY
SOSINDA) S UGDBULO) B UG JBCdDINRY  ©)

SaU0IDNNSUl SB| BP A SapPEPISeIaU

sns esed osiwoidwon (@ opuanoUOTe)

A RJGUUBUL Gp SOIDIAJDSE S0{ B0 SCUBNSN
‘pucs.ed 8] BIUE PEPIIQISLSS JIBNSOY 4

|euoisajo.d eoiogid gy 8p sewa|qe.d so| ep
UQIZN|OS B B A QLUSILLIDOUDD (6D UQIDUEIGO
g] B asJeWixo)de ied BjuslLELBY

QWD CIYIUSIZ OpOIGLW (& Jeddy 3

alguuejue

ep exopsd e) op oyeduwesep [Op PEPIED

gj Jeaowo.d esed ‘pnjes ap A jenos 0)xau0g

|8p SCuBIUS SOf B8P Jped e [euoisayoud
QJIOLESAP NS pePIIGEsUOdSe) LoS wnsy g

uqisejo.d e £ euosied e| e 0joadse)
sajebe) A soongoiq 'soong soidiound
8p COJEW UN UD BlGUUBUS ] 186l o

PEPIUNLIGD A BIjIWE} "ONPIAIDUI |8 PN(ES

A 12)$6UBIG |8 UGIDNGUIUDD NS OPUBILIEP

'UQIBUNY NS B2180J |eu0ISayoidynw

ofeqel; |8 ué "eupdipsip g| 6p

OJUBILLINOLGD (B UB DPESEq "BIIGLLBIUG Bp
olegeyy ep odnuf |@ ue obzeiep) |8 IWNSy g

SBUYE SeIDU3ID A

BUIdSIP €] 3D SOUSILLIXOU0D SO| opuesde

A BLBULBJUS 8P UQIDUBIE B 0SA20Ud

|9 opuezinn sejeruaied A sajeas pnjes ap

seweiqosd sjue eunsiad B| e pepieedse

8p B6UB UN UG BNUNUOD A [e1Bajul
BLIGULIBIUSD 6D LGIDUBLE JBLOII0d0u- Y]

i t i i

VHIHHYD 30 SITYNIWYIL SOAILIra0

PAMES B B LOOURE B AL
opunbes A swwd ap sepepiun ue

oxturuinb

olemuelen  Bseinbey  Bnb

OADERL OjuBILELER uainiRa-d

ewesBoxd DIV (@ Euesaxd ent oynpe @ euesaxd

‘euosled By B epifuip eusuueue
0 uDUNE B 8D wWUD B

B}56 LA SOUBTISN 8 [GRLCD A

Quspunies 18 ered eXud9l PEPIRey

anb SPUBIINY SEISBNCSA) SE|
o0 wIuIE B o A aofununb

oynpe (B soucierado psod
A eud sopemn Jeucnsodaxd

anb  Seuswny Sejsoncdsas
6 E UQINUEE B U8 A 001pgL

BOIUMLGKS | UB |BLDDUNY UK UN 8P U ENIE apuRLISOWan 'sejuanapAcid | e B ue  wooEOqeD | esed sosunpancsd | ojuepueien A oonsoubep
0 o e5neq | B ve (EIOQEED Bied SAXOPEUIDR) | COWQID SPPEPOULDIIA UCO CYNPE (@ | 8P ugoury & seiews | 'seowse  ep oeuew | @ med  sowenwpeotd
2 WQWoy BP0 |RI0w | SOINwEe Eng A s LR EOYAdse WoUBE Jeuoruodowd | 1B e o ) @ W Qe 85 SCIUD | A SEONDY) SE] ue pEPIKEY
PEDIMOE By JETHELY | osecosd Bp  Seajeiswpe | [ Se0Use) S0]USLKOOUD SO JEN|dy | sojuswepun) S0 1wty | SOuseDOu0] € BSEq ul | A ClusioUDD  LEBIISOWE
TYNOISTAOHd | 00U SOPEMEY  (EQUESE( SIUINTTYAIH A SODINQYD QIHOLYHIJOSNY L QAUNHIND 02193 XL 383IN03d
OANDHI NOQIDYHLSIN WaY SOINIWIDIAY 30 HOHINOD T3 ALNVHNG ClUVIVLIISOH | OLNIIWYLYHL 3HINDIH IAND O0YZITYLIdSOH
130 Y13 30 SOINIWVANNS | A NOIONIATHA OLWKIY T¥ N LY oLNAY Tv NIV INO OLINAY TN LY OLINGY T¢ N LY YIy3ivW 30 TvHINID OALLIT80
YOIDQ IO NS NQIJOITT 3A v3IHY TYNOIS3d0Hd VYIILOYUd
VIO ¥ YADOTIQAOLIN ¥ YjHU3INEIdING ¥

FH1SIWIE OLHVYND

YIM3ALYW 30 STTVHANTO SOAILLIra0 NOD YHIHHYD 30 STTYNINYIL SOALLIrdO SOT 3A YIONINYONOD
0L'ON CHAVYND




39

4.3.5 Quinto semestre

La materia de Enfermeria Avanzada |, consta de dos materias elegibles con
acentuacion en el adulto.

El cuadro No. 11 muestra que el objetivo general de la materia de Introduccién
a las Teorias de Enfermeria apoya a los objetivos terminales de carrera: A,B, D, E, F
y G, seis de ocho, lo que equivale a un 75 por ciento, mientras que el objetivo
general de la materia de Enfermeria Avanzada | Salud Ocupacional apoya a los
objetivos terminales de carrera: A, D y F, tres de ocho, lo que representa un 37.5 por
ciento. Mientras que el objetivo general de Enfermeria Avanzada | Adulto, apoya a
los objetivos terminales de carrera: A, C y F, tres de ocho, lo que representa un 37.5
por ciento.

En el area metodoldgica, el objetivo general de la materia de Investigacion |
apoya a los objetivos terminales de carrera: B, D y E, tres de ocho, lo que
corresponde a un 37.5 por ciento. El objetivo general de Economia y Salud, apoya a
los objetivos terminales de carrera: D y H, dos de ocho, lo que representa un 25 por
ciento y el objetivo general de Estadisticas |, solamente apoya al objetivo terminal de
carrera: E, uno de ocho, lo que equivale a un 12.5 por ciento (Cuadro No.11).

El objetivo general de la materia de Epidemiologia Social apoya sélamente los
objetivos terminales de carrera: B y E, dos de ocho, lo que equivale a un 25 por
ciento (Cuadro No.11).

En resumen, en el quinto semestre, la congruencia entre los objetivos
terminales de carrera con los objetivos generales de materia, fue: aceptable en
Introduccion a las Teorias de Enfermeria y en las dos materias de Enfermeria
avanzada |, se presentd una congruencia medianamente aceptable. En el area
metodolégica, en Investigacion | se presentd una congruencia aceptable, mientras
que en Estadisticas | y Economia y Salud mastraron una congruencia ausente, de la
misma manera la materia Epidemiologia Social del area social-psicoldgica presentd
una congruencia ausente.
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4.3.6 Sexto semestre

El area de enfermeria, incluye la materia de Enfermeria Avanzada Il, que
consta de dos materias elegibles con acentuacion en el adulto.

El cuadro No 12, muestra que los objetivos generales de las materias de
Enfermeria Avanzada Il, apoyan a los objetivos terminales de carrera: A, D, E y F,
cuatro de ocho, que representa un 50 por ciento. Como se observa en el cuadro el
objetivo general de las materias de enfermerias avanzadas Il (Urgencias y Adulto) es
el mismo; la diferencia radica en el modelo de atencién teérico que aborda cada una
de las materias, por lo tanto es importante que esta diferencia se indique en los
objetivos.

El area metodolégica, tiene tres materias; el objetivo general de la materia
Administracién General, apoya a los objetivos terminales de carrera: B, D y H, tres
de ocho, lo que equivale a un 37.5 por ciento; el de Investigacion Il, apoya a los
objetivos terminales de carrera: D y E, dos de ocho, lo que representa un 25 por
ciento y el de Estadistica Il, apoya solamente al objetivo terminal de carrera: F, uno
de ocho, lo que corresponde a un 12.5 por ciento. (Cuadro No. 12).

En el cuadro No 12 se observa que el objetivo general de la materia
Pensamiento Creativo del area social-psicologica, apoya a los objetivos terminales
de carrera: E y G, dos de ocho lo que equivale a un 25 por ciento.

En sintesis, en el sexto semestre, la congruencia entre los objetivos terminales
de carrera con los objetivos generales de materia, fue: medianamente aceptable en
las dos materias del area de enfermeria y en Administracion de Enfermeria. Mientras
que en las dos materias del area metodoldgica (Estadisticas e Investigacion), asi
como también en la materia del area social-psicolégica (pensamiento creativo) en las
tres materias del area metodoldgica y en la materia del area social-psicolégica se
presentd ausencia de congruencia.



44

5661 'U0RT DAINN ASNBIUOW  TNYN §) 8P ELAWIRJUT 9D PENNJES €] 3D S0j21 SO0 UP BUBULAIUT U QUNBOUIIT €| 30 eudep @p Seweibosd A sOPMET ap Ul ajuen j

% G2/ Z

%S

G LEE

%S TLiE

%05/%

%0S/y

YIONINHONOD

i

1BuosIad |BP SEANDE[E SRUOIDUBAIEWN 3 OGN
ap updezrundo g) uepunad anb soslesSwIwpe
§0{diPuud opuedide "Sa LIS
soajeiado seweiboud ue sedo peyg

E0PURINPE BO| BD EAILDR
upuedioned e #2ze10A.) enb 021Boopojaw
-0DUQE) SOJUBLIL(E CPUBZIIIN BLELIGRE Sp

SOURWINY SOSINDES BP UPISELLID) B) UG 1edinuey

BOUOI B
se| op A sepepEadou Nt Bied ctwoudwod o
DPUBIOLOM A RUBWIALE AP SOAIBE SO0] @

SOLENSN "euciiad B| SWE PEPIPGISUBS JENSON

leucisapod eanoead ) op

sewoKoud S0] B UHOMOS €] B A 06 W30UDD
2P VRISUGIGD 2| e Bsseumexde eed
EJUGHLBLIOY DLUOD 04U 0pOIJW |8 JBDKdy

ealwsyus ep eapdesd el ap oyedwesep

1°p pepi|eD e jeaowoid exed ‘pnies ep A @108
OXBNIOD [@P SOUBIUD S0| 8p Jjped B [euoiseosd
O[|DUESEP N PEPIIGESLOdER) LOD JLINEY

ugisajoud B) A
euosied g B opedso) g9 286 A soo)g01q ‘S0P
s0jdjoupd ap 0BW UN UB BUBLLGIUS Bl BRI

pepwinwiod

A B)wej ‘onNpispul (Bp pNjES A 1ejsoua|q

(€ UQIDNQUUOD NS OPUBHLW|BP 'UMDuUny NS
BZIfedy [euckajaidyinw oleqey jo ve 'eudiosip
B AP OJUBILIDOUDY |8 U OPESE] ‘B)I6MLIajus
ap oleqeyy ep odrnut} j@ ue cizriap) @ JwWNSY

soeuye senuas X eundiosip

B Bp SOMBILUD0U0D $O| opuende A elewnajug

ap uQIBuMe @p 0saa0ud |@ opuEIn S8jesuaad
A $8126) pnjes Bp sRWagosd ewe euosied

B| B pEPIRINGdES 8D BGIR UN UD ETWIUOD

£ uBe) BIBULB;US BD UPIDUBLE JEUDIINIDIA

¥

seppnbe ap Opouesep |
ue uaowAgns enb sapNYoE
S¥y 00D [SE CSEepEDIEROW
SueYp SNS LB cAnERX

SOPENNEE. 80 6D BN
LOENSOAXA A O)SE DuU0 L

I8 BISEY JOUBJUE &I|SBLIDE

16 UG OpEXGER OKAAR |80
Jped e ‘epsusague Bp evied

UOEHINE BT
|8an e & opunbes ‘osewpd
80 pPNES  Bp  SAUOBNIGSU|
O] O OpuUn0 e ua Buosiad
© B PEONED 8D  SOIMIeE
0| Jbup |8 Bpeuudjuad
ua EMJEI S ULLDE iUy
B U8 OMENSUNLPY eeaxud

UEONSaAL 8P 05a0A
PP [Buy B sopuBgo
SOPEYNSAI $0] BIUMLIETRLCD
e wmed opeoger
upizebgsean 89 opadod B
Ua SEPEUIOGIRS FaQEuEs
8p odn |E OpEmspE sew

i

©] B UQUSIE B0 (BAIU J90E, O
opuniies "eiewud Bp SHEEDIUN
Ua BUBLLUA)UE BP [BUISE O]
B3R €] L JEMdE 8P Brquoey
DOUODT UIUBIE B0 QIRPOL

un 80 s EMdEouUns SOIUSLIBHD
Ug BSO{WESE] PETUNMLIOS

© BYRUE) "ONDLIPUI [E ETUGUGY

i

B B URIOUSHE BP |8A 189:8]
o opunbes elwnd Bp SRPERIUN
Ud BUBULGIUE B Jeuorsayosd
Enpead 8| ug 1eMTE 8D o ey
COLO, UGIDUALE BN OIePOW

U Bp SHEMATIUED SOjLRLIGHE
US BEOOUESEQ "DEPILNWIND

0 B1IUE) 'ONguupUl B ENUILUOY

YHIHHEYD 30 SIYNIWKEIAL SOAILIrE0

d jep S8pEpHMey €| uos ap vy capdunsep | @p  SEI0pENOE] SEUSNUELEY | S0y Bp uppegutwod | A 0w ugouNe Jeuoasodiy | A (2081w LEHUaE JPUcEIOGMY
50 JEOuEsep A JE0ud)) odi 6D OIipuER UNJERUESE] | A SOUSWER  $O|  emdy | ep Cluswipedud 1@ ety QLY SYIDNIONN
QALYIND QLNIINYSNId U NQIJYOILEIANI TYHINID NOIDVHLSININGY 1l SYDLS|Ov1Sa I VOVZNYAY ¥ HINM34NE | I vovZNvaY viaaweaana | YIHILYIW 30 TWHIN3D OALLIr80
¥2I907021Sd EXCECEREE L ELCEELE]
IVID0S Y VIID01Q000LIN ¥ VIHINYIING ¥

IHLSIAWIE OLX3S

VIH3LYW 30 STTIVHIANID SOALLIFG0 NOD VHIHHVYDI 30 STTYNIWHIL SOAILIrg0 SOT 3d VIONINIONOD
Z1L'ON O¥AaVYND




43

4.3.7 Séptimo semestre

El cuadro No. 13 muestra que el objetivo general de la materia de
Administracién de Servicios de Enfermeria del area de enfermeria, apoya a los
objetivos terminales de la carrera: A, B y H, tres de ocho, lo que representa un 37.5
por ciento.

En el area metodoldgica, el objetivo general de la materia de Programacion
Didactica apoya sdlamente al objetivo terminal de carrera: G, uno de ocho, lo que
corresponde a un 12.5 por ciento y el objetivo general de la materia de Contabilidad y
Costos, apoya al objetivo terminal de carrera: H, uno de ocho, lo que representa
un12.5 por ciento (Cuadro No. 13).

El cuadro No. 13, muestra que el objetivo general de la materia Cultura y
Calidad del area social-psicologica, apoya a los objetivos terminales de la carrera: B,
D y H, tres de ocho, lo que equivale a un 37.5 por ciento y el de la materia de
Ciencias del Ambiente, apoya a los objetivos terminales de la carrera: B, C y D, tres
de ocho, lo que representa un 37.5 por ciento.

Recapitulando, en el séptimo semestre, la congruencia entre los objetivos
terminales de carrera con los objetivos generales de materia, fue: medianamente
aceptable para las materias: Administracion de Servicios de Enfermeria, Cultura de
Calidad y Ciencias del Ambiente. Y en el area metodoldgica las materias de
Programacion Didactica y Contabilidad y Costos, presentaron ausencia de
congruencia.
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4.3.8 Octavo semestre

El cuadro No. 14, muestra que el objetivo general de la matenia Enfermeria
Integral del area de enfermeria, apoya a los objetivos terminales de carrera: A, B, D,
E, G y H, seis de ocho, lo que representa un 75 por ciento.

En el area metodolégica, el objetivo general de la materia Liderazgo en
Enfermeria apoya a los objetivos terminales de carrera: B, D, E y H, cuatro de ocho,
lo que equivale a un 50 por ciento (Cuadro No.14).

El cuadro No. 14, muestra que el objetivo general de la materia Sociologia y
Profesion del area social-psicolégica, apoya a los objetivos terminales de carrera: D y
F, dos de ocho, lo que representa un 25 por ciento y el de Formacion de
Emprendedores apoya a s6lamente al objetivo terminal de carrera: D, uno de ocho, lo
que equivale a un 12.5 por ciento.

En extracto, para este octavo semestre, la congruencia entre los objetivos
terminales de carrera con los objetivos generales de materia, se observd que en el
area de enfermeria, la materia de Enfermeria Integral presenté una congruencia
aceptable.

En el area metodologica, la materia de Liderazgo en Enfermeria presenté una
congruencia medianamente aceptable y las dos materias ubicadas en el area social-
psicologica, presentaron ausencia de congruencia, esto quiere decir que apoyan a

uno o a dos objetivos terminales de carrera.
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4.4 Congruencia de los Contenidos de Materia con los Objetivos Generales

de Materia, por Semestre y por Areas del Conocimiento de Enfermeria.
4.4.1 Primer semestre

En el cuadro No. 15, la materia de Bienestar y Promocidén, del area de
enfermeria muestra que el objetivo general apoya al contenido del programa en un
62 por ciento. La primera parte del objetivo general de materia (desarrollar) recibe
apoyo de los contenidos de la unidad |l sefialados con los numeros del 20 al 26
especificamente. La segunda parte del objetivo general (promover) recibe apoyo de
los contenidos de la unidad | con los numeros del 2 al 9 y de la segunda unidad los
contenidos sefialados con los nimeros 16, 18 y 19.

La materia de Bienestar y Promocion es un curso tedrico-practico, la practica
ayuda al alumno a desarrollar las técnicas o procedimientos de enfermeria, para esto
existe una hoja de actividades que debe realizar el alumno, la cual incluye el numero
de veces que tiene que hacer el alumno una técnica o procedimiento de enfermeria.
Es importante hacer notar que en este primer semestre el alumno se inicia en el
desarrollo de habilidades técnicas y procedimientos de enfermeria y de acuerdo al
plan de estudio conforme avance el alumno en los semestre academicos, va
reforzando lo aprendido y se inicia en el desarrollo de otras habilidades y
procedimientos especificos de enfermeria.

El objetivo general de la materia Individuo Sano apoya en un 100 por ciento al
contenido del programa, sin embargo el contenido del programa sefala que se
revisara el tema de valoracién del individuo en todas las etapas del desarrollo y en el
objetivo general de materia no se especifica dicho tema. De tal manera que el
objetivo requiere ser replanteado y mencionar que la valoracion fisica del individuo se
realizara en todas las etapas del desarrollo humano.

El curso de Individuo Sano es de caracter tedrico-practico, de tal manera que
los aprendizajes practicos se programan a través de una hoja de actividades
practicas. Al igual que Bienestar y Promocion, en este curso, se inicia en el desarrollo

de la habilidad de exploracion fisica a la persona.
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Los contenidos del programa de la materia de Proceso de Atencion de

Enfermeria (P.A.E.) apoyan en un 100 por ciento al objetivo general de materia, es

decir los contenidos estan explicitos en el objetivo de materia. Sin embargo se

observa que el contenido del programa no es suficiente para el logro del objetivo,

debido a que falta explicitar que el P.A.E., se aplicara en las diferentes etapas del

desarrollo de la persona. Es decir, le falta mas contenido para lograr el objetivo

general que se propone en la materia.

