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PLAN DOCENTE DE LA ASIGNATURA
Curso académico: 2016 - 2017

Identificacidn y caracteristicas de la asignatura

Cédigo 500600 | \ Créditos ECTS | 6
Denominacién Enfermeria del Envejecimiento
Denominacién (inglés) Nursing in aging
Titulaciones Grado en Enfermeria
Centro Plasencia
Semestre 40 Caracter | Obligatoria
Modulo Ciencias de la Enfermeria
Materia Enfermeria de las distintas etapas del ciclo vital
Profesor/es
Nombre Despacho Correo-e Pagina web
L . 164 ctorres@unex.es
Concepcidn de Torres Iglesias
Sheila Diaz Correas 160 sheiladc@unex.es
Area de conocimiento Enfermeria
Departamento Enfermeria
Profesor coordinador de la
ficha del titulo Dr. Jesus M2 Lavado Garcia — Facultad de Enfermeria y TO - Caceres

(intercentro)

Profesor coordinador de la
asignatura en el Centro (si | D2 Concepcién de Torres Iglesias
hay mas de uno)

Competencias Transversales

CT 1. Capacidad de andlisis y sintesis.

CT 3. Planificacién y gestion del tiempo.

CT 4. Conocimientos generales basicos sobre el area de estudio.

CT 5. Conocimientos basicos de la profesion.

CT 9. Habilidades de investigacion.

CT 10. Capacidad de aprender.

CT 11. Habilidades de gestidn de la informacién (habilidad para buscar y analizar informacién).
CT 12. Capacidad de critica y autocritica.

CT 13. Capacidad para adaptarse a nuevas situaciones.

CT 14. Capacidad para generar nuevas ideas (creatividad).

CT 15. Resolucién de problemas.

CT 16. Elegir la respuesta adecuada para resolver una situacion problematica.
CT 17. Trabajo en equipo.

CT 18. Habilidades interpersonales.

CT 19. Liderazgo

CT 20. Capacidad para trabajar en un equipo interdisciplinar.

CT 21. Capacidad para comunicarse con personas no expertas en la material
CT 22. Apreciacién de la diversidad y la multiculturalidad.
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CT 25. Habilidad para trabajar de manera auténoma.
CT 26. Disefio y gestion de proyectos.

CT 28. Compromiso ético.

CT 29. Preocupacion por la calidad.

CT 30. Motivacion.

Competencias Especificas

CIN1. Ser capaz, en el dmbito de la enfermeria, de prestar una atencidn sanitaria técnica y profesional
adecuada a las necesidades de salud de las personas que atienden, de acuerdo con el estado de
desarrollo de los conocimientos cientificos de cada momento y con los niveles de calidad y seguridad
gue se establecen en las normas legales y deontoldgicas aplicables.

CIN2. Planificar y prestar cuidados de enfermeria dirigidos a las personas, familia o grupos,
orientados a los resultados en salud evaluando su impacto, a través de guias de practica clinica y
asistencial, que describen los procesos por los cuales se diagnostica, trata o cuida un problema de
salud.

CIN3. Conocer y aplicar los fundamentos y principios tedricos y metodolégicos de la enfermeria.
CINS. Disefar sistemas de cuidados dirigidos a las personas, familia o grupos, evaluando su impacto
y estableciendo las modificaciones oportunas.

CIN6. Basar las intervenciones de la enfermeria en la evidencia cientifica y en los medios disponibles.
CIN7. Comprender sin prejuicios a las personas, considerando sus aspectos fisicos, psicolégicos y
sociales, como individuos auténomos e independientes, asegurando el respeto a sus opiniones,
creencias y valores, garantizando el derecho a la intimidad, a través de la confidencialidad y el secreto
profesional.

CIN8. Promover y respetar el derecho de participacidon, informacidn, autonomia y el consentimiento
informado en la toma de decisiones de las personas atendidas, acorde con la forma en que viven su
proceso de salud -enfermedad.

CIN9. Fomentar estilos de vida saludables, el autocuidado, apoyando el mantenimiento de conductas
preventivas y terapéuticas.

CIN10 - Proteger la salud y el bienestar de las personas, familia o grupos atendidos, garantizando su
seguridad.

CIN11 - Establecer una comunicacion eficaz con pacientes, familia, grupos sociales y compafieros y
fomentar la educacion para la salud.

CIN12 - Conocer el cédigo ético y deontolégico de la enfermeria espafiola, comprendiendo las
implicaciones éticas de la salud en un contexto mundial en transformacién.

CIN13 - Conocer los principios de financiacidn sanitaria y socio-sanitaria y utilizar adecuadamente los
recursos disponibles.