CUADRO No. 15 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA DE ENFERMERIA

PRIMER SEMESTRE
ENFERMERIA FUNDAMENTAL: ENFERMERIA FUNDAMENTAL ENFERMERIA FUNDAMENTAL
BIENESTAR ¥ PROMOCION INDVIDUQ SAND PROCESQ DE ATENCION DE ENFERMERIA

Desamokar habibdades en el maneo de 16CICas y procedimentos
espec ficos de entermenia para promocsdn. fomento a La salud,
prevencdn y Wmitaciones de fesgo a enfermar en L pobiacon a
nhved domiclanc y en unidades de pnmer nivel de atencion a ta
salud

Desarphar habilkiad en L3 rewsdn hisca de B parsona sans
parg Qentficar as caraclensbcas NomMakes as: Como ke
factonas de nesgo

ApICar & procass de aterkadn de enfermerna al
ndnaduo en dderentes etapas dol desamoilo
eCoNgOIaNcs @ Mporanca da su ybkzacodn an al
practics da enfermerta

UNDADI
Introducctn
Desamollo hstonco-soaal de la Enfermera
Conceptos oa Enfermena y Saua Pubhca
Enfermeria Comunttana

Roles-funciones

Competenaas- perfi

Comunidad como cliente-esiructura y sub-sistemas
Proceso de salud

Concepios , saud-anfermedad. Henesigr-malestar
Determnanies muthples de benestar
Comunzadn en Enfernena

Proceso de comunicaciin

Consenbrmento mformadd

Entrevista

ENFERMERIA ¥ BIENESTAR

PO——
Wh=o

UNIDAD Il PROMOCCION DE LA SALUD

14 Concapto de promocn de 12 sakud

1§ Conductas promotoras de salud

16 Promocdn de @ Salud Infantd {desnubricn,
o 3, Inmuneza 1

17 Promocidn de la Salud Adulio Mujer (educacion sexual,
planhcacsdn fam kar preveencion del cancer de cuslio
utenno y mama control prenatal)

18 Estilos de nda saludabies muper y hombre (presidn arerial,
dabetes Melitus, alCoholsmo, Abaquismo, deta v estréa)

19 Concepto de onentactn para la sa ud

20 Esquernas aphcatvos de onentacion en salud

Fal Signos vitales y somatometria Temperatura, pulso,
raspiacion, presidn artenal, Feso ila IMC

1 da enferm

CONTENIDO

] Proteccion especiica Py
Colera Dengue S DA
23 Proeceson especfica Inmumdad y vacunacdn de
enfermedades prevenibles Sabwn, OPFT, BCG, TT,

influenza Sarampn Rubola v Fanocbdts

24 Protecotn especifica Segundad mMICTomOKgICE. Asepsa y
anhsepsa

25 Prolecoon especifica Sansamento ambsentas

26 Proteccion especifica Factones de resgo {Conceptos)

UNIDAD WALORACION DEL NDIVIDUO SANG
mparEanaa de la valoraoon del invdividud sano por
enfermena

Racomendacones (A o uso da lcnicas de
recolecoon ge nfomacon

La entrevista clinca (Etapas)

La Observaaon

Modeks 08 Histona Clinca de Enfermena

Datos de igentficacdn y molvo de valoraodn
intarmogatone por Fatrones Funcenales (PFS), de
Manone Goon

Antecedentes da salud parsonakes y farmkares
Interrogalono genera y espechicaconss [ard ol
ndio, muer adufio Mayor

10, Datos de oshukos especles ¥ de borstono

om wemAw N -

UN DAD | - EXPLORAC ON FISICA DEL INDIVIDUO POR

ETAPAS DE DESARROLLO

11. Recomendacones para aphcar kK Metnood 9o
axplorRcon f 5ca

12.  Recomendaciones pam Lo prepam@ain da @ persona
a! realizar i exploracdn fiscs

13,  Exploracon iska ssematrada del ndmduo por
Btapas oe desaroio

14, Matenal y equipe requendo par [ exploacon fiska

15.  Recomendacones par B medaon o CoNstmes
wiales y mediias antropométneas

16. Rewsdin de consideraciones genera del nanidug

17. - Expioracdn fisica sistematzada [sqguendo el MOdelo
de PFS)

18.  Recomendacknas para fogairg de informacdn
recabada

19. Chwsficandn de @ mormacon recabada pard
ana s e denthracdn oe 4I10s reievantes qua
PRITTIEn ety uici0s O GEQNESHCas de enfermaria

WUNIDAD | NTRODUCCION AL PROCESQ DE

ATENCION DE ENFERMERLA

1 Concapto da enfermaria

2 Proceso de atencidn de enfermeria

3 Antecedentas, concepio, Caracieristicas,
uthidad

a4 Chyetrvos

5 Etapas de orgamzacdn

] Valorodn diagndstico de enfarmeria,
Planeaciin, HBCLCION y avanacin

UNIDAD il
7 Vakoradatn

) Fuantes de 0108

k] Tipos de datos

10 Instrumerios de recokcoin de fomactn
{Hestora Ci nica ge Entermeria del Adulo
Pedetrica, Obstitrica y del Anciano )

VALORACION

UNIDAD Ili  DIAGNOSTICO Y PLAN DE

INTERVENCHKON DE ENFERMERIA

1" Defmur dognashico de enfermanta

12 Evolucidn hisibnca del proceso dagnosten

13. Etapas dal procest dagnostico

14, Modew de Anakss de Jatos 3 Taves de
patrones funcionaies de saiud

15 Erroces en of proceso dagndshco

16 Redacaidn de un diagndsboo da anfarmeana

17 ATHento 08 [N

18 Elaboracén de obmins 8 MIgrvenconss.

UNIDAD IV EJECUCION Y EVALUACION
18 Epacucion

20  Prepa-aoon

21 ntervencdn

2 Documentacxn de I3 epecucdn

23 Eva uaodn el fusdadio proporsonado

CONGRUENCIA
18/62%

CONGRUENCIA
19/100%

CONGRUENCIA
23 O™

Fuente Programas de Materias de b Licancatura en Enfermerta en Dos Ciclos de b Facuftad de Enfermeria de la UANL  Momermey Nuevo Ladn 1999

En el cuadro No. 16, las materias ubicadas en el area médico-fisioldgica, son

Anatomia y Fisiologia y Bioquimica Fisiologica. La primera parte del objetivo general

de materia (identificar) de Anatomia y Fisiologia apoya en un 100 por ciento al
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contenido de programa, y la segunda parte del objetivo (comprender), es el

complemento del para qué de la anatomia y fisiologia en el area de enfermeria.

Los contenidos de Bioquimica Fisiolégica apoyan en un 100 por ciento a la

primera parte del objetivo general de materia (aplicar). Y la segunda parte del

objetivo de materia (utilizar) sefiala el para qué de la materia en el area de

enfermeria, mediante la aplicacion de la bioquimica al proporcionar cuidados de

enfermeria a nivel formativo y profesional.

CUADRO No. 16 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA MEDICO- FISIOLOGICA

PRIMER SEMESTRE

ANATOMIA ¥ FISIOLOGIA

BIDQUIMICA FISIOLOGICA

gantficar la estructura y funcionameanio da los diferentes tedos Hrpance y SISIEMas que constiuyen
gl cyerpo humana para Somprendaer La fisioiogta humana vy fundameantar al ukiado 06 | parsona

Apicar \as bases de La bioquimica que le permitan iterpretar 1 naturaleza quimica ce ios
nnentes ¥ dfgrancgr kas ransformaciones metabohcas que se dan en el oMan®smo humang en
sluaciones | sokgicas nomales, pare ytlizaras en el cuidado y onentacdin scbre requenmentios
nuincaenales que 56 proporcionan a la persona duranta el desamolia

UNIDAD 1T ELCUERPO HUMANG COMO UNIDAD
ORGANIZADA,

5 Esnwhm,myﬁmdmam
8 Cicia de reprmicctn ciluias

UNIDAD Vil QRGANOS DE LOS SENTIDOS
o] QIO Camcleristicas anatdmas y
funconales

GIDC Camcteristicas anatmicas y
funGOnaies

27

UNIDAD X SISTEMA RESPIRATORIO
25 Anatomia 0o vias respraionas.
Funciones. de b rspiracon

UNIDAD X SISTEMADIGESTIVC
QORGANCS DEL APARATQ CIGESTIVG-

20

UNIDAD Mo | - INTRODUGGION A LA

BIOGIMICA

1 Inroducosn a la Boquimica

2 La Boguimeca y su milacon con B
Entarmaria
Bioalemenlos

3 Biomolaculas

4. Onganzacion, estiuciura y CONBItuCIon
quimica oe la calula

UNIDAD Il - EQUILIBRIO DEL AGUA, PHY

ELECTROLITOS

5 Propledades fisicoguimicas dal agua

UNIDAD Mo Iy - CINETICA ENZIMATICA Y

HORMONAL

3 Catiiesis enzimdtica

34 Classficatin y nomenciatm

35 Especiicidad enamabla y su reguiacin

-} Medcatn aaniatha de i acthicad
enzmabca

I Las anzimas en el dagnastico cink.

k] Clasificacdn quima y uncion homonal

3 Mecansmo da action y reguiacion

hormonal
UNIDAD No W - DIGESTION, ABSORCION Y

UNIDAD Il CLASIFIGACKON DE TEJIDOS ¥ | 30, Prncroles EXCRECION
TEADO CONECTIVO 3 grmmarm Aceesonos 6 :;";3‘;85 bloquiicas y fisciogicas | £ o0l boca
7 Clasficacdn de tepdos. 31 Funcanes dol apario dgestho 7 Compartrién acuosa :; W:\daﬂfﬂm
] Bcierishcas generales del nl hl b Digeston intasting|
oo b UNIDAD X1 SISTEMA CARDIO VASCULAR | o iﬁ:mmudﬁg hrabivdalel 4 Secrecon
9 Colulas gue forman e oo conectvo e y Caracieristicas ce i sangm. | 10 Acidos, bases y sales frslologicas 44 Secscon Bllar
Vasos 8anguineos Anteras. venas. 11 Solucones sotonicas de usc ding | 45 Absomadn y ransporte de los tnmenios.
UNIDAD IV SISTEMA TEGUMENTARIO O PIEL capliares 12 Disolucionas slectrolincas 46 Putretaccion y formacOn da heces.
10 Capas delapel 33 Funcin de Prasvn Anenal 13 Funcidn de olectroltos Na, K. 1 47 UNDAD Nc VI- METABOLISMO DE
N Carckerishcas o8 s capas 8. CaraCianistcas anatomias de corazin 14 Mmerales, luente almenncia y fungion LOS NUTRIMENTOS
12 Aneoos da pel 7. Crouacatn 06 CAMo-pUAMONar. fisiologica 48 Metabolsmo nlermecks y (oddaciones
8|13 Furxnes detapel 33 Ruwdos Camiacos 15 Phganguinec y su importancia Bioitgaas
z biologica 49 Meabolismo genera de I0s carbohidraios
@) UNIDAD v SISTEMA OSEQ UNIDAD XI SISTEMA ENDOCRING 18 Phy Amortiguadoss heioigicok 50 Metaboismo ganem de 08 Foos
Z| 1a Dstacgeness 33 Glanauias endocrinas 17 Funcrdn de kos amortguadones 51 Metabolsmo general de los aminoacdes v
8|15 Clashcactn de huasos 40 Camcteristias anatbmecas Fisioiog Icos protenas
18 Locakzacon de huesos 41 Homonas Camcierishcas, funciones y 18 Desequilbnc G00-Dasc0 S Transmeion de la Infomacion ganébca
17 Funoon 02 huesos aNeraccnes 18.  Compensacxones de las alleratones gaNIDAD No VI - LIQUIDOS BIO;OGJCOS
18 Clasficacdn y modn de ariutiaonas del aquiibno odo-basion Composiadn fiscoquima de & sangre
18 Mowmniank de aiculaciones UNIDAD Xill SISTEMA LRINARKS UNIDAD No 1! - QUIMICA. F JENTE ¥ Funcaon sanguinea y Coaguarasn
a2 Angtomia de RifGn umder, vesga ¥ urema FUNCION DE LOS NUTR MENTOS B2 Respracin y eguibng dooo-bascn
UNIDAD VI SISTEMA MUSCULAR 43 Funciones Fitracion, earecon, excrecdn | nodcdos (Estructum quimica, funadn | 55 Compasicsn fiscoquina 08 5 oma
a0 Clasificacion de epdo muscular fraaniogica y fuame akmentca ) 56 FOrmmacsdn y excrecon 40 ig oing
21 Caracterishcas de (A w0 Muscuar 21 Proteinas. UNIDAD Na VIl - ASPEC™0S BIQQUIMICAS
2 MOSCLIDS MES Mportantes UNIDAD XV SSSTEMA REPRODUCTOR 2 Lipdos DE L& NUTR G ON
MASCULING 23 Carbohidrans 57 Concepio de muricon
UNIDAD Vil SISTEMA NERVIOSO 44 Organos exiemo 24 Ackios muceos 50 Leyes de a akmentscon
73 Neurona (Camclerisbcas) 45 Omanos memas ¥ Vilgmwas %  Enamgis de los nulimenas
24 Clsfcacdn del ssioma nenioso 46 Formaoon da semen UN DAD No V- CINETICA ENZIMATICA Y | 80 Requenmestios nutnconsias de o8
25 Camcterisbcas analdmicas y funconales oel | 47 Eyaouncdn HORMONAL humancs.
SISIRMA NENACS0 CANMTaI, Perkanco v 48 Eooas ool acto seaal 26 Catihes enzmdbca 6 detéicas
UBNomo 27 Clasificantn y nomendatura a2 Faciores ririnsecns y exinnsecos que
UNIDAD Xv APARATO REPRODUCTOR 28 Espechotad snzmabes y su rgubatn iuyen en el estaco nutrconal
FEMENING Pl Hethodn ausntkatva de & acivadad 1] INRCaO0Nes Para dete ey o estado
49 Gentaies extemnos wiha- anTITAhGS nutnoonal
50 Genakes niemas 0 Lasensimas en ol GAgNOShon cheo 64
g; Crclo mensinal a1 Clasficactn quimica v funcdr hommonal | 65 Anomadias miaonadss con la nutnaon
Embarazo Mocan accon
53 Metoros de plandicacon tamiker * horrru:'Lm * e
LONGRUENCILA CONGRUENCWA
5351 00% B5100%

fuenle Programas de Matenas de la Licenciatura en Enfermernia en Dos Cdos de la Facultad oe Enfermerta e 10 UANL  Montemey Nuevo Ledn 1999
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El cuadro No. 17 muestra que el objetivo de la materia (analizar) de
Comunicacion Oral y Escrita, del area de metodologia pertenece a la Coordinacién
de Estudios Generales Universitarios de la UANL, apoya al contenido del programa
en un 100 por ciento. Es importante sefialar que la segunda parte del objetivo
(incrementar) responde al para qué formativo y profesional de |a materia en el
ejercicio profesional del licenciado en enfermeria.

En el cuadro No. 17, se observa que la primera parte del objetivo general de la
materia (comprender) Desarrollo Humano del area social-psicoloégica apoya en un
100 por ciento a los contenidos del programa, sin embargo es importante sefialar que
el objetivo general de materia es mas extenso que el contenido del curso, de tal
manera, que segun el objetivo, faltaria agregar en el contenido las etapas del
desarrollo del adulto y anciano, asi como los factores de riesgo. Por consiguiente es
necesario replantear el objetivo general de esta materia.

CUADRO No. 17 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE

MATERIA DEL AREA METODOLOGICA Y SOCIAL-PSICOLOGICA
PRIMER SEMESTRE

COMUNICACION ORAL Y ESCRITA DESARROLLO HUMAND

Anghzar o5 edementos de @ comunicacdn ofal y escrtla como parte del proceso comuncaing, | Comprender ks elementos conceptuales bascos que expliguen e

con e fin de ngrementar las habiidades de competencia comunicativa, para responder con | desamofic con los enfoques fsicos, psicosocial y de aprendizaje soca
eficlencia a las demandaas gel entomo y de La prachca profesonal para enthcar las caracteristcas de kb persona conforme ai ccio wial
considerando las respuesias humanas én xda etapa oal desanmol as
oo Jos factonas de nespo en el malestar

Lin dad 1 ELEMENTOS CE [A ] Unidad 3 LA EXPRESION ESCRITA TIPOS | UNIDAD | CONCEPTOS DEL DESARROLLO DE LOS SERES
COMUNICACION TEXTUALES HUMANOS
1 impotancia  y  conceptc de A | 18 Descnpeidn-narracdn 1 Imporanca del estudio gel desamoile humano para La enfermenia
COMUNICAcKON 17 Exposicidn — argumentacion 2. Conceptos de crecumento, desarolio y maduaain
2 Proceso de la comumicacidn. Interaceidn | 18 Textos argumentatvos 3 Principeos dal crecimiento y desamolio
de elementas de la comuncaciin 4 Faclones que influyen en el crecimienio v el desamolo
3 Intencién del mensage: connotacion y | UNIDAD 4 LA COMUNICACICGN QRAL Conceplos tedncos del dosamollo humana
aengEcKn 18 Los diversos oo de I comunkacon | 5 Fred Estructura de la personahdad, Mecansma de Jofensa y
4 funcdn del lenguaje oral Desarrofla pEcosocal vy moral
5 Lenguaje oral vs Lenguage escrifo 20 La comunicacadn no verbal ] Enckson Desanollo pscosocal y mora y étco
8 6 Gros INQuIshcos 7 Paget Desarmolio cogrilvg
ZF|7 Vioos del lenguae UNIDAD 5 LA PREPARACION DEL | g Fowler Desarpiio esprrtual
E 8 Figuras de construcaon DISCURSO 9 Masiow Necesidaces del ser humano
Z 21 Credibiiad 10 Bandura niuence del aprendiz) @ soca BN Bl desarrola humano
| Umdad 2 LA EXPRESION ESCRITA DEL | 22 Analisis da la audenciy
ENUNCIADO AL PARRAFQ 23 Selectdn del tema UNIDAD DESARRCLLD DEL NIRO
] Cracon simple y compuesta 24 Propositos ge dscurso 11 Crecmiento y desamoilo fisico psoosocra  cogntvg mor: y
10 El pdrmafo  weas princpales  y [ 25 Partes del discursa espuMua  Lactante 0 a 12 masas Progscotar 12 3 afos
secundanas 26. Apoyos pam i presentacdn  del | 12 Decechos del nio
1" Tipos de parrafo discurso 13 Instrumentos mas ubizados para & valoracon del nio
12 Ortografia 27 Logistica cel eventq 14 Vaomudn Denver escolar5a 12 ahos
13 Importanca de & puntuacidn 15. Valomodn del - o en edad escoisr  Adokascente 13 a 20 afos
14 Acentuacion i6 Deracho a tener mformacdn sobre su sexualdad
i5 Latras cuyo uso se presta a confusion
CONGRUENCIA CONGRUENCIA
27 100% 16 100%,

Fuanta Programas de Materias de la Licencatum en Enfermeria en Dos Ciolos de @ Facuitad de Enfermenia de ke UANL  Montemey Nueve Ledn 1999

Segin Fernandez y Livas (1998) los verbos o conductas establecidos en los
objetivos de este primer semestre, se identifican en los niveles de conocimiento,
comprensidén y aplicacién. Para Zarzar (1993) las conductas o verbos de este
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semestre, se identifican en la categoria de tipo informativo dentro de los niveles de
comprender y manejar. Predominando los verbos de aplicacion, debido a la
naturaleza tedrica-practica de la disciplina de enfermeria.

En resumen, en el primer semestre, la congruencia de los contenidos de
materia con los objetivos generales de materia, fue: congruencia aceptable para las
materias del 4rea de enfermeria, las médico-fisiologica, de igual manera el area
social-psicolégica, y el area metodolodgica. Es decir en el total de las materias (7) se
presenté una congruencia aceptable. Sin embargo es conveniente discutir el alcance
de los contenidos y de los objetivos de materia.

4.4.2 Segundo semestre

El cuadro No. 18 indica que los contenidos de las dos materias ubicadas en el
area de enfermeria se distribuyen de la manera siguiente: para la primera, la Mujer y
el Nifio Hospitalizado el objetivo general de materia (aplicar) es apoyado por el 100
por ciento de sus contenidos. Es importante aclarar los conceptos de cuidados
generales y cuidados especificos de enfermeria, debido a que son diferentes, los
primeros hacen referencia a cuidades de comodidad y confort del paciente y los
especificos son para proporcionar atencion a pacientes con padecimientos cronicos.

Para la segunda materia, Adulto Hospitalizado, la conducta del objetivo
general (aplicar) es apoyada en un 100 por ciento por el contenido programado.
Como puede observarse la idea basica del objetivo general si retoma los contenidos
del programa, pero requiere de otra redaccion, mas clara y especifica en relacién al
producto esperado por el curso, lo cual se puede deducir a través del contenido de la
materia de enfermeria como la aplicacion de técnicas y procedimientos en el cuidado
de enfermeria en relacion a la mujer, nifio y adulto. Con esto se puede concluir que el
contenido es el mismo para ambas materias (Atencion a la mujer y nifio y Atencion al
adulto), por consiguiente el objetivo pudiera ser también el mismo, Unicamente
especificar la poblacion a la que se proporcionara los cuidados de enfermeria.

Es recomendable trabajar con ambas materias en forma simultanea mediante

trabajo de academias y tomar decisiones con respecto a los objetivos y contenidos

179245
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de las materias de enfermeria fundamental a la mujer y el nifio y Enfermeria

fundamental al adulto hospitalizado.

Los objetivos de ambas materias expresan verbos (conductas) de aplicacion,

por ser cursos tedrico-practicos. Los contenidos de los titulos de unidades de estas

materias estan expresados en forma de objetivos de aprendizaje, 0 cual no presenta

obstaculo debido a que clarifica la intencién de los contenidos.

CUADRO No. 18 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA DE ENFERMERIA

SEGUNDOC SEMESTRE

ENFERMERIA FUUNDAMENTAL A LA MUJER ¥ EL NIND

ENFERMERIA FUNDAMENTAL AL ADULTO HOSPITALIZADO

Aphgar los pancipios cient hicos al realizar cusdados generales de enfermeria a @
muger y al nifto hosphtaliza do

Al témming del semestre 9 educando deberd aDBCAT I0S pAnGIpKs Clenlifcos 8 desamoiar
procedimientos especihcos en 8 uidado de enfermernia que proporcona sl come para ol
o dai aduha he

0 ¥ ) a fin de gargnbzar awncion de cakdad

UNIDAD |

FLINDAMENTOS BASICOS PARA LA ATENCION DE LA PERSONA (Muper y Nifa}
HOSPITALIZADA

1 Importancia da la enfermeria fundamental en la atancidn de la mujer y el nific
hosputalzado

Hospital Normas, bpo ¢da personal, formas de ingrese y unidad ciinca
Funcionas de enfermera especthcas para 1@ atenadn de 1 mujer y al miflo
Seracipe hospialanos para 1a atencidn o8 L mujer y &l 1o an &l sagunde
nivel de atencion

Respuestas ¢a & mujer ¥ e niNg ante la hospializacon

Relacion lerapeunca en la atencidn hospitataria

Seguridad microbloldgica

HOWM swe

UNIDAD Il ASISTENCIA DE ENFERMERIA A LAS NECESIDADES BASICAS DE LA

MUJER ¥ EL NIRQ HOSPITALIZADO VALORADAS A TRAVES DE LOS PATRONES

FUNCIONALES

Asistencia de enfarmeria para 13 persona hospialeada con aleracon en ol

patrdn de acthadad v ejermicio

4] Agistencia de enfarmeria para la t con

patran nutncional - mewabbico

10 Asistencia de enfermeria para la persong hospialeada con aleraadn on &
patrdn ce o m nacidn vesical e ntestnal

" Asistena de enfermeria para la persona hospitakzada con afisraabn en &l
patron 08 suafio y descanso

CONTENIDO
o

on an ol

UNDAD Il PROCEDIMIENTOS ESPECIFICOS DE ENFERMERIA MAS USUALES

PARA EL APOYO

DEL DIAGNAST CO ¥ TRATAMIENTO MEDICO EN LA ATENCYIN DE LA MUJER Y

DEL N RC HOSPITALIZADD

12 Agmenstracihn de medicamentos por las vias . orl, infremuscular,
mitragérmeea

13 Cundados de venockss

14 Toma de examenes de AboEtono (oNna, sangra heces }

15 Cundados de henda qu rupca

UNIDAD | FUNDAMENTOS BASICOS PARA LA ATENCKIN DE ENFERMERLA AL ADULTO

HOSP TALIZADO

Importancia de la enfermena fundamental para el adulto hospriakzado

E Hospial come centro de atencion el adulo

Funciones de & enfermara para ka atencdn fundamenta des agulio hoapitakzado
Serncios hosprialancs para La atenadn del adulto enferma

Respuastas ante b hospa'1zaciin

Relacin lerapiutica enfermari-adulio hosptaezado

Saguidad micrebokg ta

UNIDAD I ASISTENCIA DE ENFERMERIA A LAS NECES DADES BASKCAS DEL

ADIATO A TRAVES DE PROCED MIENTDS PROPEDEUTICOS

a8 Asmtencia ge enfemnena pam al a0uts hospalesdo con aleracdtn an al patin
Actwidad Ejerato

SN Ao

9 Asiatencia Op enfermena para el adulto | con en ol patron
Nutrkaonal Melabohco

10 Asistancia de enfemaita para 8 aculio con an el patnon de
Eliminacsn

1 Asistencia de enfermeria par el 30uc zado Con an of pation de
Sueno y Descanso_

UNIDAD Ill ASISTENCLA DE ENFERMERIA A TRAVES DE PROCED M ENTOS
ESPECIFICOS DE MINIMA COMPLE.IDAD QUE SE EMPLEAN PARA DAR ATENCION AL
ADULTC HOSPITALIZADO DURANTE EL DNAGNOST CO ¥ TRATAM ENTO MED CO

12 Administracion de Mecamenios via ora subcubinea ntradénmeca e ntramuscular
13 Curdado de vanodisis cana 1zacion goeo wglanca de signos de fletihs y asepsa del

AM8a o8 PURCIHN
14 Toma de eximenes de Gbomiono sangre {MBCOMENdD oring y heces
15 Curdados da henda gu ruQKca  CURACIONGS vig el de o n

Mangn e equipd y MEtenal eabé

CONGRUENCIA
15/100%

CONGRUENCIA
15/100%

Fuente Programas de hlatenas de la Licenciatura en Enfermena en Dos Ciclos de la Facutad de Enfermeria de la UANL  Manterrey Nuevo Ledn 1900

En el cuadro No.19, se observa que los contenidos de las materias

Microbiologia y Fisiopatologia |, pertenecientes al area médico-fisioloégica, apoyan

respectivamente en un 100 por ciento, a su objetivo general de materia. La segunda

parte de ambos objetivos generales de materia (establecer y fundamentar), expresan

el para qué de la Fisiologia y la Microbiolcgia en la enfermeria. Por consiguiente, no

necesariamente se requiere que esta parte del objetivo sea cumplido al término de

este semestre académico, sino a lo largo del desarrollo del plan de estudios y en el

ejercicio profesional.
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Con respecto a los verbos sefalados en los objetivos generales de las

materias de Microbiologia (comprender) y Fisiopatologia (analizar), el logro de estas

conductas no solo requiere el cumplimiento del contenido sino aun el cumplimiento

de las actividades practicas propias de enfermeria.

De acuerdo a la clasificacion de Fernandez —Livas (1998) y Zarzar (1993),

ambas conductas son diferentes y la de comprensién es una operacién mental

inferior a la de analisis, para alcanzar la conducta de analisis se requiere la

aplicacion del conocimiento minimo a nivel teérico o hipotético, para posteriormente

realizar la operacion de analisis. Por 1o tanto es conveniente replantear la conducta

del objetivo general de Fisiopatologia pues son conceptos tedricos que requieren ser

integrados al proporcionar la atencién de enfermeria.

CUADRO No. 19 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA DE MEDICO-FISIOLOGICA

SEGUNDQO SEMESTRE

MICROBICLOGIA

FiS CPATOLOGIA |

Comprander 13§ ciractensticas oe s MICrooganismos, su proiferacdn v &l control de
los agantes INfacciosos, asi COMO su INeMeactn ¥ supervivencia en el mado
ambsenie a fin de establecer Medkias de prevencion, mitacdn de nesgos y
lratamentos

Anglzar os procesos fsologeos v Rsopatodgwns que operan en [ persona que nterfieran en &
proceso tel kenestar y malestar para fundamentar kas menvencones de dagnostco y
tratarmsenit en forma cientifica y Buoénca

UNDAD | TRASTORNOS SENSORIO ~ MOTORES

1 Desordanes de La funcdn cersbral
2 MECaMEMOSs ¥ dasorenes del dokr
3 Alteraciones de 13 funcidn motora y enfermedades degenerativas

UNDAD Il ALTERACIONES EN LA FUNCION ENDOCRINA GASTROINTESTINAL
METABOLISMO ¥ NUTRICION.

4 TrRAsIomos Aulncionaks Metabohcos
5 Trastornos gastro ntesbnales
6 Trastomas endocinog.

UN DAD Il ALTERACIONES DE LA HEMOSTASLA Y GLOBULOS BLANCOS

T Desordenes hemomagcos
) Angma

-] Transiusones sanguineas
10 Laucema Clasfi 1

"

de laboratonio)

UNIDAD IV ALTERACIONES DE LA FUNCION CARDIACA, INSUFICIENCIA
CARDIACA

20Nes chrecas ¥

CONTENIDO

" Hapertension artenat

12 Control ge la funcdn cardaca

13 TrAsIomos asqUamCHs cel Mocaro

1 msuhGencn candaca y Mecans=mnos COMPensannos

UNDCAD YV TRASTORNONS DEL S:STEMA RENAL
15 Equ Horio y decsexuilibng S0de-bascn enal
16 Desordenss ronales.

17 Desordenes de racio unnaric bae

18 InsufiGence rna

UNIDAD  NTRODUCCION A LA FISIOPATOLOGILA, ALTERACIONES DE LA FUNCION
CELULAR

Conceptos generales de hsploga, patologia fssopatologia, homeastasa, mportanca del
estudic de isopatoiogia en la carera de enfemenia

Nocesigaoes celulares vilakes Oxigano NUINenkes, Shrnacion. excracn y sacrecion
Respuasta calular al estrés

Alteraoones an B dferencacidn celular

Conirol gendbco de la funcdn calular y la heranca

(LR = N

UNIDAD || DESQRDENES DE LA FUNCION E INTEGR DAD DE LA PIEL
6 Erupaones asociadas con de a nianca

7 Lesiones mas comunes de la el en 13 edad avanzada

a L8siones mocotcas

] Intpcciones bactenanas vrales

10 Enfermadades nfamatorias de & pel

11 Lesones por pradura de MOSOos y paraston mids comunes

12 1 benignas y makgnas de (a piel

UNIOAD | ALTERACIONES DEL TEJIDO CONECTIVO Y ESQUELETICO

13 Concaptns panerales, adema, infamacon, nfecoon, absoast mactidn grRanuiomansa
14 Hendas

15 Fractuas

UN DAD 'V ALTERACHINES DE LA RESPUESTA NMUNE
18 Defincadn de nmunidad

17 Claaficocidn de L35 respuestas nmunes

18 Redhazo 3 fansplantes

19 SiDA

UN DAD Vv ALTERACKINES DF LA FUNCION RESP RATORIA
20 EquAbnic y desedquiitno 3000 - DISICo respwaieno

21 Neumonia

P Emisoksmo pulmonar

23 Enfermadad pulmonar obetructva Gromea

24 Cancer pukmenar

URDAD vl ALTERACIONES GEN TQURINARIAS EN EL HOMBRE COMPLUICACIONES EN EL
PARTC PUERPER O Y ABORTQO, DESORDENES GENETICOS ¥ CROMOSOMICOS

25 Altergoones en B estiuchira y funcion del sistema gentounnarna en ef hombre

26 Comphcationes 08l PEo y puemanc

27 Abono

28 Cancer cennco-uterna

29 Canoer de mama

0 Dersérgenes CromOsommcos Mug recuentas

CONGRUENCIA
18.100%

CONGRUENCIA
30 00%

Fuente Programas de Malecas de 8 Lcencaws en Erfermena en Dos Coos de & FaguRad de Enfermedia de ta UANL  MOmMermey Nuevo Leon, 1988
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El cuadro No. 20, muestra que los contenidos de Computacion, del area
metodolégica apoyan en un 100 por ciento la primera parte del objetivo general de
materia (incrementar). La segunda parte del objetivo (mejorar) no recibe un apoyo
directo de los contenidos del programa sino que es aplicable para el resto de las
materias del plan de estudios, asi mismos para el ejercicio profesional del egresado.
Es necesario aclarar que esta materia pertenece al programa de Estudios Generales
Universitarios de la UANL.

El objetivo general de la materia de Apreciacion de las Artes, del area social-
psicologica apoya en un 100 por ciento al contenido del programa, aun asi
sensibilizar a un alumno es una tarea ardua y dificil, debido a que los estudiantes
estan inmersos en un contexto social y econémico que no favorece el apreciar las
manifestaciones artisticas. La materia también pertenece al programa de Estudios
Generales Universitarios de la UANL (Cuadro No. 20).

En sintesis, en el segundo semestre, la congruencia entre los contenidos y los
objetivos generales de materia, fue: aceptable para las dos materias ubicadas en las
areas de enfermeria, asi mismo para las dos materias del area de medico-fisiologica,
de la misma manera cada una de las materias del drea metodoldgica y social-

psicoldgica, presentaron una congruencia aceptable con un 100 por ciento.

CUADRO No.20 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA DE METODOLOGICA Y SOCIAL-PSICOLOGICA

SEGUNDO SEMESTRE
COMPUTACION i} APRECIACION DE LAS ARTES
Ingrementar la cultura computacional ded estudiante univarsdanc con el Sensibilizar al atumno en la aprecacon de @s mandestacones amshcas, hattndoios paricipet
da mejorar su desarmollo académico y profesional o8 1 pxpenancyd estéhca
UNIDAD | GISEND DE 11 Uso de funones bisicas UNIDAD EL ARTE UNA FACETA DE LA UNIDAD IV LA MOSICA
:’RESE!;TACIONE: E:IIEACES 12 Croscion de funcones con Visusl E)CPRESION CLLTURAL DEL HOMBRE Ig E eOncept te musica
erspectry. presariacdn Basic L& cultira coma un 130 1 Defirocadn de 4 misa
g :Isatmﬁcauondalam 13 Inciusisn da graficas en kos mogdelos | 2 La cultura popular 17 Caracteristicas de La musica
H E uclra presantaciin o 14 Driefo de modelos onertaces haca | 3 Componentes esenciaies de la obrg artigca | 18 Letra muscal
s Modele ¥ produccior I8 ecoeciahdad 4 Egron
UN DAD v DANZA
5 Elaboracdn de [ presantscén | |\ inap v DISERO DE PAG NASWER | @ E'uodevma 10 Cud os s danza
UNIDAD | TEGNIGAS AVANZADAS 12 w“""“{g‘m HTML UNIDAD 1l ARQUITECTURA 20 Tipoiogis de 1a canza
PARA EL D SERO DE DOCUMENTOS | (3 O ramandn bésica 8  Definodn de amulecira 21 Elementos komath-os de La darza
8 |s Conceptos bawoos  (Estructura jemplo de una pagina nteractva | 7 C sticas ¢ Lo 'ﬁ Ouines y o hasen 13 danza
& Formato) 8 Dosamom Nsidioo 08 b aTuReIa La carza y e bempo
o UNIDAD ¥ LSO DE SERWVI
|§ 7 Tecmcas para  meprat s | reanET SERVICIOS DE 9 Lectura anpuiteckinc 24 Mogelos
procuctdad 18 Temoliogias de @ mionmaosn ¥ la UNIDAD 1 LITERATLRA

8 Docuamwtiy (it aCtnvos

UN DAD I CHSERO DE MODELCS EN

HOUA DE CALGIAO

] Concapind NEDoUCKAS  (Higa
[ -7 .

10 Operacones oon r@ango

Comuncanon (Redes (memet)

18 Bisqueda de  mlomacn  con
WWW

20 Transferencia de archnos con (FTR)

21 Comuncacsn rEempersonal
Medigte o cormeo electrinon

UNIDAD it ARTES VISUALES

1n Defreoon del arte

1 Defiruciones Oel conomMic Frtes wisudkes
12 Eiementos Dascs de 13 visuatda

13 Detamodn hesitnch de L3 srbe vesuaies
4 Lachra viusd Euctsdn vepull emenion

O 1 COMPOSeodn Kaa  COrkenetls SO0 ¥
MmOk

25
26
27

La avertura Je lear

Conoaio y unGidn: de e gtura

La ocormstrucodn gue del sgnificado hace o
L_— -4

LINIDAD V1 CINE

249
29
E 1]

E Drocass de produccdn 06 L e 3 1a
pantaks

CONGRUENCIA
21 100%

CONGRUENCIA

33 100%

Fuenie Programas da Matenas de la Licengiatura en Enfermena en Dos Caddos de la Facutied de Enfermenia de la LAMNL  Montemey Nuevo Laon 15949
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4.4.3 Tercer semestre

El cuadra No. 21 incluye seis materias de enfermeria; dos de las materias con
enfoque a la atencidn a la mujer, otras dos, al nifio, y una al adulto. Otra materia que
se ubica en el area de enfermeria es Salud Mental.

La relacidn de apoyo entre el contenido de materia y el objetivo general de las
materias que brindan atencién a la mujer es: para la materia Atencion a la Mujer
Durante el Prenatal de un 100 por ciento; para el contenido de la materia de Atencion
a la Mujer Durante el Parto, el apoyo es de 100 por ciento.

El contenido de las materias que brindan atencion al nifio {Atencién al Nifio
Durante el Crecimientc y Desarrollo del Lactante y Preescolar, y Atencion al Nifio
Escolar con Padecimientos Prevalecientes), no apoyan, al objetivo general en su
totalidad, porque el contenido de las unidades no refleja el contenido del objetivo.

Es importante sefialar que los objetivos de las materias de atencion al nifio y al
adultos no hacen mencion a la poblacién que se atenderd, de tal manera que el
objetivo es muy amplio, que podria ubicarse para otras materias, lo que denota que
el objetivo no esta disefiado para la materia de niflos en crecimiento y desarrollo en
lactante y preescolar; y adultos con padecimientos cronicos.