CIN14 - Establecer mecanismos de evaluacion, considerando los aspectos cientifico-técnicos y los de
calidad.

CIN15 - Trabajar con el equipo de profesionales como unidad basica en la que estructuran de forma
uni o multidisciplinar e interdisciplinar los profesionales y demas personal de las organizaciones
asistenciales.

CIN16 - Conocer los sistemas de informacién sanitaria.
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CIN17. Realizar los cuidados de enfermeria basdndose en la atencidn integral de salud, que supone
la cooperacién multiprofesional, la integracion de los procesos y la continuidad asistencial.

CIN18. Conocer las estrategias para adoptar medidas de confortabilidad y atencidon de sintomas,
dirigidas al paciente y familia, en la aplicacidon de cuidados paliativos que contribuyan a aliviar la
situacidn de enfermos avanzados y terminales.

Competencias Especificas del Mddulo Ciencias de la Enfermeria

CME 3: Aplicar el proceso de enfermeria para proporcionar y garantizar el bienestar la calidad y
seguridad a las personas atendidas.

CME 4: Conocer y aplicar los principios que sustentan los cuidados integrales de enfermeria.

CME 5: Dirigir, evaluar y prestar los cuidados integrales de enfermeria, al individuo, la familia y la
comunidad.

CME 10: Comprender los cambios asociados al proceso de envejecer y su repercusion en la salud.
Identificar las modificaciones estructurales, funcionales, psicolédgicas y de formas de vida asociadas
al proceso de envejecer.

CME 11: Conocer los problemas de salud mas frecuentes en las personas mayores. Seleccionar las
intervenciones cuidadoras dirigidas a tratar o a prevenir los problemas de salud y su adaptacion a la
vida diaria mediante recursos de proximidad y apoyo a la persona anciana.

CME 15: Conocer los cuidados paliativos y control del dolor para prestar cuidados que alivien la
situacion de los enfermos avanzados y terminales.

Temas y contenidos

Breve descripcion del contenido

Estudio bioldgico, psicosocial y de cuidados del envejecimiento y las alteraciones de la salud.

Temario de la asignatura

TEMARIO TEORICO (GRUPO GRANDE)

BLOQUE I: EL PROCESO DE ENVEJECIMIENTO
1. Aspectos generales de la Geriatria y la Gerontologia.
2. Conceptos Generales sobre el Envejecimiento.
3. Conceptos del anciano como sujeto protegible.
4. Biologia del Envejecimiento.

BLOQUE II: EL ANCIANO SANO
5. Fisiologia del Envejecimiento.
6. Psicologia del Envejecimiento.
7. Sociologia de la ancianidad.
8. Valoracidn Geriatrica Integral (VGI).
9. Cuidados preventivos en Geriatria.
BLOQUE Ili: ALTERACIONES DE LA SALUD: LA ENFERMEDAD EN EL ANCIANO
10. El anciano enfermo.
11. Grandes Sindromes Geridtricos.
12. Patologias mas frecuentes en el anciano.
13. Tratamiento farmacoldgico en el anciano.

BLOQUE IV: ORGANIZACION DE LA ATENCION GERONTOLOGICA
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14. Organizacion de la Asistencia Geriatrica.

BLOQUE V: ASPECTOS ETICOS Y LEGALES EN EL CUIDADO A LAS PERSONAS MAYORES
15. Marco legal y normativo de la atencion de las personas mayores.

TEMARIO PRACTICO (PRACTICAS DE LABORATORIO. Duracion 3 horas cada una)

Practica/Taller 1.- Taxonomia Enfermera en el Envejecimiento
Practica/Taller 2.- Valoracién Geriatrica Integral. Uso de las diferentes Escalas de Valoracion.

TEMARIO PRACTICO (SEMINARIOS. Duracién 3 horas cada uno)
Seminario 1.- Alzheimer

Seminario 2.- Dilemas éticos/sociales asociados al envejecimiento
Seminario 3.- Manejo de Ulceras y heridas crénicas en el envejecimiento.

Actividades formativas

Horas de trabajo del alumno por . Actividad de .
Presencial . No presencial
tema seguimiento
Tema Total GG SL TP EP

1 4 2 0 0 2
2 4 2 0 0 2
3 4 2 0 0 2
4 4 2 0 0 2
5 8 3 0 0 5
6 8 3 0 0 5
7 7 2 0 0 5
8 17 4 3 0 10
9 6 2 0 0 4
10 10 2 0 0 8
11 20 5 3 0 12
12 28 8 6 0 14
13 11 3 0 0 8
14 5 2 0 0 3
15 13 2 3 0 8

Evaluacion del conjunto 1 1 0 0 0

Total 150 45 15 0 90

GG: Grupo Grande (100 estudiantes). SL: Seminario/Laboratorio (précticas clinicas hospitalarias = 7
estudiantes; practicas laboratorio o campo = 15; practicas sala ordenador o laboratorio de idiomas = 30,
clases problemas o seminarios o casos practicos = 40). TP: Tutorias Programadas (seguimiento docente, tipo
tutorias ECTS). EP: Estudio personal, trabajos individuales o en grupo, y lectura de bibliografia.