Es recomendable redefinir los objetivos de acuerdo a los contenidos y a las
expectativas del curso, es decir al producto que se obtendran al finalizar las materias.
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CUADRO No. 21 RELACION DE CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO
GENERAL DE MATERIA DEL AREA DE ENFERMERIA

TERCER SEMESTRE

ATENCION A LA MUJER DURANTE EL PRENATAL

ATENCION A LA MUJER DURANTE EL PARTO

ATENCION AL NIRO DURANTE EL CRECIM ENTOQ ¥
DESARROLLO LACTANTE Y PRESCOLAR

ADUCar Jos conocumanios de las cancias DAscas ¥ e
enfermaria al realzar o conlrol y SegUHTHeNIC 08 [ Muper
CON embarazo noal

zg o8 concaptos leoncos pam lundamentar los
culados especificos a la mujer durame La &3pa de
Panfg y dl OGN NACKK) NOM

Desaroliar habudades de valoracon 2 fravis de mstumenkos
esNManzados del 5ecior B3k 033 JORCAT 3cconea Oe anfermensa an
foma dectva y shoente g través oe b SNeManon prevendadn y

on Cihca Gon La o 06 Lo bari como Eacitadora oel
Curdado

CONTENIDO

UNIDAD | CONCEPCION ¥ DESARROLLO FETAL

1

Fecundacitn, Desamolo, iIntautenna
Implantacidn, Membranas Cewlares (embhonanas.
lguido amnibicos. $aco ulenng, capas
germinales )
Sigterna OIGanicos Ntrautennas (Kacen ., condén
umblical sistema circulatono, desarrolic

o)

UNIDAD | CAMBIOS FISICOS Y PSICOLOGICOS
DURANTE EL EMBARAZO

3

Anatomila y hswlogia del embarazo y usiema
reproductivo, cardiovascular, gastroiniestna |
aparato unnano, piel, pald, Mustul esqueabeo,
h pofisis, supramanales, hormonas

Cambios presunlivos ¥ probable Jel embarazo
respuesias psicoldgica

Embarazo como una stapa del desamolio (madre,
aceplacidn, cambics animica, magen oomxal,
padre, hemnanas, factores culluraies

LNIDAD 1l VALORACION DE ENFERMERA PREVIA
AL PARTO

&

Antecedentes de 3 mujer gestanta. valoracdn
el cakculo de la fecha probabie ded parie, ragla
0a nagle, gula de valoracidon fiska pranatal,
examan fisico

UNIDAD v ATENCION DE ENFERMERUIA EN EL
CONTROL PRE-NATAL

7

Valoraaon de Enfermeria en e Control pre-natal
por Iimastres (1° 27, 3' 1nmestre del embaraza)

UN DAD 1 RESPUESTAS HUMANAS DE LA MUJER
EN EL PARTO

[y S

o o ~  him

Concaplo 0o pams sutde

Generaiktades det parlo {2da Y Jea E@pa)
Nomas Oficales de Atancdn del pario
Dmscripoon del dnea figca el pana y manenl
¥ 0qUILC basico

Regas basicas de b Asepsi quinumica

Lo veniais y Gesveantaas on poscaonas o of
parta normal

Asstenca oe onfermena inerdepandients en
ol parto

Valorackn de enfenmeria en ol parto
Agistencia da enfermer(a an las categorias
diagnosticas mas frecuentes (6 revisard
dafnicion, Factores ebioldgicos y Gractirishcas
rue lo definen)

UNIDAD 2 ATENCION DE ENFERMERLA AL RECIEN
NACIDO ¥ A LA MUJER EN EL POST- PARTC
INMEDIATO

10

"
12
13

neonaio manFmackn oel Heonalc.
garbficacstn kgadyra de corton umbilical,
profilaxes oftakmica bano ded recidn NacKlo,
medkadn de pesc y 133 registro en 13 sata O
BxXPUISKN y MOstrano a la madm )
Generakdades de 3 cuarts etapa del partd
WValoraaion fls«ca de la mujer en la cuarta etapa
Signos y sintomas de alamma an la muer

pUETDea

Asstencia en wos diagnostcos de entermesia
mas frecuentes

inlervencionas oe enfermena indepandientas

UNIDAD CRECIM ENTO ¥ DESARRCLLD DEL LACTANTE
1 Momimonakaad infantl

2 Prncipos 08 Enfermerta Peddtnca

3 Histona Ol mica Pegadinca

4 Concepins de creamiento y 0esamoia

] Valdracion oel crecHTients y Gesampia

L] Valoracidn Flca ded nifio

UNIDAD Il ATENCIHIN DE ENFERMERIA AL RECIEN NACIDO SANO
Caractensbeas Flsicas del RIN
Cudados del Recén Nacido
Almentacsin

] Almenacin al seno malemo

- 0~

UNICAD Il INTERVENCHON DE ENFERMER!A DURANTE EL

CRECIM ENTO Y DESARROLLO DEL NiRO

1 Promocdn det Programa

12 Visitas de seguimiento

13 Wigilancia nutncional

14 INMUNLZACI0NS

15 Estrnutacion Temprana

18 Provencidn ge acedenies mas frecuenes

17 Valoracidn dad gesamolo y su vidad an La atencidn 2 pacene
pediatrico (Enckson, Freud ¥ Peaget)

UNIDAD v INTERVENCION DE ENFERMERIA EM EL PACIENTE

PEDIATRICA CON PROBLEMAS DE SALUD E PRIMER NIVEL DE

ATENCION MAS FRECUENTES

18 Problemas Nutrcionakis y respuestas humanas

19 Problemas gastrontestingles y respuestas humanas

20 Trastomos respiratonos y Respuastas Humanas (Conoapto,
valoracon medidas preventivas y plan de avencion)

CONGRUENC A
7 1008%

CONGRUENCIA
15%100%

CONGRUENCIA
0%

Fuenie Programas de Materas de ka Licencalura en Enfermer

ia &n Dos Ciclos de la Facultad de Enfemena de @ UANL, Montemey Nuavo Leon, 1998

El contenido de la materia Atencion al Adulto en la Prevencion y Deteccion de

Padecimientos Cronicos Prevalentes apoya, en un 50 por ciento al objetivo general,

en relacién con la segunda parte del objetivo,; cabe hacer notar que la primera parte

del objetivo (aplicar) no recibe apoyo del contenido programado, ya que no se

reflejan los conceptos de ciencias basicas y sociales en las unidades del programa.

Los objetivos sefialados en las materias: Atencidn del Nifio Lactante,

Preescolar; Escolar con Padecimientos Prevalentes y la Atencién del Adulto en la

Prevencién y Deteccién de Padecimientos Cronicos Prevalentes son de niveles

amplios y extensos los cuales no especifican la poblacion a |la que se le

proporcionara cuidados de enfermeria.

Los contenidos de la materia Salud Mental apoyan en un 67 por ciento al

objetivo general de ésta. Es importante hacer notar que algunos contenidos de

unidad estan enunciados como objetivos de aprendizaje (Cuadro No 21), lo que

permite la comprensién de los contenidos; es necesario destacar que el objetivo y
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contenido de Salud Mental, sefiala el proceso bienestar-malestar, pero no existe

contenido que mencione los aspectos de bienestar emocional, solo se maneja el

malestar emocional.

Llama la atencion que en los cursos de enfermeria de primero, segundo y

tercer semestre, que tienen una carga practica y que el resultado es realizar atencion

de enfermeria, el objetivo inicia con la aplicacion de conceptos tedricos y no por la

aplicacion o realizacién de una atencién de enfermeria, que se sobre entiende lleva

principios tedricos que justifican la accion de enfermeria. Por lo que se requiere

unificar criterios en la redaccion de objetivos.

CUADRO No. 21 RELACION DE CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL
OBJETIVO GENERAL DE MATERIA DEL AREA DE ENFERMERIA CONTINUACION

ATENCION 8L NINOG ESCOLAR CON
PADECIMIENTOS PREVALECIENTES

ATENCION AL ADULTO EN LA PREVENCIGN ¥ DETECCION DE
PADECIMIENTOS CRONICOS PREVALENTES

SALUD MENTAL

Desamplar habkidades en s Acrvdaces de
Colaboracion en e dagnoshics v trala mientd mixke ¥
an 3 atencion 3 13s respuesias humanas ¢on base en
CoNocImentos espec ficos

ADHCD 105 conceptos 1edncos de s cencias bascas socales y de
enfermena 3 DIOROrCiondr atencion especihca 3 ka poblacidn susCaptibly al
presentar padec mentos Cronicos pravaleaentes

Detemunar o cwdados dc enfermera necesancs
para 12 aiencidn a la respuests emocional que
prescaia el naivg y el adulto ante of brenestar —
. ostar

UNIDAD I PROCESO DE ATENC ON DE

ENFERMERLA AL N RO CON PADECIMIENTOS

HEMATOLOG COS

1 Valoraadn de enfermerla al pacente con
Jeucema

2 Responsabixiades de enfarmeria sobre
efecios colaterakes que presenta ef escolar que
recibe quimioterapka

3 ValoraciOn del pacente Con eucema

4 Calegorias disgnoshcas de enfermeria mas
frecuantses y el plan de enfermena

5 Mervencionas iNdependenias e
mierdependentes del escolar con leucema

UNIDAD i PROCESO DE ATENCION DE
ENFERMERIA AL NIRQ CON PADECIMIENTOS
RENALES

6 Valoraoon e enfermaeia al paoenk con

CONTENIDO

padecimenios renales

7 Valoracin del nifo con padecarserios
unnanos y renakes

B Responsab kdades ge enfermeria sobre Ios
pacientes que son tatados con dlisis

UNDAD | PREVENCION DE HIPERTENSION ARTERLAL

Atgncon Primana

Fsiopatologla da L hipertansion arterla!

Proceaimiento de [ loma de pres:on arteral

Morma Técnica para 13 pravencidn y control de la hipertansidn anenal
escencial an la Alencidn pnmana a ta saked

Detectiin oa la hipertens:on artenal

Prevancidn de La hipertensidin arteria

Gua oo v de p or 8 desaToRa r NDenenson
artertal

=~ th R -

UNIDAD 1| PREVENCION DE DIABETES MELLUTUS

8 Frsiopalongia de la dabetes melbtys

] Revisadn de Normas Técnicas para la prevencdn y control de B
chabetes melis en la aiencén  Prmana de Salud

10 Pravencion ce 2 dabetes melifus

1 Gula de deteccidn de personas propensas a desamoilar dabees
mediitus

12 Toma de ghcema capdar

UNIDAD 1 PREVENCION DE TUBERCULOSIS PULMOMNAR
13 Fresopatciog 2 de la lubenculoss pulmonar
14 Norma Tacica de la Prevencdn y Control de B Tuberculosts

UNDAD BASES CONCEFPTUALES DE

SALUD MENTAL ¥ PSIQUIATRIA

1 Marco concagiua de salud mental y
psquatia

2 Marco conceptua de enfermaria an
£3 ud Mmental y pacusatria

3 La relacon imerpersondi como
Proceso terapéuco

UNIDAD  RESPUESTAS EMOCIONALES

EN EL B ENESTAR - MALESTAR

4 Proceso de akencidn de enfermeria en
105 estados 06 estrés vy ans«edad

5 La ntenenodn an crisis coma procesa
de atencitn de enfemaria

UNIDAD Ili ATENC ON DE ENFERMERLA A
NIROS O ADUL TOS EN ESTADOS
CRITICOS DEL NIRG ~ ADULTO CON ALTD
RIESGO DE PROBLEMAS EMOCIONALES
Sucdo
T Fam as con padnes Snocrcladios,
Abuso nfanhl wolendaa famsar

pentongal Pulmonar en ta Atenckdn Prnmania a & Satud ] Enfermacag menta Cronica
9 Categorlas dkagnosticas 0o enfermeria mas 15 . Guia de detect:dn 0 personas propensas 3 desamoliar T B P a AdCrones
frecuentes 16 Detecoondela TR P
17 Meddas preventvas da aTB P
CONGRUENCIA CONGRUENCIA CONGRUEMNCIA
0% 17 100% 9100%

En el cuadro No. 22, se muestra que las materias del area médico-fisiolégicas

son; Famacologia y Fisiopatologia Il. Los contenidos de Farmacologia apoyan la

primera parte del objetivo (comprender) de materia, en un 100 por ciento. La

segunda parte del objetivo (colaborar) se considera, como el para qué de

farmacologia en la enfermeria de tal manera que su cumplimiento, se da para las

materia de enfermeria del tercer semestre y posteriores semestres. Los contenidos

de Fisiopatologia Il apoyan |a primera parte del objetivo general de materia (analizar)
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en un 100 por ciento. La segunda parte del objetivo (fundamentar), no recibe apoyo

directo del contenido programado, pero si recibe apoyo del area de enfermeria.

CUADRO No. 22 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA MEDICO-FISIOLOGICO

TERCER SEMESTRE

FARMACOLOGIA

FISIOPATOLOGIA NI

Comprender & mode de acedn efectos y metaboksmo de kS fmacos mas ubkzades en el
ratamients 9e s padgecmentos MAs comunes a tn de calaborar Bn la admiNstracon y control
ge 13 f3Macoterapa 06 Manera $agura Y SN NESH0s

Angigar 8 procescs RAOKMHICES de 108 padecimentos agudos y CroNKCOS pravalecentss on
La porsona que mberf eran on &l proceso del renestar par fndamentar &8 ntarvencones
e chagndsboo y ratameenin an forma cent fica y odtica

UNIDAD ) INTRODUCC ON A LA FARMACOLOGLA
Concepto de madicamentos y venanc
Precaracones fanmaceubcas
Farmacotneboa

Farmacod namia

Respuesta esperada y no espenada
Terapeutca

UNDAD Il FARMACOS UTILIZADOS EN LOS D FERENTES APARATOS Y SISTEMAS
7 Medicamantss utlizacos en & Sistema Nerwoso

] Autbnomo y Central

9 Medicamenios utlhizados an e Aparato Cardwvascuiar

10 Medicamenios uti 123dos en & Sislema Endocnno

1 Medicamentos uh 1za00s en & Aparato Respiratono

12 Medamentos ubkzados en &l Aparaic Drgestho

UNIDAD Il QU MIOTERAPIA DE LAS ENFERMEDADES INFECCIOSAS ¥ NEOPLASICAS
%3 ANBDOLCOS

14 Antnirales

16 Antnaoplassos

- J LI SERY S

CONTENIDD

UNIDAD IV TRATAMIENTO GENERAL DE LAS INTOXICAC ONES
16 Tipos ge 160c0s

17 Remocan del oo

18 Duaksis pemoneal

19 Drid s, exctra CopoOnag

20 Exangu ned transtusdn

21 Inactvacon del 10xcs

22 Tratamenio de 405 S niomas

23 Tratameento 0& L35 secueas

UNDAD ¥ PREPARACION DE LOS MEDICAMENTOS PARA USCO PARENTERAL ¥ TIPOS
DE SCLUCIONE SPARENTERALES

24 Formuylacitn fammacéutcs

25 El usg de matemdbcos en 1a admstra con de los Himacos

UNDAD I TRASTORNOS SENSORIO - MOTORES

1 Desomanas de b Funcion Caretaat
2 Mecansmos y Desordenes del coky
3 Alteraciones de @ Funcidn Motora y Er Cirdos Deg

UNDAD | ALTERACIONES EN LA FUNCION ENDOCRINA GASTROINTESTIMAL
METABOLISMO Y NUTRICION

4 TrRstomos Nulncionales Metabokcos
5 Trastormas Gastrontestinales
8 Trastomos Endocrings

UNIDAD Il ALTERACIONES DE LA HEMOSTASIA Y GLOBULDS BLANCOS

7 Desordenas Hamomagicos

8 Anama

9 Translusiones Sangineas

10 Leucema (Clasficacndn, Manthestacones Clincas y Dagndstco de laboratono)

UNIDAD IV AL TERACIONES DE LA FUNCION CARDIACA INSUFICIENCIA CARDIACA

1" Hiperienssén areral
12 Contrel de la funcidn camkaca

13 Trastomos isquémicos del Mictardk

1 Insuficiencia Cardiaca y mecanismos Compensalorios

UNIDAD ¥V TRASTORNONS DEL SISTEMA RENAL

15 Equiibng y gesequildng Ando-basco ranal
16 Desordenes Renales

17 Desordenas del ractn unnano hap

18 nsuficianaa Renal

CONGRUENCIA
25/100%

CONGRUENCIA
168/100%

Fuante Programas 06 Matenas 06 @ LCencalufa en Enfermernis en DOS LKios 06 B FACUIad 06 Criemena 06 B UANL  Moniemey Nuevo Leon 1999

En el cuadro No. 23 se observa que el objetivo general de Psicologia y

Desarrollo Profesional recibe apoyo del los contenidos de la unidad | y ll, en un 87

por ciento. El objetivo no refleja una relacidn directa con el contenido de la unidad Il

Recapitulando, para este tercer semestre, la congruencia entre los contenidos

de materia y los objetivos generales de materia, se concluye que: el area de

enfermeria, incluye seis materias, de las cuales, cuatro presentaron congruencia

aceptable, y las dos materia de atencidbn al nific manifestaron ausencia de

congruencia.

El area médico-fisiologica, incluye dos materias que presentaron una

congruencia aceptable. Mientras que en el area social-psicologica, l{a materia de
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Psicologia y Desarrollo Profesional mostré una congruencia medianamente

aceptable.

CUADRO No. 23 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA SOCIAL-PSICOLOGICA
TERCER SEMESTRE

PSICOLOGIA ¥ DESARROLLO PROFESIONAL

Proporciongr al estudants s slemenios 196N concettudies que e Pervian compDrencer ks procasos. tanto ndnaduakes como grupakes gue favorecen o diiculan e desamolio ¥
concrecin de sar profesionstay eso 3 su ver 0s prepare J responcer 3 s demandas o8 Su enlomo y SJ prachica profesona

UNIDAD | ELECZICN PROFESHONAL UN DAD v PROCESCS COGNITIVOS
1 ¢Por qué eleg una camera profesional? 16 LD PImCesos Cognitnvos
2. Infuencias ntenas en ia alecckin 17 Perceptitn
3. Influencias extemas an 13 edeccidn 18 Memona y alencidn
19 Apvenduae
UNIDAD || INTRODUCCION A LA CIENCIA DE LA PSICOLOGIA 20 Pensamiento y sokicin 08 probiemas
4 La psicowglia como oenca 2 Languaje ¥ comuncaain
g |5 Las diversas mas y apicaciones de ia pacologia 22 MotvaGdn y smocon
E UNIDAD (1) PROCESOS BASICOS DEL DESARROLLO UNIDAD vV PROCESOS EMOCIONALES
E |8 Concaptualizacén del desarolic humana 23 Porsona 1dad temperamento y caracter
8 7 Diferencias Indrnicualas en el desarrodo 24 Auto conceptd ¥ auloesbima
8 Influgncias Intémas y axtemas 25 Problemas on 8l drea emoconal ¥ sU IMpacin en el 0esamolio personal ¥ on la
[ La famila y el desamolio de t personakdad termacion profesconal
10 Dasamolic de la socabiidad
1" Cambios pSIcoiOQIcos durante 1 Aplesoancia UNIDAC VI PROCESOS SOCIALES
12 Desanmolio de la kenbdad 26 Socalzacon y dferencias indhiduakes-denhdad
13 Desamolio ntelactual y de la parsonahdad en la stapa de la unmersidad 27 Interacodn en grupos
14 Desarrolio de la personalidad y como asta determing k eleccitn profesional 28 Género y eleccion wocaconal
15 La edad adutta
CONGRUENC1A

1387%

Fuente Programas da Materias de ta Licencaiura en Enfermeria en 00s Cicos oe la Facuttad de Enermeda oe la UANL, Montemey Nuevo Ledn, 198%

4.4.4 Cuarto semestre

El cuadro No. 24, describe cuatro materias de Practica Profesional de
Enfermeria con acentuacion en el adulto en diferentes tratamientos y padecimientos.
El contenido de Atencién al Adulto que Requiere Tratamiento Médico, apoya en un
100 por ciento al objetivo general de materia; ademas, es importante hacer notar que
solo el contenido con los numeros 4, 9,10 y 16, muestra evidencia para alcanzar ias
conductas de demostrar habilidad en el manejo de técnicas y procedimientos de
enfermeria, es decir un 25 por ciento del contenido hace énfasis en demostrar dicha
habilidad. Es conveniente redefinir el objetivo general de materia de tal manera que
no exista reiteraciéon de términos, por ejemplo “tratamiento medico”.

Los contenidos de Atencién al Adulto que Requiere Tratamiento Quirdrgico
apoyan al objetivo general de materia en un 87 por ciento; el objetivo denota la
conducta de habilitar en el manejo, la cual tiene relacién directa con los contenidos
que poseen los nameros 9,10,11,12,13,16,21,y 23, es decir el 35 por ciento de los
contenidos estan enfocados hacia habilitar en el manejo de técnicas vy

procedimientos. Ademds, de que esta conducta requiere una practica educativa



prolongada, es importante hacer notar que los titulos de unidad estan expresados
como objetivos de aprendizaje, lo cual no obstaculiza sino al contrario ciarifica la
intencion de los contenidos.

Los contenidos de Atencidn al Adulto Hospitalario Durante el Transoperatorio
apoyan en un 95 por ciento al objetivo general de materia; lama la atencion la
reiteracion de que los titulos de unidad estén expresados como objetivos de
aprendizaje, lo cual no es problema, solo que a nivel institucional los criterios que se
retoman para programacion de un curso son los de Fernandez y Livas (1998), los
cuales mencionan que los titulos de unidad son temas que integran el contenido de
unidad, mostrando asi una incoherencia entre lo que proponen los autores y la
practica de la programacion didactica realizada por los maestros de la facultad de
enfermeria.

Los contenidos de Atencion al Adulto en la Prevencion y Control de
Padecimientos Crénicos Prevalecientes apoyan, en un 92 por ciento al objetivo
general de materia, y esta relacibn se da sélamente para la segunda parte del
objetivo (Cuadro No. 24). Se identificaron solo cuatro (5,6,8 y 10) contenidos que
tienen relacién directa con lo que exige el objetivo general, de demostrar la habilidad
técnica. Ademas, se observa que los titulos de unidad expresan el control y
seguimiento de los pacientes con enfermedades crénicas, lo cual no se refleja hacia
el interior del contenido, se observa unicamente en la enfermedad de tuberculesis
pulmonar, por lo tanto es conveniente que los titulos de unidad reflejen el contenido
especifico, cuidando la congruencia intema de los elementos del programa del curso.
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CUADRO No. 24 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA DE ENFERMERIA

CUARTQ SEMESTRE

ATENCION AL ADULTO
HOSPITALIZADG QUE REQUIERE
TX MEDICC

ATENCION AL ADULTO QUE REQUIERE
TRATAMIENTO QGUIRURGICO

ATENCION AL ADULTO HOSPITALARIO
DURANTE EL TRANSOPERATORIO

ATENCYON AL ADULTO
PREVENC ON Y CONTROL DE
PADECIMIENTOS CRONICOS ¥
PREVALEC ENTES

En base @ (ONOCimeeri0s Oemtihons 3¢ hatsltatd an o Maned do
tAcrias procedin enlod pand pROPOMOCNE CKdaiCE pra y post
OpErONCS o MIUlD QUi FBQLIMNG tralaMeaiiD GUINLIWD

Apkcin los I, Hicos de ]
real o La Funcatn 06 colaboracain en & achh
GUITHCD y &0 L3 Stenodn og |38 resporitas
PTUANGS Gque DRV ¢ K

WTecE O ol MAgIMentD y il 04

uBLANOS BN &8l8 MIOQraMa

UNIDAD | EL PACIENTE ADIATO

HOSPITALLZADO

1 AN hodpilalang

2. Dereches del pacente

3 Confommacasn del expedients dimon

[} Partapacdn de enfermera en
procadmientes dagndshcos yio
terapaUcns Mas comunes

WNIDAD 1| MEDIDAS DE SEGURIDAD

M CRO-BIOLOG CAS

UNDAD FUNGAMENTOS DE ENFERMERIA EN LA ATENCION
DEL PAC ENTE ADUL™0 QWJE REQU ERE TX QU RURGICO
La enfermana profesonal

[ RN By V]
g
:

UNIDAD | INTERVENCKIN DE ENFERMERIA DURANTE EL
PRE-OFRATORIO

7 Defiracatn ga témminos.

B Faciorea 0o nesgo para las Ity encones quinrngicas pre-

UM DAD  DEMT F Ch LOS ELEMENTOS
CONCEFTUALES EMPLEADOS EN LAS
NTERVENCIONES OU RURG CAS A F N DE
FAM UARIZARSE CON LAS M SMAS PARA
ASIST RY FORMULAR METAS ¥ REALIZAR UN
PLAN DE ATENCION PARA EL PACIENTE EN
COLABORACHON CON OTROS MIEMBROS DEL
EQUIPC DE SALUD

1 Concaptos qLInMIcos

2

3 Ienufica 3l quirdfano ¥ conocs e del
MmO

4

5

UNIDAD | CONTROL ¥ SEGUIMIENTG |

DE LA HIPERTENSION ARTERLAL

1 Exquama de programacdn pard
ol nvel comundano

2z Apecioe eduCativDs Dars
Pipertanatn aenal

3 Contro de 13 hupertensdn arerial

on ol embarazn

UNIDAD || CONTROL ¥ SEGUIMIENTO
DE LA DIABETES MELLITUS
Educaciin-basa prmorcil del
tratameenio

4
5
& Poblacsin oe nespo operatongs Connoe o8 disposcones fiscss del qunitano | 5 Crabetes ¥ sparcan
7 Programa da control o€ nlecoonss | g Valoracen del durants d pr Conoce Ios Motivas por iod que S reahzan g Insuling
8 Comt de nfeccanes 10 Dragrosicn de enfermeda durante ol pre-opratona 2 IMEBABNCIONSS Querrpicas 8 Hetopatia diabéncs de
] Técnucas de asiamiento
& 10 Maruya 08 gesacnos bioidgico. LNIDAD Il RESPONSABILIDAD ¥ DBLIGACKINES UNIDAD  COMPORTAMENTO EN LA CALIDAD DE PRCOnS habates
H PROFESIONALES ATENCAON AL PACIENTE SCMETIDO A
[m] 11 Madieaones pro anestbiicos NTERVENCION QUIRURGICA UNIDAD Il CONTROL Y SEGUIMIENTO
§ UNIDAD 1RESPUESTAS HUMANAS DEL | (2 Trasrorns el perte 8  Ansstaua gs A TUBERCULOSIS PULMONAR
ADULTO HOSPITALIZADO CON 13 Planesactn £ itervencones de enfermarna en paoantes ? Aparaias slectroméacos Tratameeoko o4 12 nerculoss
PADECIMIENTOS CARDIOVASCIUWARES QUa 56 Someterdn 3l Una MEBNENCKN GLINEICE 8 Poucones 10 Examen Mesoschos der esmtd
RESPIRATORIOS Y ENDOCRINOQS ¥ ¢ Esterazacdn 1" Caontrol v evahuaotn del
D GESTVO UNIDAD IV iNTERVENCIONES DE ENFERMERLA DURANTE EL | 10 Desinfecaca tratamento
1 Factorss de riesgo /0 ebologla POS-OPRATORKD 1 ASOpp ab-Se0eLd 12 Cadena epemuoiogeca de 1
12 Bases fisopatoldgicas ¥ 14 Concepto pos-oparatung 12 Aspecios 4beis KgaMn 3 I0F QU 3a enfranta uborcuiosia
modaiidades terapduticas 15 Critenos pars aka del aduko O la uniad da i L] ? QUnRC
13 Respuestas humanaa de los -anestasca
Dacemes DS hOSIUAZA0S | 15 moresn dor pacente 2 s urtad UNIDAD  COMPETENGIA CLINICA DE LA
14 La vaaractn de anfemmenda en el 17 Valoracin del gacente ENFERMER A DURANTE EL TRANOPERATORIO
adua 8 Hendas 13 Eficiencia de 1mpos y movimeantos
15 Los prncipales JLagosbens o 19 Drenges 14 Erdermera arculante
enfermena 20 c 15 Enfanman nsirumantsts
16 La planaacdn de ntervencones de 21 Cragnéshon de ent i 16 ROD3Y quansgica
anfermena para o adulo 22 P do mplem n de actvedaces :II; IEm-cor\unmz:lo
23 Dragndstica de anfermera potencidios del pacente aduitc 1 La.r“n O QUINKGIas
dusante el pos-opratong 230 46 Manos
CONGRUENCIA CONGRUENCLA CONGRUENCIA CONGRUENCLA
Fuorte P de delal an Enfermeria an 0as Cicios o6 @ Faculad de Enfermenta de la UANL. Montermey Nuevo Ladn 108G

El

cuadro No. 25, muestra que el

contenido de Fundamentos de

Administracién apoya en un 85 por ciento al objetivo general de la materia. Es

importante mencionar que la segunda parte de objetivo esta desprotegida, ya que

solamente el contenido 9 recibe apoyo en la aplicacion de un plan funcional. Por otra

parte el objetivo menciona que la atencién sera en fas unidades de primer y segundo

nivel y en el contenido se explicita que sera en las unidades de segundo y tercer

nivel. Por lo que es recomendable revisar el objetivo y contenido del programa y

tomar la decisidon mas conveniente.

Continuando con el cuadro No. 25, se muestra que el contenido de la materia

de Etica del Ejercicio Profesional que corresponde al area social-psicolégica, apoya,

en un 100 por ciento, al objetivo general de materia. Es importante mencionar que

esta matena como algunas, otras tienen la caracteristica de ser apertura y cierre en
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la formacion del licenciado en enfermeria, por lo Que es recomendable revisar el nivel
de logro de la conducta (analizar) esperada, de tal manera que el alumno pueda

alcanzar los objetivos del programa.

CUADRO No. 25 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE

MATERIA DEL AREA DE METODOLOGICA Y SOCIAL-PSICOLOGICA
CUARTO SEMESTRE

FUNDAMENTOS DE ADMINIS TRACKIN DOE ENFERMERIA ETICA DEL EJERGICID PROFESIQNAL

Desarrollar  hatidages técnco-administratvas del progese admwustratve ¥ sus  sdemnenios | Analizar la aglividad rmora del hombre a través 08 108 elementos
tacitacones parp Cofaborar en b apicacion de un plan funcional en la dvecton de b atenodn de | lundamentales de la dbca del eparcioxy profeswonal
anfermeria ding+da a la persona, en unidages da pamer y segunda nivel 68 atencdn a @B saud

UNIDAD | INTRODUCCION A LA ADM MISTRACION UNIDAD | ETICA, CIENCIA DE LA MORAL
1 Antacedentes RISIANCOS o& (3 aammistaiin 1 £Que 83 la dnca?
2 Congeplo 08 adminisiracion 2 La ética en 13 hislona
3 Elementas del concepla 3 Morandad
4 Caracterisicas, importancia y caracier de L3 admwnistracidn
] Ciencias v tecrcas auxiares d¢ 13 administracion UNIDAD Il EL HOMRE ¥ SU REALIDAD SQCIAL
L] Utikdad da la Administracion en la enfermena 4 Ebca y Cultura
5 Relacdn entre alica y cultura
8 UNIDAD || EL PROCESC ADMINISTRATIVO EN LA ATENCION DE ENFERMERIA ] Indnadud, persona, sociedad y itica
g |7 Introguccidn al proceso Adm nistratve 7 La persona
w 8 Etapas del proceso administrative Planeadion, organizacin directidn, y elemenios -} Etnoceninsmo y glabakzacon
Z |9 Aphcacitn 68l Drocass adminstratve en ka alencdn de enfermarna
8 UNIDAD Ill ETICA, TRABAJD ¥ PROFESION
UNICAD Il PROCEDIMIENTOS TECNICOS-ADMINISTRATIVOS EN LA ATENCION DE 8 £l trabao como manifestacicn humana
ENFERMERIA 10 Enfoqua mstrumantal de paicoktgice del rabaje
10 Clasificacion de pacentss 11 Valoracdn socal del babaj
1" Procadimentos Técncos Admanistatvos de las unidades de segunda y 1ercer nivel de 12 Trabap y profesdn
alenqidn 13 Ebca y profesdn
12 Procedimigntos Administralivos en s uniiades ge 5egunda y 1ercer nivel de atencitn 14 Elementos reguladonss dge 1a vida rofesicnal
13 Asgnacion de tareas 15 Valores nckspensables para un ejerccio dico da ta profeson
CONGRUENCIA CONGRUENCLA
11/85% 15/100%

Fuenite Programas de Materias de la Licenciatura an Enfermeria en Dos Ciclos de la Facultad de Enfarrneria da la LANL. Montemay Nuevo Ladn, 1099

En resumen, en el cuarto semestre, la congruencia entre los contenidos de
materia y los objetivos generales de materias, se concluye que: el area de
enfermeria, incluye cuatro materia, de las cuales, tres presentaron congruencia
aceptable, y una (atencion durante el transoperatorio) manifesté una congruencia
medianamente aceptable. La materia del area social-psicoldégica, mostré una
congruencia medianamente aceptable y en el area metodolégica, se observé una

congruencia aceptable.

4. 4.5 Quinto semestre

El cuadro No. 26 muestra, que los contenidos de la materia de Introduccion a
Teorias de Enfermeria apoya al objetivo general en un 100 por ciento. Es importante
hacer notar que en la segunda parte del objetivo, (la practica profesional educativa)
no recibe apoyo del contenido del programa, pues no existe evidencia de la
contribuciones de esta practica educativa en el ejercicio profesional de enfermeria.
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Los contenidos de la materia de Enfermeria Avanzada | (Enf. Ocupacional y

Adulto), ubicada en el area de enfermeria, apoyan al objetivo general de materia en

un 100 por ciento. Sin embargo la materia de Enfermeria Ocupacional, solo retoma

tres contenidos (14,15 y 16), dedicados a la aplicacién de la atencién de enfermeria

en el trabajo y en la materia de Enfermeria Avanzada del Adulto de igual manera

tres contenidos (13,19 y 25) estan enfocados a la atencion que tiene que

proporcionar enfermeria, esto equivale, para la primera materia un 18 por ciento y

para la segunda un 12 por ciento de los contenidos del programa a la atencion de

enfermeria.

CUADRO No. 26 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA DE ENFERMERIA

QUINTO SEMESTRE

INTRODUCCICHN A LAS TEORIAS DE
ENFERMERIA

ENFERMERIA AVANZADA | (ENFASIS EN
ENFERMERIA CCUPACIONAL)

ENFERMERIA AVANZADA | - ADULTO

Conocer los elementos lednco
conceptuales propuesios por las teorisias
de Enfermeria, para disbnquir las
contnbucionas en Ios dferentes campas oe
& practica protesional de enfermeria

UNIDAD | FILOSCFIA EN EL CONTEXTO

DE LA ENFERMRIA

1 Filosofa y Filosofia en Enfermanta

2 Faosciia de \a Crenca y Paradgma
de Entermeria

a Hislona dé& a8 teorias y Paraggma
de Enfermeria

4 Termuinologla Bésica dal Desamolo
da la Teora

UNIDAD I SISTEMA DE CLASIFICACION

DE LAS TEQORIAS DE ENFERMERIA ¥

CRITERIOS DE SELECCION

5 Concepto, constructo, modelo
contegtual y eoria

1 Clasificacsdn de las teorias

7 Critencs para seleccdn de teonas

] Supueslospropasicionesipiiess
de las tgorias

UNDAD | LA ENFERMERIA COMO

DISCIPLINA C ENTIF CA

] Elemenios Basicos de una
Dxscplina Practca, Teoria e
INvesbgacidn y su IMporancd én o
gtercicio y desamodio profesonal

10 Médico y e Dragndsuco de
Enfermaria

11 Marco Conceptual y Proceso da
Atencidn desde el enfoque as
teoristas

12 Impotancesd ded uwso g modelos ¥
CONCEQHS tBonCoS de anfarmernia an
la prachca

UNIDAD IV LAS TEORISTAS Y SUS
TEORIAS

CONTENIDO

13 Antecedentes Bograficos

14 Conoceplos pnncpalas d& una teora
da erfamania y relacdn de
conceplos esquematizados

15 Paradgma especifico

1B SupuesiosMipoiess

17, Contnbutdn Social

18.  Trabaps Realzada

praclca directa, educativa e investigacdn

Al térmeno del semestre 5o eSperE que &l alumno,
anakce los etementos tedncos que fundamenten su
parbcipacdn on e dagndstko y tmamento de
enfermenia de probkemas retacxonados con ta salud
ocupaconal

UNIDAD | BASES CONCEPTUALES DE

ENFERMERIA PARA LA SALUD EN EL TRABAKD

] La enfermera como proveador de cuxlados
ambulatonos

2 Saud en o Tmbap, pare del cuado
ambukatono

3 Enfermena para la Salud en el Trabawo

4 Funcionaes de la onfermera ara W Salud on
ol Trabayo

UNIDADH  MODELOS DE ENFERMERLA PARA

EVALUAR LA SALUD FISICA DEL TRABAJADOR

5 Modelo de detecodn Oe enfermaedades
prevalentss que afecian a3 la poblacdn

BCONOMICAMENS actva

L] Modedo para evaluar el medo amixente del
trabagadon

UNDAD Il STTUACKON DE SALUD EN EL

TRABAJO A NIVEL NACIONAL ¥ ESTATAL
7 Tipn de ahleracones Oe i Samd en ol

rabap

B Morb-mortakdad de -] pablacn
econdmicamente actrva

9 Broestad sbca retacionado con 1 Salud en el
trabajs

10 Efectos de los probemas de saud en ol
trabajo

UNDAD Y NORMAS LEGISLATIVAS SOBRE

SALUD EN £ TRABAJOD

1 Mormas de kb Organzacdn inlemaccna del
Trabap, relaconadss con 1@ Salud en el
Trabap

12 Normas naconales. relaconadas con
Satud en e Trabao

13 NOMMas 3 rivel de empeaa  relOonadas
con ka Sakud en e Trabapo

UNDAD Y ATENCION DE ENFERMERLA PARA

LA SALUD EN EL TRABAJND

" Meddas praventvas paa @ Sakd del
Trabagdor

1% Asstenca Saniana por AReraodn de i@
Salud del Trabapdor

18 Meddas 0g Lgenca paa Aender iesones
¢ acogentes de Wrabaw

17 Educandn pam la Sak en of tabaw

L 2N L]

7
8
]
10
1

12
13

14
15
16
17
18

Fal
22
23
]

15

Anazard e elementos tedncos que lundamentan su participacon an ol duagnostco v
taments ¥ en la atencidn de enfermerna oiegral on s problemas de sakd 08 un arsa
dinica de lercer nivel a b salud

UNMDAD ATENC ON DE ENFERMERIA DEL ADULTO EN ESTADO GRITICO ¥ LA
UNIDAD DE CJ DADOS NTEMS VOS ADULTOS

Ingraso el Pacensa UC A

Respuestas humanas en el Adulo Cribco

Mooeio de Curdada Critoo oe Enfermeria

El apraacso profesiona de la enfennera ante ol adulto orited
Problemzs comunas o0 & Unidad de Cuxiados nienshos

UNIDAD | ATENCKSN DE ENFERMERIA DEL ADULTO EN ESTADO CRITICO CON
PRoeLEM.A DE SALUD CARDIOVASCULAR

Valomaoon de enfermerla an el adutte con problemas candicvasculaes
Respyesias Humanas en &l aouno coa problemas cardovsculanes

Pnncipakes probemas anhovasculares gue son causa dengresoala UC 1A
De Enfarmeria mds frecuantes en @l adultp £on prodlama carovascukiras
Alencdn de Enfermeria en oS DOCEMMuaniDE tagnistcos v tvapiuboos oel
aduho con problema cardovascular

Mondoreo Camovasuciar No Nvasvo

Monforso CAnsOvascuar nyvasng

Tretamento Farmacologeo or el adulto con problemas cardiovasoularas
ntervencones de enf

UNDAD | ATENCION DE ENFERMERIA DEL ADULTO EN ESTADO CRITICO CON
PROBLEMA DE S4LUD RESPIRATORKDY

Valoracitn ge enfemmena en a0ultt cor problemas de sakud respratoro
Respuestas HUmMaNas en & adulto an estado cribco
Prncpales problemas ae salug BESDIalons qua Son usa de mgresoa UC A
Ebquetas dagnosheas oé enferMeria Mas fracuames on ol UMD er esludo rAibe)
CON piNema 08 sakid mspwatong
Atancon de anfermerta an ios procedeminios dagnoshcos y rapsuticos dol
a0uho con problema te sakud respiriona

{erventiones oe enfermens & &l J0ulto Cribed CON PIODIGMES MESOINcS Jos
tratament RrMacokigico

UN DAD IV ATENCION DE ENFERMERIA DEL ADLLTQ EN ESTADC CRITICC CON
PROBLEMA DE SALUD ENDGCR NO - METABOL CD
o0

Princpaies problemas de salud metabdhcn y enddcring gue son de ngesc a b
UCIA

Valoraodn de enfermena an aculio en estado Critco con proliemsa de saud
metatxiiaro ¥ enoocrmo

Regspuestas Humanas ené 3duito en 651200 Cribco con problamas de saiud
metabdhCo ¥ enotaing
Emdmm&Mnﬁstdmmm
pft;blemasaes.amdm.;boum
Awmmmmmmmmymw
adulto con problema de sakud metabdhcd y eNGGoNg

INErvencIones de erfermmena uh 23008 on &l 20URD CITico con Problemas
NGOG Metabokco Tratamanit Ermacniogcs

CONGRUENCIA
18/100%

CONGRUENCIA
17 100%

CONGRUENCIA
25 100%

Fuente Progiamas de Matenas de b Loencatura en Enfermenia an Dos Caclos de ka Facultad de Enfermena de la UANL  Momermey Nuevo Ledn 1899




En el cuadro No. 27, se observa que el contenido de la materia Estadistica |
apoya al objetivo general de materia en un 100 por ciento, para la primera parte del
objetivo, debido que para la segunda parte del objetivo no recibe apoyo del contenido
del programa pues es, el para qué de la estadistica en la investigacion de
enfermeria.