Metodologias Docentes

Se podran utilizar las siguientes metodologias docentes:
e Actividades tedricas con participacion activa del alumno.
e Estudio de la materia y preparaciéon de examenes.
e  Exposicidn de trabajos.
e Orientacion, asesoria o tutoria en grupo o individual programada por el profesor.
e Metodologia Interactiva con propuesta de trabajos y seguimiento de los mismos.
e Realizacién de trabajos individuales o en grupo y lectura de bibliografia obligatoria.
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Resultados del Aprendizaje

Interpretar los cambios fisioldgicos, psicoldgicos y sociales del envejecimiento.
Contrastar los cambios fisioldgicos del envejecimiento con la patologia geriatrica.
Asociar al proceso de envejecer las modificaciones psicoldgicas, fisicas y sociales.
Discriminar entre anciano sano y anciano enfermo.

Identificar las principales intervenciones enfermeras en anciano sano y enfermo
Definir el proceso de envejecimiento

Describir los principios generales de la atencion sanitaria y sociosanitaria en geriatria.
Etiquetar los diagndsticos de enfermeria mas frecuentes en el paciente anciano.
Definir anciano fragil

Describir los sindromes de fragilidad.

Identificar las caracteristicas del equipo interdisciplinar en geriatria.

Sistemas de evaluacion

La evaluacién de los conocimientos y competencias adquiridas por el alumno se realizara
mediante evaluacion continua y la realizacién de un examen de certificacion.

Evaluacion continua (40% de la calificacion final)

Para la evaluacion continua se podran utilizar algunas de las siguientes herramientas:
controles escritos, trabajos individuales o trabajos en equipo, la participacion del
estudiante en el aula, la asistencia a seminarios y laboratorios, las tutorias u otros medios
que seran ponderados en la nota final de la convocatoria. La evaluacién continua
supondra un 40% de la nota global (un maximo de 4 puntos sobre 10). Este porcentaje se
aplicara si se obtiene el aprobado en el examen de certificacién.

Examen de certificacion (60% de la calificacion final)

Se realizard un examen de certificacién que supondra el 60% de la nota final (un maximo
de 6 puntos sobre 10). Se utilizaran preguntas cortas de respuesta abierta y/o preguntas
de opcion multiple o tipo test.

En el caso de las preguntas tipo test, se penalizardn los errores segun la férmula:
aciertos-(errores/3) y preguntas sin contestar segin la féormula: aciertos-(errores/4).
Aquel alumno que no supere el examen de certificacién sera calificado en acta con la nota
de ese examen, guarddndose la calificaciéon de evaluacién continua hasta finalizar el curso
académico siguiente.

El sistema de calificaciones finales se expresard numéricamente, de acuerdo a lo
dispuesto en el art. 5 del Real Decreto 1125/2003, de 5 de Septiembre (B.O.E. 18
septiembre), por el que se establece el sistema europeo de créditos y el sistema de
Calificaciones en las titulaciones universitarias de caracter oficial y su validez en todo el
territorio nacional.

La calificacion global corresponderad a la puntuacién ponderada de los diferentes aspectos
y actividades que integran el sistema de evaluacién.
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Los procedimientos de revisién de examen seran de conformidad a la normativa aplicable
por la Universidad de Extremadura en su momento.