El contenido de la materia de investigacion |, del area de metodolégica, apoya
al objetivo general de materia en un 100 por ciento. Cabe destacar que el proceso de
investigacién queda incompleto en el contenido pues solo se revisa hasta la etapa de
metodologia, lo cual no es problema, pues asi se establece en el objetivo general de
materia.

Continuando con el cuadro No. 27, los contenidos de la materia Economia y
Salud, apoyan al objetivo general, en un 100 por ciento, sin embargo se requiere
revisar la redaccién del objetivo ya que es extenso y demasiado general, de tal
manera que no se observan en forma superficial los factores econdmicos del

presupuesto en el sector salud asi como el costo beneficio de la salud.
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CUADRO No. 27 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA METODOLOGICA

QUINTO SEMESTRE

ESTADISTICA |

INVESTIGACIKON EN ENFERMERTA |

ECONOMIA ¥ SALUD

ADhcar 106 cONCEOs ¥ rcomandacionas de s
eslad sbcas descnplvas para CONsUY
MSHOGOOGICIMENtS & POLOCOIC 06 INvashaciin
&l calcuio oed tamafio de muesira y seleccion de
SuS glementos

Henthcacsdn de & nvesbpackdn en ol campo de ka enfermera, s anfoque
¥ |08 PA505 06l roces) 08 VEShgaCion pard ) eiaborgoon da un
DrOCOlo o8 « Gacson da bpo v MaConan0 con L prachics de
antermeria

Klenthcgr que lactones scondmicos nflyyen y afectan el
presupuesic on & seclor 5 ud ¥ 381 COMO 3 b asstencia
sanitana para fundamantar sl ciiculo de coslo banaficic de
los sarneos de salud y enfermada

CONTENIDO

UNIDAD 1

1 Tipos de Estadistca
2 Pobiacion y Myestra
3 Tpos de vanablaes

4 Escala de Medicidn

UNIDAD Il MEDIDAS DE TENDENCUA
CENTRAL ¥ DISPERSION

5 Media Artrnéiica

5 Medwana

7 Moda

8. Deswiacion estandar

9 Vananza

10, Coeficionte d6 vanacion

UNIDAD Il PROBABILIDAD

1 Tipas de probatilidad

12 Propiedades elementaies da
Probabihdad

13 Calculo de 1a probabilidad de un evento
14 Dwstribucones de Probabitdad

UNIDAD | NVESTHGACION EN ENFERMERLA

1 Importancia da L imasngacion on enfemeda

2 Evolucdn b stonca de fa nvesbgacdn en enfermena
UNIDAD | GENERALIDADES DEL. METODD CIENTIFICO

3 Conocimienio humano
4 Comentes del CONOQMEND
5 Fuentes del conocxmento

& Malode Centfico e mvestigacon cantifica

UNIDAD Il EL PROYECTC DE INVESTIGACION

7 Concepto y finahdades de un provecto de nvesbgacon
2] Pasos para la elaboractn del proyectd 08 invesngacin
9 Term nologia basica an INvestigackin

UNIDAD IV EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

10 Fuantes de probiemas

11 Eleccion oel lema

12 Dehmhacidn da un tema a nvestgar

13 Descripoon y formulacdn de un problema

UNIDAD IV MARCE DE REFERENCIA

14, Olyetvo 08 a8 revison dibkografic

15. Funciéa del marce oo relerencia

16  Busqueda de biohogratia

17 Procgso para construir el marco da refermncia
UNIDAD v HIPOTESIS Y OBJETIVOS

CONTENIDO

18,  Hipotess y su formutaciin

18.  Funoon de tas hipdiesis

20.  Tipos ce hipoless

21, Oyetros y su fomulacion

22 Funtdn de 105 objetvos

23 Defincadn de conceptos

UNIDADY METODOLOGIA

CONTENIDO

24.  Tipos de eshuo

25, Unwerso y muestra

26.  Mélodos y procecumanios para la recoleccion do datos
27.  Etica en la nveshgacin

UNIDAD | INTRODUCCION A LA ECONOMLA

1 Los Ponapos Basicos de la Economia
2 La Toma de decsiones Pensar Como sconamista

UNIBAD it EL FUNCIONAMIENTC DE LiNA ECONCMA
¥ LOS NSTRUMENTOS DE POLITICA

4 Funcionamiento de ung Economla modema

5. El funcionamianto del macado @ oferta y i
Samanda

-] Obtatvos & Instrumantos da la Macroeconomia

LN DAD Il APLICACIGN DEL ENFOQUE ECONOMICO A
LA SALUD

T Aspacios Econdmicos de i3 Salud y su
funcionamenio

-] Evaluaciin de lod programas v proyecing de Said
UNDAD IV PROBLEMATICA ECONOMICA Y LA SALUD
g La Disinbucion del Ingreso

10 Descentralizacon del Sector Salud en Labnocamérica
11, Introductadn 3 la Fammacosconomia

CONGRUENCIA

14 100%

CONGRUENCIA
271100%

CONGRUENCIA
11/100%

Fueme. Programas de Marenas de la Lacencaatura en Enfermena en Das Ciclos de la Faculad de Enfermeria de la UANL, Momterrey Nueve Leon, 1999

El cuadro No. 28, muestra que los contenidos de la materia Epidemioclogia

Social del area social-psicolégica, apoyan al objetivo general en un 100 por ciento,

esto quiere decir que el contenido tiene relacién con el objetivo pero a su vez el

objetivo es extenso, amplio y muy general, de tal manera que se incurre en la

omision de algunos contenidos en el programa, incluso existen contenidos que no

tiene una relacion directa con el objetivo. Por ejemplo en el objetivo se menciona las

técnicas de medicion... y en el contenido de las unidades no se identifica, por lo tanto

es conveniente revisar la redaccion del objetivo asi como los contenidos del

programa.
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CUADRO No. 28 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE

MATERIA DEL AREA SOCIAL-PSICOLOGICA
QUINTC SEMESTRE

EPIDEMIOLOGLA SOCLAL
Anglzard of perfil epsdemiologico 48 13 50Cedad @ traves 06 13 a0kCA00N dé 1HOCAS 08 Medition O K05 evenios vitdies eCONOMICOS eMOQrahChe BCOIOPCos Culturaies v B
mfluenca de los 50C1 85 poifcos ¥ 8conameos Jel £ 5 en esie perfi ep Xgico ¢ an el enestar e 3 fam @
UNIDAD OBJETC DE ESTUDKD DE LA EPIDEMIOLOGLA. moartdc en § haras UNIDAD | LA SOCIEDAD Y SU CIATURA. (Imparto 6n 15 hoas
1 Epoamiogia Socal 8 Socedad y Cullua
2 Elamentos Concaptuales de la Epdemologs ] Modeins Concept.ales de Creancas do Saku

3 Funaones de Enfemena en o Gampo de b Emcamiciogs
UNIDAD IV LA PARTICIPACION COMUNITARLA ¥ EL DESARROLLO SOCIAL
UNDAD Il LA LOGICA DE LA INVESTKSACION EPIOEMIOLOGICA  (Impando an 15 10 Parmcpacon Comuniana y Desarolio Socal

horas) 1 Elementas concaptiales del desamolo socal

4 La logia de b Investigacdn Epidenmoiioa 12 Parcpacdn comuniana en programas da deaarolio socal

5 Medadn oel estaco de sakd y hienestar
8 Medoaolog i 36 estudn

7 Parfl Epiiermmlogico v sus E

CONTENIDO

CONGRUENCIA
12/100%

Fuenle Programas de Maerias de la Licenciatura en Ertermerta en Dos Ciclos de ka Faculiad de Enfermenia de la UANL, Wontemey Nugvo Ledn, 1999

En suma, para este quinto semestre, la congruencia entre los contenidos de
materia y los objetivos generales de materia, se concluye que: en el area de
enfermeria, las tres materia presentaron una congruencia aceptable, del mismo
modo, en el area metodoldgica (tres materias) y social-psicologica (una materia), se

observd una congruencia aceptable.

4.4.6 Sexto semestre

El cuadro No. 29, muestra que las materias de Enfermeria Avanzada |l del
Adulto y la Enfermeria Avanzada Il de Urgencias, comparten el mismo contenido y
objetivo, la diferencia entre ellas es el modelo tedrico de atencidn, para el Adulto, es
Callista Roy y para Urgencias Dorothea Orem. Aun asi, no se especifica el modelo
de atencion en el objetivo, solo expresa; el modelo de atencion teorico, y en esa
frase se pueden incluir todos los modelos existentes en enfermeria.

Ademas, para ambas materias en el contenido del programa, la atencion de
enfermeria es s6lo en el tercer nivel, mientras que en el objetivo general incluye los
tres niveles de atencién, esto refleja que el objetivo es muy amplio, extenso y quizas
ambiguo para un curso, por lo que se recomienda redefinir el objetivo de acuerdo a
los contenidos del programa. Ante esto, se decide que no existe apoyo entre el

contenido y objetivo, pues seria muy subjetivo el resultado.
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CUADRO No. 29 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA DE ENFERMERIA

SEXTO SEMESTRE

ENFERMERIA AVANZADA Il {ADULTO)

ENFERMERLA AVANZADA | {URGENCIAS)

Pmporionar atanckin de enfermernia ntegra y contnua de enfermanta al indnaduc, fameka coMmundad
ba5300 BN Slementos 06 un MOdelo de 3 tantdn BONCD fachbe 0o A0 KT 6N |5 prachea profesonal
e enfemarnia en urnilades de pPIMEero segunad 0 tercer nval da alencion g ta salud

CONTENIDO

Unidac | EL PROCESO DE ATENGION DE ENFERMERIA ¥ EL MODELG DE CUIDADDS DE SOR
CALLISTA ROY

] Aspectos ganardics 5008 b teora

2 Obyetrvos deld modao

3 Supuastes del modelo de Sor Caksla Roy

4 Conceptos miaconados en el modealo de Sor Calsta Roy y ol pacenis ortiico

Umidad I EL PROCESQO DE ATENCKON DE ENFERMERIA EM EL PACIENTE CON

ALTERACIONES NEUROLOGICAS EN UNA UNIDAD DE CU DADOS iNTENSVOS

5 Valoraeon Clnica neurioga

] Alteraconas Neurcldgicas

7 Dragndshco de Enfermana de pacenies con aReraconss NeurclogIcas

8 Intervenciin de enfermmiria &N pcaning gon akteacin neurkica relaconadd al diagnostico
méches

]

Intervenciones de Enfenme nia en pas
AAGNASHOD MO

con m™iacwnados al

Unigad | ATENCKON DE ENFERMERIA EN EL PACIENTE CON ALTERACIONES RENALES
10 Valoranon clinca con ahe@aones uNnanas

1 Alteracones Unnangs

12 Dragndsboo an pacientes en fase con 3leRoonas unNnanas

13 Intervenciones & Enfarmera en pacentss con ahteraciones unnariay vblzadas on 8l
diagnistico médico

14 Intervenciones de Enfermeria sn pacentes con akeraciones urnanas ubizadas en

ratamienio médico
15 Intervencidn 08 Enfermera necesans paa CONsegur nNiveles seQuros d¢  agenies
far snel cOn At 1S unnaras

Unidad v ATENCION DE ENFERMERIA EN EL PACIENTE CON QUEMADO
Historia clinica y Exploraciin fisa del paciente quermad

Enologla prevenaon ¥ educacitn para la salud

Funciones de la Piel

Clasificacion 08 3s quemaduras

20 Fisiopatologla de las quemaduras
21 NomMmas de alencdn hosp tatana del pacente quamado
22 Enfermena y al manejo del pacienie quemado on Las prmeras 24 horas.

Reanimacion del pacenls con lesidn bsutar 16mica

Proporcipngr atencitn de snfermernia meg@ y contnua 3 mdraduo E2mka o
COMUNKAD DAsANCOSE B SlEMaNtos conceptudins 08 un MOoC de Jeeaon IOnCo
factbla do A0k 60 1@ prachca profeduonal de onfermenia BN uncades de prMeo

SEgUNC0 O ereer  vel de alencdn @ I saud
UN DAD EL PROCESO DE A N DE ENFERMI Y EL MODELD DE

CLIDADOS DE DORQTEA OREM

Aspecins goneraias sobre i iborta

Obyetreos del modeko

Respuestas oel mooelo de Dormthad Orem

Concepio relaconados en &l modein do Doothas Orem y el pacents atendos
POf UNS UNJENCGAMMBrpanca

- R -

UNIDAD I INTERVENCION DE ENFERMERIA EN  EL
POLITRAUMATIZADO

PACIENTE

Cinematca del iauma

o= >0 08 108 traur

Valoraodn d nca de Enfermarta

Protocolos de atenaon osl paciants polfraumatizaan

Dragndsticos da enfermena mas frecuenles en e pacenie politaumatizado
INBraNCIONes 0o BMierTniena en pacants potraumatzadd

INTERVEMCION DE ENFERMERIA EN EL PACIENTE CON

“mom-~NOMm

o

UNIDAD 1l
Qul

1"
12
13
14
15.

Valoraoon del patients quemado

Funciones oo la ped

Fisiopalokg 3 de las quamaduras

Clashcacitn de bs quemaduras

Prolocolos de  atencidn  del q ch
BXPOSICONamanic erapéutico, etc)

Raspuestas emocionakes

Diagnésheos oo

lguidos, 1

16.

17. mas o on con quamaduras

UNIDAD IV INTERVENCION DE ENFERMERIA EN EL PACIENTE CON
ALTERACIONES NEUROLOGICAS EN LA UNIDAD DE EMERGENCIAS

18 ValorRaoon cinca neuroiigea

24 Intarvenciones ge enfermeria an el (kagnashco y rataments gel pacients quamacda ;g g;stona g&nn?m
25 Diagnastco de enfermeria mas frecuentes del pacente quemado 21' AltaraF or2 neu cas
28 Atencdn de enfermernia an los Proced menios del pacenie guemado - 30NAS NBLIDIGY
27 Enfermeria on los Procadyantos an hondas & nt de tefidos 22, Dragntstcos de enfermeria mas frecuentes en pacenies COn CRAGHCHTIGNIDS
NEUnKg IC0s.
Uniiad V ATENCION DE ENFERMERLA EN EL PACIENTE POLITRALMATIZADO 23 Inlervencones de enfemernia en pacentas con ANBOONES NEUITIHOICEY
28 valoracidn dinica de enfermeria del pacents poliraumatizado relacionades al daignostico médico
1003 Prevencitn y educacon par
238 Emﬁi“gﬁ da los Jmm par 13 s UNIDADV INTERVENC ON DE ENFERMERIA EN EL PACIENTES CON
a NOM3s Ce atenoon ool p ALTERACICNES RENALES EN LA UNIDAD DE EMERGENCIAS
R Enfermeda y la eva uacdn nical
33 Plan asstencal de enfermerna anle ol paciente poktraumatizado 24, Valoracdn dina de enfermernta.
M Enfermena y e control oe los sstamas de apayo a la vwia 25, Alermacones yrinanas
25 Intervencones de enfermenta en pacentes poitaurmatzaia 26 Diagr de mas Bn p con 08
25 Intervencagnes de enfermenta en 0s aspectos personales adminsirathvos renales
ar Dragndsticos de enfermaeria mas trecuentes en el pacente poltraumahzada 27.  Intervenciones de enfermeria para asag! afecios de Gr
38 Alencitn de enfermerta en los proced Mientos en pacwntes poltrsumatzado e @ pacante Con AlteracionNas unnanas
CONGRUENCLA, CONGRUENCLA

0%

0%

Fuente Programas de Materas de @ Licenciatura en Enfermeria en Dos Ciclos de ka Facultad oe Enfermenia de la UANL, Monemey Nuavo Laon, 1999

En el cuadro No. 30, se observa que

los contenidos del programa de

Administracibn General apoyan ai objetivo general en un 100 por ciento, sin

embargo, el contenido no refleja los tres niveles de atencidn que expresa el objetivo,

y no se especifican contenidos para la aplicacion y direccidn de servicios de calidad,

como se observa en el objetivo. De tal manera que se requiere realizar un analisis

entre el objetivo y contenidos.

Continuando con el cuadro No. 30, los contenidos de

la materia de

Investigacion Il apoyan en un 100 por ciento al objetivo general de materia. Este

curso es continuidad de Investigacion |, que se abarcod hasta metodologia y este
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curso concluye el proceso en investigacién hasta llegar a publicar o divulgar los

resultados de la investigacion.

En el area metodolégica los contenidos de la materia Estadistica I, apoya al

objetivo general de materia en un 100 por ciento, solo para la primera parte del

objetivo (aplicar), puesto que la segunda parte, es el para qué de la investigacion en

el area de enfermeria.

CUADRO No. 30 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA METODOLOGICA

SEXTO SEMESTRE

ADMINISTRACKIN GENERAL

INVESTIGACION 1l

ESTADISTICA N

ADICAr los elernentos y herrarmientas faciaidoras ol
Procesa Adrminstrative en 13 uncsdn adminisitatng en
enfermeria al dingy los sanicios de calictad a la
persona an e! contaxtt 0a las Insttuciones de Salud
de pamer, segundo ¥ tercer nivel de atencidn

DResarrolar un estuto de 1O MBSCNPYVO rBlaconada con la prachica de
enfermerla a pantr del proyecio e1aborado en ¢ semestre antenor hasta el
nforme escrito y axposkcion publica da 1os resutiados

Ap car al proced miento dé comprobacitn de
h pdtesis més adacuade al bpo de vanables
selecaonadas en el proyecto de inveshgaadn
elaborado pare mterpretar correclamente los
resultados oblendas 8i final del proceso de
nvestgacon

UNIDAD | PROCESC ADMINISTRATVG COMO

FACILITADOR EN LA FUNCION ADMINISTRATIVA

1. Introducckdn al estudic de ka admnislacn

2. Proceso administr tho

3 Valores Sociales, parsonales, Institucionales y
profesionales, en la funcidn admwnistratva

UNIDAD i LAS QRGANIZACIONES DE SaLUD

COMO SISTEMAS SOCIALES
Organizaciones o salud

5. Faclonas intemos y exiemes, que influyen @ la
salud y en las landencas de enfermeria

8 Comporiamiento humano dentrg de las
oganizacionas

CONTENIDO

UNIDAD IIl GRUFO ¥ TRABAJO EN LAS

ORGANIZACIONES DE SaLUD

T Trabajo en equipo de alto rendimento
Caracteristicas de ot equipos efectivos de
trabajo

8. Grupoe #n ks GrgAnIZacones.

UNIDAD | CRIMCA A PROYECTC DE INVESTIGACION
1 Guila sobre cntica O proyecios de investgacdn
Z. Nomas y Estruciura 06 una propuesta 08 Nvestigacion

UNIDAD I RECOLECCION DE DATOS

3 Pian de recoleccion de daips

4 Control g 3 nvesbpacdn

5 Medicidn de varables

8. Epacuciin del plan 36 recomaccion

UNIDAD Il PROCESAMIENTO DE LA INFORMACION

7. Programas de andlsis estadisticoa [(EPI INFO |, SPSS)
B. Codfficacdn da dales

9 Caplura de datos 0 recodificacon

10.  Depuracion de datos

11, Pruebas estadisbcas doscnptivas e inferenciaies

UNIDAD v ANALISIS ¥ INTERPRETACION DE DATOS
12, Anahss de los datos
13.  Interprotacon de los daos

UNIDAD V EL INFQRME DE INVESTIGACION
14 Concoplo y finaikiades da un informe de nvestgaciin

UNIDAD | ESTIMACION

1 Tipos 0 ealimaCtn Estmacdn puniual y
Estimacon por tervalo de confianza

2 Determinacibn del amano oe | musstra

3 Ut del paquéte astadisboo SPSS

UNIDAD I!  PRUEBAS DE HIPCTESIS

4 Concepto de hipdtess.

3. Pruebas oo potess

-] Come sa prusban hipitesis medane ol
SP5S

UNIDAD (Il LA DISTRIBUCICN )" CUADRADA

T Introduction

8. Propedades de La detnbucin I cuadmada’

] Prugba de bondad de ajusta La
prueba da K-S (Kelmoganow - Smimov)

10 Prusba da ndepentenci

1 L3 prueba de Mann - Whmeytoompamdoe

Qrupos D> Mes da una do )

La prueba de Kruskas — Wallls [compara

mas de 605 07UPSS Bn una vanakla)

12

15 Contenic  dal  wiorma  dé wmvesbgacion (NORMAS Y
ESTRUCTURA)
CONGRUENCIA CONGRUENCIA CONGRUENCI1A
B/100% 13100 % 12/100%

Fuente Programas de Materlas de la Licenciatura en Enfermart

En el cuadro No. 31,

ta an Dos Cicloa de la Facuttad de Enfermeria de la UANL, Moniemey Nueva Ledn, 1959

se observa que los contenidos de la materia de

Pensamiento Creativo, del area social-psicologica, apoyan en un 100 por ciento al

objetivo general de materia. Sin embargo el objetivo expresa actitudes en las

habilidades que en el contenido del programa no son identificables. De tal manera

que se requiere trabajar un poco mas con la redefinicion del objetivo.
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CUADRO No. 31 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE

MATERIA DEL AREA SOCIAL-PSICOLOGICO
SEXTQ SEMESTRE

PENSAM ENTQ CREATIVO

Conocer v getgrmolar s habdcades dal pensamiani craabvs on fus dlamning modakdades a5 oOMO ks SCtLoed que SUbYSCSN an & Jesamolo de agubldat.

UNIDAD | METACOGNICION [ La imporanca y ventajas de ser creativa
1 La msiganaa 10 El 8nomo creativ
2 El aprendzam 1 El proceso creative
3 La memona 12 AJUNAS C3MPOS Para aar Creatvos 1 comunicacion, @ wda propia y la scologia. &
4 El factor afeetr oenca el ana, o disaho
13 Prachca de thenicas y estataglas, tles coma 13 huvia de idaas, ke sOMbIafos parg
8 UNIDAD 1l APRENDER A PENSAR pensar & persamients lAleral el pensameento pardielo & o Cont
=z ¢ Cue significa pensar? fransformacones creathvas, el P NI
w 6 Onrorsas 1005 00 DENSIMeNto
5 H Practcas pars of desamolic de algunas Wentficar, UNIDAD Iv SOLUCHIN DE PROBLEMAS ¥ TOMA DE DECISIONES
8 CONCEPLIAT BPrUPAr y CASACAr, aNIKZIT, SINMBNZar, elaborar hipotess, , nfenr, 14 Qué son los problemas y qué esemantos puadean iNteg raros
trazar estralegas 15 Drvarsos tipos da problemas.
18 Andbs:s de problemas
UNIDAD i LA CREATIVIDAD 17 Solucones algorimcas
8 El concaplo oe credinadad 18 Haurishea para resoner 05 protiemas

19 Los problemas de los lesis y problemas caprchosos
20 L3 tDmMa 08 Seconss

CONGRUENCIA
20/100%

Fuenie Programas de Matenas de @ Lxcencatura en Entermeda en Dos Cicles de la Facultad de Enfermeria de la UANL, Monterray huevo Ledn. 1980

En resumen, para este sexto semestre, la congruencia entre los contenidos de
materia y los objetivos generales de materia, se concluye que: en el area de
enfermeria, las dos materias de Enfermeria Avanzada |l presentaron una ausencia
de congruencia. En el area metodoldgica, las tres materias, presentaron una
congruencia aceptable y la materia del area social-psicolégica mostré también una

congruencia aceptable.
447 Séptimo semestre

El cuadro No. 32, describe que el contenido programado de la materia de
Administracion de Servicios de Enfermeria apoya al objetivo general de la materia,
con un 100 por ciento. Los contenidos 'del curso estan centrados en los conceptos
de; servicios de enfermeria en los niveles de planeacién, organizacion, direccion y
evaluacion, Aun asi, el contenido no denota conocimientos que reflejen la
elaboracién, gestion aplicacion y evaluacion de un plan de trabajo en enfermeria.
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CUADRO No. 32 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE

MATERIA DEL AREA DE ENFERMERIA
SEPTIMO SEMESTRE

ADMINISTRACHON DE SERVICIOS DE ENFERMERIA

Egborg, 0esbona . apbca v gvalug un pian de rabajo sstrabdgioc pig sdmenisligr 106 servoos de arfermena en unidades de pRmend, SHgUNDO Y tarcel Nvel do atencdn

UNIDAD | - PLANEACICN DE LOS SERVICHOS ¥ EL CUIDADO DE ENFERMERIA UNICAD [11- DIRECCION DE LOS SERVICIOS ¥ EL CWDADG DE ENFERMERIA

de enfermoena en el contexto de & organizacion de salud

1

2 Nroples oe atencion Funconas da Enfarmeria 1% Concepios Elemantns de la dueccion oe [a atencon

3 Fiosofla obwetnos, potitcas del cuicado de enfermena 20 Persona de enfermeria {niveles, calegorias) luncones y responsabdidades.
4 Caldad del curdada ce anfermeria, monitorea ¥ Maneyo continue n Comporamienio humano (indndual y prupal)

5 Planeacdn de o8 sericios ¥ &l cuidado de anfermernia 22 Protsarnatica el personal oe anfermanta

-] Elementos obwtvos, tScnicas y procadimiento 23 Ejernc protesional practica indepandieie

24 Maneo enico de parsonal, aspecto bodtico, sbco-legales

UNIDAD | - ORGANIZACION DEL SERVICHO Y DEL CUIDADO DE ENFERMERIA 25 Desarmolio de recursas humanoe
8 1 Organzacion 04l serack de enfamenia
uz.u B Heransentas de onganizacin organgrama, puesios oo enfermerla, niveles de | UNIDAD IV EVALUACHON DEL SERVICIO Y DEL CUIDADO DE ENFERMERLA
= persona nommas procadimientos. catpgorias, manuales
g 9 Determinacion y cdiculd de NCUrsos humanos y matenales 26 Conceptts, pANCIDIOS (8 &valuacitn en enfermena
@ |10 Presupuesto 27 Elamentos y amas a evaluar on b atendon de enlemernta
1" Gestorla de mcursos 28 Método/sistena
12 Estrategas melodoldgicas 0a orpanizacion dal rabajo . 2 Inslrumentios
13 Vinculaoon escueia-empmsa 3 Eslandares de Jlencdn/critencs de evallacion/intcadones de evaluackn
4 Sstema de asignacion de areas K} Productividad/avaluacidn del desempalio
15  Trabap oe equipe uniprofesional y multiprofesional a2 Usos de resuhados para neplaneacdn, garantza y mesrar en forma continua @
18 Estrategas ciantificas de organizacion del trabajo calikdad del culdado de anfermaria

17 Modelos de atencion de enfermerta
18 Modalkas mnovadoras.

CONGRUENCIA
32100%

Fuanis Programas de Malerias de B Lxencatura en Enfermeria en Dos Cicios de la Facu!tad de Enfermarla de la JANL, Montemey Nueva Leon, 1869

Se observa en el cuadro No. 33 que los contenidos de la materia
Programaciéon Didactica ubicada en el area de metodologia, apoyan al objetivo
general; con un 100 por ciento. Sin embargo se requiere especificar en el contenido,
cuales son los programas de educacion en salud y se requiere especificar los
elementos del proceso de aprendizaje ya que el contenido se centra en la
ensenanza.

Los contenidos de Contabilidad y Costos apoyan al objetivo general con un
100 por ciento. Es importante mencionar que los contenidos de este curso, recibe
apoyo de la materia de Fundamentos de Administracion en Enfermeria en el cuarto

semestre.
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CUADRO No. 33 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA METODOLOGICA

SEPTIMO SEMESTRE

PROGRAMACION DIDACTICA

CONTABILIDAD Y COSTOS

ELibori programas te aducaadn en sakid yb gando od slementos dal (wuoess de ensafanza
aprenduaje medios y méndos 08 enseflanza de aduhos

Detorminar o costo-benefic de un programa de ALK DIV NG LN regwo
conEabke 08 s acthndades gé un =eMc0 oe enfarmend

CONTENIDO

UN DAD | EDUCACION
1 Conceplos de educacon
2 L3 80UCACIHN COMO AUDEUPEBCIHN

aunoirmutacion

Tipos e educacion

Educacion y dasamolo

Fines de I3 aducacin

Qbysirvas de I3 HOUCICION

La aducacdn, i@ sociedad y ol hombm
Educacon para adutio

UNIDAD | CALIDAD DE LA ENSERANZA
10.  Cawlad de la ensefanza

1" Quien educa

12 Los padres

3 El gocente

14 El dractor

15 La ascuela y [a sOc00ad

O 00~

ummo Il PLANTEAMIENTO DIDACTICO
Planteamanto ddacheo

17 Momenios gdachcos

18 Planteammnto de la escueta

18 Plantaamwanio ds las disaphnas

3 La educacin COMD  expansion  y

UNDAD v CONSIDERACIONES SOBRE LA
CLASE

23
24
25
26

27

PRG0S taachcos

Derectivas ddachcas
Aprecacidn de una clase

Fichas de aprecacidn y observecon de
una Case

Obyetrvos de B ensafianza en 08 Campos
CoQROSCiIve

UNDAD v METODOS Y TECMNICAS E LA
ENSERANZA

28
e}

30
3

a2
3

M

Tipos 66 mewndos
Clasificacstn general e s M&odos de

de enseflanza soCunzada

Técnicas oe ensefianza

Aspectos fundamentales pafa un Mo
0 una técrica de ensafianza

Lenguage didachco

umm.u VI MATERIAL DIDACTICO

UNDCAD | umﬂmvﬂcﬂmmemm@mu

Satud
ey

¥ g de cor

NAEPE WM -

Concepios basicos 08 mlomac:dn hhancira

Toona de & partda doble

La cuenia MOovIMentos y sakios

Cuemas pracipales Ol 05100 de DENGES ¥ Janancias
Estadc de pérdedas y gananciss

Unigad 11 Costos de una Empresa da Salud

Ei hosphtal como emprasa da salud

E! procucto ¥ of procest Droductivo en el hospitad
Economia de la sakud

Los costes hosptatanos

Evalacdn econdmeca oe 13 asisiencia oe sakud

Umndad Il Presupussios

14
15
18
17
18
19

Genora dades y concaplo

Objetivos dei Presupuesio

Requisitos de! presupuestc

Caracterisiicas del prosupuasto
Clasficacidn del presupussto

El presupuesto como nstrumentc de control

20.  Planigamienio de acthidades extraciass 36 Clasificacn del matenal didichen 0 Respaido o comacain del presuplesto
21, Planleamiento de |3 orentacion 37 El compendo 21 EproiCios para olaboracin Je presupUSSON BN el 08 SaMI00 Je

esducacional 38 El encemmado enfermera
22. Plar 0 de 3 an a8 Sala ambene 22 Andeds J0l cos-Denahicic

pedagdgicd o superisidn escolar 40 3 General 83p Cags de

ASUNI0 necursos audvisua e
CONGRUENCILA CONGRUENCIA
40/100% 22 100%

Fuanta Programas de Malerias de la Lioenciatura en Enfermena en Dos Cicios de a Facuad de Enfermerta de la UANL, Monterey Nuevo Leon, 1998

E! cuadro No. 34, muestra que el contenido de la materia Ciencias del

Ambiente apoya al objetivo general; con un 100 por ciento, solo para la primera parte

del objetivo (adquirir), mientras que la segunda (entienda) parte no recibe apoyo

directo del contenido, podria considerarse como otro objetivo resultado del primero.

Por lo que es conveniente replantear la idea basica del programa, de tal manera que

sea un objetivo mas concreto y claro en sus productos de aprendizaje y en relacién

al contenido.

El contenido de la materia Cultura y Calidad apoya al objetivo general; con un

100 por ciento, en la primera parte del objetivo general de materia (inducir), mientras

la segunda parte del objetivo (asegurar} no recibe apoyo directo del contenido,

debido a que se aplicara en el proceso y practicas formativas del alumno, asi como

para el ejercicio profesional del licenciado en enfermeria.

Ambas materias expresan en sus objetivos una variedad de conductas

cognoscitivas y afectivas, lo que dificulta el logro de los objetivos.
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CUADRO No. 34 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA DE SOCIAL-PSICOLOGICA

SEPTIMO SEMESTRE

CIENCIAS DEL AMBIENTE

CULTURA DE CALIDAD

0BJ

Adguii ks prncipos Genl 100§ basoos. Bs habkdades y los valores. para gue
ol estudianie gomprenga 05 problemas ambiantaies y pueda eRconaros con

CHftos Cambios on su estio de vida y determinadas actiludes, puads Jyudal
maprar & amisenis v, pof K Bnio, permit & desamolic sustentabie da una
socedad

ingycrr al alumng para qué adopts vna culture de Ca «dad y O Tabaje en SaUIPG SMplea g
siiemas de cahdad asl como herTamiantas de Mmegoramuenic continuo paTa aseQuar 3 cakdad &
umpulsar 3 competitvidad personal ¥ de las omanzaconas MISMEs que @ permilidn sfontar s
retos que M ke presnlen en U Jesamoko porsonal y prodesonal

UNIDAD | PRINCIPIOS DE LA ECOLOGIA
Estructura y funcdn de 1oa BoomsiBmas

2 Flupe de enempia

3 Ciclos hagaonuifios

LNIDAD 1| AMBIENTE Y SOCIEDAD

La demagraha ¥ Su ¥mpacio an & amiwenta

E! desarmolo 18cnoiGgico v su imiackn en e ambente:
Econmia y ambeante

@& on b

UNIDAD Il CRISIS AMBIENTAL

Camiwo global los ndicasones
Procesos a nral gobal

Procesos por cambio del uso 0 sueko

oo~

UNIDAD rv SALUD AMBIENTAL

10 La salud y e aminente

" Raconociendo B interacoon salud y ambiente
12 Las ar tes de ongen

k] Capacitacion universiana

CONTENIDO

UNID&D ¥ PCLITICA Y AMBIENTE
14 Politca del ambyente en ¢ Ambito glodal
15 Dereche y iegislacion ambental en México

UNIDAD Vil ADMINISTRACION DEL AMEIENTE
17 Daesanrolio si:steniaole

18 Ebca ambental

19 Esirategias para disminuk la cnsis amblental

18 Instrumeantos de la polihca ambwental ¥ la PARLCIACKON d6 1B 30060a0

UNIDAD  NTRODUCCION
1 Evolucon de 1a akiad de @ Ogantzacones
2 Cumyra de Cakaag

UNDAD  FLOSOFAS DE CAL DAD

3 Caos teograficos oe I8 pANCINales Gurtes o8 B callkdad
4 Anghsts de tas Tlosoflas de caldad

5 Comparacitn de las pancpales aportaciones de 06 gurues

UNIDAD Ill  EL MODELO DE CALIDAD

] Conceplos do Sstema admr , MOCek) N
T Los elementos dal Modsio 36 calkiad
a
a

Ciclo de Deming
Trabajc en aquipo

UNIDAD v HERRAMIENTAS PARA EL CONTROL DE CALIGAD

10 Clasificacdn. ordenamento y impweza del 4rea del rabaje

i1 Ruta cnbca para la solucon de problemas

12 Las swete herramientas hisicas de cahdad

i3 Heramentas admwn stralivas para l mejora contnua

14 El raciseno ool proceso anahzando B8 practicas de loa majores competidores
(Banchmarang)

15 Como llevar L culiy/a oo akdad a todos los niveles 06 ka organuzacsdn (Hoshin Kann)

UNIDAD V ASEGURAMIENTO DE LA CALIDAD
El sistema de caldad

1'.' Normas Intemacicnales da Cahdad

18 Normmas Mexicanas do caldad

19 Nivelas de Documentacsdn

UNIDAD VI LA CALIDAD TOTAL EN LAS EMPRESAS NAGCIONALES E INTERNACIONALES
20 Premios Intlemacionales de Calidad
21 Premios Nacionales de Cakldad

UNIDAD VIl TENDENCILAS EN LA CALIDAD TOTAL
22 Pnncpales lendencias e L cahdad total
23 Analss de las lendencias y su positle impacio

CONGRUENCIA
19/100%

CONGRUENCIA
23100%

Fuenie Programas da Materas de '8 Licencatura en Enfammeria en Dos Ciclos de la Facultad de Enformeria de L UANL, Monterrey Nueve Ledn, 10049

En resumen, para este séptimo semestre, la congruencia entre los contenidos

de materia y los objetivos generales de materia, se concluye que. en el area de

enfermeria (una materia), metodolégica (des materias) y social-psicologica (dos

materias) se presentd una congruencia aceptable.

4. 4.8 Octavo semestre

En el area de enfermeria el cuadro No. 35 muestra, que el contenido de la

materia de Enfermeria Integral no apoya al objetivo general en su totalidad, porque

se enfoca a la salud ocupacional, dejando de lado el resto de los roles profesionales

de enfermeria: atencion directa, administracion,

investigacion y educador. Por

consiguiente se requiere redefinir el objetivo de acuerdo al contenido, de tal manera

que sea claro, concreto y especifico. Se concluye que los contenidos del 1 al 8 son
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los que apoyan al objetivo de la Enfermeria Integral, en un 30 por ciento, por ser los
fundamentos tedricos conceptuales de enfermeria.

CUDRCQ No. 35 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA DE ENFERMERIA

OCTAVO SEMESTRE
ENFERMERIA INTEGRAL
Intggra v aohcar los Gferantes elementos tedncos concepluales (08 1 Enfarmana como susianto para & desempen oa loa mies de B prachca profesonal de ankemania an Mtuacones
CONCretas oe henesiar-makstr de la persona an s difersnles n valas de atencidn 3 ka saiud en forma de un y Multiprofesona
UNIDAD LA ENFERMERIA OCUPAC ONAL COMQ PROFESION Y DISCIPLINA 13 Taxonomia ge diagnosbcos O enfemena
1 Saud Ebora v S BvolucIon Niskenca 14 Dagnasbeos de enfermerta relacionadas con los damnios de ta promocian de B salud y
2 Entermeria ocupaconal y su evolucdn histonca @ segundad/proeccxdn en & ambients Gboral
3 E equ po da salud ocupacional 15 Dagnasbeos de enfermena relatonadas con los dominoe 0e 1 actividad/meposc y
4 Enfermera para la salud en ol rabaye afronamentotoeranca al estnds en @ amovente laboral
5 Funcionas de la enfenmera para la salud en e tabay 16. Dagndsuocos de enlarmenta reaconadas con los dominos de B percepndn cognoon
17 Madake 0e delecciin de enfermadades pravalenies que afectan ala pothacion
UNIDAD Il BASES CONCEPTUALES DE ENFERMERIA PARA LA SALUD EN EL SOONMTHCA MBnie activa
TRABAJD 18 Modeios para evaluar el medic aminente del traba@dor
[ Repaso ol proceso 0g enfermers
el Modeio de promocion de 1a salud de Nola Pender UNIDAD V PLAN DE ATENCION INTEGRAL ESTANDARES PARA LA PRACTICA
Z |8 Aphcacson el proceso oa enfermerta Con Susienia IBONCO de POMECon de B PROFESIONAL DE LA ENFERMERA E LA SALUD EN EL TRABAJD
w salud 19, Detemminacidn e las pnondades en k planeacion de actwdadas de ka enfermerta
Z otupaconal
8 UNIDAD Il ASPECTOS ETICOS. LEGALES Y PROFESIONALES PARA LAPRACTICA | 20  Taxonomla de la clasfiacdn de s inlervenciones oa enlermerta (CIE)
DE LA ENFERMERLA DCUPACIONAL 21 Documeniacion el plan de accdn de i enfermerla oaupacional
8 ASDacios SLCDS y legakes Dara 1a practca Ok 13 enfarmenla an said ocupacional 22, Alnoon de enfermedta en el campo de 13 8alud en @l trabap, por evidencias
10 Normmas 08 ka organuzacdn Inemaconal gel babap relacionadas con la salud en
ol traba UNIDAD VI APLICACION ¥ EVALUACION DEL PLAN OE ACCKIN PARA LA SALUD
11 Nomas naconales retaconadas con la sakud en el tebae OCUPACIONAL, DE LA APLICACION DEL PROCESC DE ENFERMERLA Y AUD TORIA DE
12 Normas a nvel de empresa, retaeonadas con sak en el tebao LA CALIDAD DE ATENCION
23, Sistema oe presiacidn ge 108 cuiladas de enfenmerta
UNIDAD IV DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA RELACIONADOS CON LA SALUD DEL | 24 Evaluation del plan de aco0n mpiamentando an & enpiesa
TRABAID 25 Eva watin gel proceso de enfermerta desarroio
26 Auckoria de la cakdad de la awencia
CONGRUENCIA
8/30%

Fuante Programas do Matenas de |3 Licencatura en Enfarmenia en Dos Cichs de 13 Faculad de Enfermana ce Lo UANL, Monkxvey Nuevo Ladn, 189G

En el area de metodologia el cuadro No. 36 muestra, que el contenido de la
materia de Liderazgo en Enfermeria apoya en un 100 por ciento al objetivo general
de materia para la primera parte del objetivo (valorar) y la segunda parte del objetivo
(contribuir), no recibe apoyo directo del contenido del programa, debido a que es el
para qué del curso, que se aplicara en el quehacer profesional de enfermeria.

CUADRO No. 36 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA METODROLOGICA
QOCTAVQ SEMESTRE

LIDERAZGO EN ENFERMERIA

VIMM (a5 aporacones tedncas Mmelndaidgeas hemameentas y 2000M8S Que S8 UBZAN en &l Docsst 36 Jesamolo de QIR Aa@ Contbur 60 Bl meramento de 1a salud v B
zacidn de enfermerna

UNDAD ENFOQUES TEOR COS DE L DERAZGO UNDAD HAB L DADES DE L DERAZGD
ZA L3 posaon y papel del 2dm nstrador de enfermeria 4 Negociacin
SH 2 Modeis de conducias y roles de un wler L Uso de hempo
3 Teorias de Lxiarargo & Comu woon eledina
CONGRUENCLA
67 100%

Fuente Programas de Matenas de la Licencatura an Enfermenia an Dos Ciclos de L FacuBad de Enfarmena de la UANL, Monterrey Nuevo Ledn 1999

En el area social-psicologica el cuadro No. 37, registra materias del Programa
de Estudios Generales de la UANL, y se aprecia que los contenidos de la materia
Formacién de Emprendedores apoyan con un 100 por ciento el objetivo general en la
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primera parte del objetivo (dotar), debido a que se identifican las herramientas y

conocimientos para ser un emprendedor. No obstante las conductas expresadas en

los objetivos son complejas para su logro, asimismo el objetivo es extenso y general

en su contenido.

Los contenidos de Sociologia y Profesion apoyan en un 100 por ciento al

objetivo general de materia. Es importante destacar que segun la disciplina

(enfermeria), es el enfoque que se |le dara a la materia, debido a que es un curso de
Estudios Generales de la UANL.

CUADRO No. 37 CONGRUENCIA DE LOS CONTENIDOS CON EL OBJETIVO GENERAL DE
MATERIA DEL AREA SOCIAL-PSICOLOGICA

CCTAVO SEMESTRE

FORMACION DE EMPRENDEDORES

SOCIOLOGIA ¥ PROFESION

Dolar al 3 umnec de ias hemramenlas y conctmenlos que & permlan acrecentar v Jesamoliar
su potencial emprendedor a través de |a blsqueda, planeatidn, orgamzaodn y filesofia

emprendedora como su forma de wda o filosofia personal.

E alumno gorprengerd desde |a perspecliva socoldfpca, 1a funodn y o
lugar que ocupd & trabap profesional en la socedad CONSMPOraea,

hatendo énfasis &n & caso mexcand y 8N 1a CAMera que estuda.

TR

3
-]

7

8
s
1o
1
12
13

CONTENIDO

14
15
16

17
18

19
20

UNIDAD |

Preseruacitn del curso

El emprendedor a rraves del hempo.

La urgencu de e necosidad del logro

La mportancia de los emprendedores oo b
actuabxdad

Historu de un programu Enprendedor o la
UAaNL

Mmon, Visibe y Valemy del  programa
Emprendedor

Emprendedors en Nusvo Loim

LNIDAD [1 La flosofia del Enprendedar

Defimciones de Emprendedor
Espintu Emprendedor
Canscrensocas de los Empmendedares.
E] Emprendedar , nace o se bace?
Tpmde E

El éx1io # mases de! Emprendedar

UNIDAD HI Cream iad

Nahmalcza de la Creabvudad
Caractersbeas & la Creatnodad ¢ Innovacion.
A d de hdadey Cresoreas ¢
Innos adoras.

algunas wemcas pars fomentar la creatn dad
Relacion cntie b culturs  emprendedors ¥
creatvadad

UNIDAD [V Liderargo

Importancy del Liderazgo
Teoras de Liderazgo

2l Concopto de Lider v Liderprgo

21 Diferencua znire ambog.

2 Esnlos de hider y su apheacibn

24 La actrtud en el desempeno académeco.
15 Lideres exitoson

LNIDAD V Lot grupos y Cabaje €0 aquipe

6 Caractenshcas 3 motrvas 3 ks grupas

27 Procescs de grupes

28 Clasificacion de grupos

pa] Grupa efecm ol

30 La moa K100 ¥ Su (MPOrtanc €0 grupos

k3l el porque de ls cquipos

32 concapas del equipo de mabap.

33 Beneficxs de un equipo de rabago cfecuva,

34 Pasos & segur para of Mibape

35 Problerms oo of oqupe de trabap, como
provenmlos

36 Aspectos a segun para el abago €U cquIpo.

kY El sipergnme 3 of equipo de alta eficienca.

£ La toma de decrssones

k] Ventajs y desventajas en la toma de decasion

« El exfic Profexiconal

LNIDAD VI Plan de Negorios

4l La plancacon

42 Dxmplmudcn:gm

43 dosarrollars ¢ que 3¢ i 4 U proyecta
empt encksdor

a4 Plancara o simulsdor ¢ negocos.

UNLDAD | LA PERSPECTIVA SOCIOLOGIC A
Ponsar soc0logKameme

Problermas y progutas socologicas

La metodnlogia sociokmca

La oo socioldgcs

N OAD |
ISTORIA MODERMA DE LAS PROFESKCES
Concopiualizacion y destrrollo hustonco
El saber ciermfioo y tecnologaco en relacon con el saber profiesional
L vowom crentifico-técmca del mundo ooma forme de onentar 1a fomacson de
profcioniba

[ VI

- T

L'\”I.\AD I LA PROFESHON COMO ROL Y STATUS
Roty stahug socal

9 La profesidn come rol

0 Starus adquindo en base a i profiesios

1 11 sociedad organizads

12 Burocratuacion

13 Grupos famala ¢ informalo

14 Poder ¥ conflecto

LNIDAD 1V LAS PROFESIONES EN MEXIKCO. SL BISTORIA ¥ TENDENCIAS
ACTUALES DE DESARROLLO

Lay profs o Mouco,

APANCION ¥ EETCHID

15 Tendencias y datafios d¢ b frmmacaon profies wnad

¥ socidles gara su

ANALISIS DE LA CARRERA PROFESION AL PROPIA

16 Histona de la profesion en ¢l Estado

17 Low tipacras de ermplea en ki soctons academico 3 productn o

1 Las prd b= eneTgeTes ¥ CAdICAs o £ SpAcIE

CONGRUENCIA
44 100%

CONGRUENCWA
12/10G%

Fugnie Progmmas de Matsriss de l Licencatura an Enfameria an Dos Cicios de la Facuniad de Enfermeria de 1 UANL  Montamey Nuevo Letn 1599

En sintesis, para el octavo semestre, la congruencia entre los contenidos de

materia y los objetivos generales de materia, se concluye que; en el area

metodologica la materia presentd una congruencia aceptable, asi como una de las

dos materias del area social-psicolégica. Mientras que en el area de enfermeria (una

materia) manifestd congruencia ausente.
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CAPITULO V

DISCUSION

En este estudio se establecieron cuatro objetivos en relacién a la congruencia
interna del plan de estudios de enfermeria, que se analizaron a partir de los
constructos de evaluacion de proceso de Diaz Barriga(1993), tipologia de objetivos
de Zarzar (1994} y de la estructura curricular de Fernandez (1999).

En cuanto al objetivo de si hay correspondencia entre los objetivos terminales
de carrera con el perfil del egresado, en este estudio se encontré que el perfil del
egresado, en relacién con los roles profesionales en el area de conocimiento de
egreso, dos roles profesionales (proveedor y educador) presentaron una congruencia
aceptable y los dos restantes (investigador y administrador) presentaron ausencia de
congruencia. Y solamente el rol de proveedor de cuidados mostré una congruencia
aceptable con todos los objetivos terminales de la carrera. Sobre este punto,
Fernandez expresa que el perfil del egresado es un conjunto de cualidades
(conocimientos, habilidades y actitudes) que contienen elementos de la practica
profesional y de |la formacion académica.

En el area de habilidades y actitudes los roles de proveedor de cuidados y
administrador presentaron una congruencia aceptable, mientras que los roles de
docencia e investigacion manifestaron ausencia de congruencia. Este resultado es
diferente al registrado por, Espinoza y Rocha (1992 ) quienes encontraron que las
actividades del perfil del egresado si contribuian a los objetivos de carrera con el
enfoque de atencion directa, administracion, investigacion y docencia y soio un 12
por ciento no precisaban su contribucion a los objetivos terminales de carrera.

El segundo objetivo de este estudio buscaba la correspondencia de los
objetivos terminales de carrera con los objetivos generales de materia, sobre la base
de lo expresado por Diaz Barriga (1993) al sefialar que la congruencia es uno de los
criterios pedagdgicos para revisar el equilibrio entre los objetivos del plan de
estudios. En la presente investigacion se encontrd qué:
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En el area de enfermaria, el total de materias son 22, catorce de ellas
presentaron una congruencia aceptable y diez, medianamente aceptable. En el area
médico-fisioldgica, el total de materias es de seis, ubicadas en los primeros tres
semestres, de las cuales se identificd tres materia con congruencia aceptable, dos,
una congruencia medianamente aceptable y una presenté ausencia de congruencia.
En el area metodolégica, el total de materias es de doce, de las cuales una, presentd
congruencia aceptable, cuatro medianamente aceptable y llama la atencién que ocho
materias se identificaron con ausencia de congruencia, cuando sélamente una de
estas materias pertenece a los estudios generales de la UANL, Y en el area social-
psicologica, el total de materias es de diez, de las cuales cuatro presentaron una
congruencia medianamente aceptable y seis mostraron una ausencia de
congruencia, e incluso cinco de estas Ultimas pertenecen a las materias de estudios
generales de la UANL.

Esto concuerda parcialmente con lo encontrade con Silva y Rocha (2002), en
una de las escuela privadas de enfermeria que estudiaron al identificar una
congruencia débil y relativa en los objetivos de semestre con las descripciones de
materias del plan de estudios.

Glazma e |barrola(1980) sefalan que el criterioc de continuidad de un plan de
estudios se puede observar en la interrelacidon de todos los objetivos del plan de
estudios, en este trabajo se pudo observar la continuidad a través de la permanencia
y de la contribucidbn de los objetivos generales de materia hacia los objetivos
terminales de carrera donde; el 64 % (32) del total de las materias del plan de
estudios apoyan al objetivo terminal de carrera A “Proporcionar atencion de
enfermeria integral y continua en un drea de especialidad a la persona ante
problemas de salud reales y potenciales utilizando el proceso de atencién de
enfermeria y aplicando los conocimientos de la disciplina y ciencias afines”.

El 50% (25) al objetivo B:"Asumir el liderazgo en el grupo de ftrabajo de
enfermeria, basado en el conocimiento de la disciplina; en el trabajo multiprofesional
realiza su funcion, delimitando su contribucion al bienestar y salud del individuo,

familia y comunidad”.
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El 48% (24) al objetivo C: “Ejercer la enfermeria en un marco de principios
éticos, bioéticos y legales respecto ala persona y la profesion™. Y el 52% (26) al
objetivo D: “Asumir con responsabilidad su desarrollo profesional a partir de los
criterios del contexto social y de salud, para promover fa calidad del desempeno de la
préctica de enfermeria” y el mismo por ciento al objetivo E: “Apficar el método
cientifico como herramienta para aproximarse a la obtencién del conocimiento”. El
56% (28) al objetivo F:* Mostrar sensibilidad ate: la persona, usuarios de los
servicios...”

Como puede observarse, los objetivos con mayores porcentajes, son los que
corresponden a los roles de proveedor de cuidados (A,C,D y F), de administrador (B),
y el de investigador (E). Los objetivos con menores porcentajes son el G (14%) y el H
{16%) y corresponden al rol de educador y administrador.

El tercer objetivo de este estudio esta orientado a conocer la correspondencia
de los contenidos de materia con los objetivos de materia, sobre este punto Diaz
Barriga (1993) senala que | contenido del programa de materia, debe estar
organizado logica y psicoloégicamente y clasificado en unidades tematicas. Y en este
estudio se encontrd que el contenido de aigunas materias rebasa el alcance del
objetivo de materia, en otras, se manifiesta la ausencia de contenidos, que expresa
el objetivo de materia e incluso llama la atencién que algunos contenidos de unidad
se enuncian como objetivos de aprendizaje, lo anterior se observa mayormente en
las materias del area de enfermeria.

Fernandez (1999) menciona que todo objetivo educacional consta de una
conducta verificable y de un contenido, y en este estudio se encontré que la mayoria
de los objetivos manifiestan de dos a cuatro conductas en su redaccion, dichas
conducta son de niveles cognoscitivos de aplicacidn, incluso existen objetivos
repetidos para materias diferentes, especificamente en el caso de materias del area
de enfermeria, ademas expresan de uno a tres temas generales en el contenido del
objetivo.

De acuerdo a la tipologia de objetivos de Zarzar (1993), los objetivos

generales de materia de este plan de estudios, la mayoria se ubica en el tipo de los
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informativos, en el nivel de manejar el cual consiste en aplicar principios tedricos a la
practica, por la naturaleza tedrico-practico de las materias.

El presente estudio encontrd que la congruencia entre los contenidos y
objetivos de materia fue asi: en el area de enfermeria, dieciséis materias obtuvieron
una congruencia aceptable, una con congruencia medianamente aceptable y cinco,
mostré ausencia de congruencia; en el area medico-fisiolégico, seis aceptable; en el
area metodologica, once aceptable y una ausencia de congruencia; y en el social-
psicologico, nueve aceptable y una materia mostré una congruencia medianamente
aceptable.

El total de materias con congruencia aceptable fue de 84% (42) en el plan de
estudios, esto concuerda parcialmente con lo encontrado por Espinoza y Rocha, en
donde el 51 por ciento de los contenidos de las materias de plan de estudios de
enfermeria apoyaban a los objetivos de semestre, y en este estudio los por cientos
aumentan favorablemente en la congruencia entre contenido y objetivo de materia.
Sin embargo algunas de las materias que presentaron congruencia aceptable
requieren de replantear el objetivo de acuerdo al contenido especifico que se maneja
en el curso.

Con respecto a al continuidad, en el drea de enfermeria la mayoria de las
materias dicen ser subsecuentes o apoyar a otra materia del area y de prerrequisito
de materia, pero en realidad esas relaciones no se encuentran explicitas en los
contenidos de los programas. Por ejemplo las materias de enfermeria de primer
semestre expresan que apoyan a las dos materias de enfermeria de segundo
semestre, sin embargo, los objetivos y contenidos de las materias no denotan
evidencia de la continuidad.

Del area médico-fisiolégica, de las seis materias que la integran, s6lamente
Anatomia y Fisiologia manifiesta secuencia con las materias de Fisiopatologia | y
Fisiopatologia Il y si se observa en los contenidos, aun de que no esta explicito en
una mapa de contenidos académicos.

Del area metodologica, de las doce materias que la integran, solo en la
materia de Contabilidad y Costos se muestra que recibe apoyo de las materias de;
Economia y Salud, Fundamentos de Administracidn, Administracién General,
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Administracion de Servicios de Enfermeria y Formacion de Emprendedores. Aun
cuando en el resto de las materias no se manifiesta prerequisito y secuencia, estos
principios si se observan en los contenido tematicos de unidad de las materias. Por
ejempio la materia de Fundamentos de Administracion de Enfermeria muestra
secuencia y continuidad a las materias de Economia y Salud, Administracién General
y de Contabilidad y Costos.

De las diez materias del area social-psicologica, ninguna de ellas tiene
materias de secuencia o prerequisito.

CONCLUSIONES

Después de analizar los hallazgos del presente estudio se concluye lo
siguiente:

Los objetivos planteados para este estudio se lograron, ya que se localizod
informacién suficiente para documentar el plan de estudios de la licenciatura en
enfermeria para su analisis en la acentuaciébn del adulto y obtener resultados
concretos sobre la congruencia interna de los objetivos terminales de carrera, perfil
de egreso, objetivos de materia y contenidos de programas.

En el area de conocimiento, Gnicamente el rol de proveedor de cuidados y el
de educador mostraron una congruencia aceptable con los objetivos terminales de
carrera y en habilidades y actitudes solamente los roles de proveedor de cuidados y
administrador.

La congruencia de los objetivos terminales de carrera con los objetivos
generales de materia solo en 18 (36 por ciento) materias de 50 del plan de estudios
(de las cuales doce son materias elegibles) de Licenciatura en enfermeria con
acentuacién en el adulto mostrd congruencia aceptable.

La relacién de congruencia entre los contenidos y objetivos de materia fue
aceptable solo para 42 (84 por ciento) de las 50 materias que integran el plan de
estudios.
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RECOMENDACIONES

Con respecto a al continuidad de los contenidos de materia es importante
retomar estos resultados y realizar un estudio mas profundo, empleando la técnica

del mapeo de contenidos académicos propuesta por Femmandez (1999).

Utilizar los resultados de este estudio para posteriores modificaciones
curriculares al plan de estudios de licenciatura en enfermeria.

Replicar este estudio en el resto de las acentuaciones del plan de estudios de

doble ciclo de licenciatura en enfermeria.

Considerar este resultado para disefar estudios de congruencia intema de

todas las acentuaciones del plan de estudios.

Integrar este tipo de estudios evaluativos en forma permanente y continua en
el proceso de investigacion educativa de la Institucion.
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