Bibliografia y otros recursos

BIBLIOGRAFIA BASICA DE LA ASIGNATURA:
GUILLEN LLERA F, PEREZ DEL MOLINO MARTIN J, PETIDIER TORREGROSSA R. Sindromes y
cuidados en el paciente Geriatrico. 22 edicidn. Barcelona. Elsevier-Masson; 2008.
MAUK KL. Enfermeria geriatrica. Competencias asistenciales. McGraw Hill Interamericana.
Madrid 2008.
MAUK, KRISTEN L. Enfermeria geriatrica: competencias asistenciales. McGraw-Hill. 2008.
MILLAN CALENTI, José C. Principios de geriatria y gerontologia. Madrid: McGraw-Hill, 2006.
OTRA BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTARIA.
Libros:
ALFARO-LEFEVRE, R. Aplicacién del proceso enfermero: fomentar el cuidado en colaboracion.
Masson 2003.
ALVAREZ MARTIN, C: El Alzheimer: la enfermedad y su entorno. Eneida 2002.
BASORA TORRADEFLOT, | et al. Los diagndsticos enfermeros: revision critica y guia practica.
Masson 2009.
BERMEJO L. Envejecimiento activo y actividades socioeducativas con Personas Mayores.
Panamericana. Madrid. 2010
CERVERA DIAZ, Maria Carmen; SAIZ GARCIA, Jesus. Actualizacién en geriatria y gerontologia I. 52
ed. Alcald la Real (Jaén): Formacion Alcala, 2006.
FERNANDEZ FERRIN, C: El proceso de atencién de Enfermeria: estudio de casos. Ediciones
Cientificas y Técnicas 1993.
GARCIA LOPEZ, M, TORRES EGEA, M.P. y BALLESTEROS PEREZ, E.: Enfermeria Geriatrica. Masson

2003.

GONZALEZ MAS, R.: Enfermedad de Alzheimer: clinica, tratamiento y rehabilitacién. Masson
2001.

MACIAS NUNEZ, J. GUILLEN LARA, F. RIBERA CASADO J.M. y COL: Geriatria desde el principio.
Glosa. 2005.

SELMES J. Vivir con la enfermedad de Alzheimer: guia practica para los cuidadores, los familiares
y para todos aquellos que estén cercanos a una persona afectada por la enfermedad de
Alzheimer. Meditor 2000.
SOCIEDAD ESPANOLA GERIATRIA Y GERONTOLOGIA (SEGG): Tratado de Geriatria para residentes
2006.
Revistas:

1. GEROKOMOS. Revista de la Sociedad Espanola de Enfermeria Geriatrica y Gerontolégica y
del Grupo Nacional para el Estudio y Asesoramiento en Ulceras por Presién y Heridas
Cronicas.

Revista Espafiola de Geriatria y Gerontologia.

Sesenta y Mas. Instituto Nacional de Servicios Sociales.
Gerontology.

Gerontology and Geriatrics.

The Journals of Gerontology (series A).

The Gerontologist.

Reviews in Clinical Gerontology.

Archives of Gerontology and Geriatrics.

Lo NOU A WN
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10. Experimental Gerontology.

Revisiones de temas de cuidados en las personas mayores:

Armstrong J, Mitchell E. Comprehensive nursing assessment in the care of older people. Nurs
Older People. 2008 Feb;20(1):36-40.

Beswick AD, Rees K, Dieppe P, Ayis S, Gooberman-Hill R, Horwood J, Ebrahim S. Complex
interventions to improve physical function and maintain independent living in elderly
people: a systematic review and meta-analysis. Lancet. 2008 Mar 1;371(9614):725-35.

Bulat T, Castle SC, Rutledge M, Quigley P. Clinical practice algorithms: medication management
to reduce fall risk in the elderly--Part 3, benzodiazepines, cardiovascular agents, and
antidepressants. J Am Acad Nurse Pract. 2008 Feb;20(2):55-62.

Castledine G, Grainger M, Wood N, Dilley C. Researching the management of constipation in
long-term care: Part 1. Br J Nurs. 2007 Oct 11-24;16(18):1128-31.

Chatterjee J. End-of-life care for patients with dementia. Nurs Older People. 2008 Mar;20(2):29-
34,

Gililland M. Elder abuse. J Pract Nurs. 2007 Fall;57(3):5-9; quiz 10-1.

Graf C. The Lawton instrumental activities of daily living scale. Am J Nurs. 2008 Apr;108(4):52-
62; quiz 62-3.

Handler SM, Hanlon JT, Perera S, Roumani YF, Nace DA, Fridsma DB, Saul MI, Castle NG,
Studenski SA. Consensus list of signals to detect potential adverse drug reactions in nursing
homes. J] Am Geriatr Soc. 2008 May;56(5):808-15. Epub 2008 Mar 21

Heffner S, Rudy S. Critical thinking: what does it mean in the care of elderly hospitalized patients?
Crit Care Nurs Q. 2008 Jan-Mar;31(1):73-8.

Huss A, Stuck AE, Rubenstein LZ, Egger M, Clough-Gorr KM. Multidimensional preventive home
visit programs for community-dwelling older adults: a systematic review and meta-analysis
of randomized controlled trials. J Gerontol A Biol Sci Med Sci. 2008 Mar;63(3):298-307.

Labossiere R, Bernard MA. Nutritional considerations in institutionalized elders. Curr Opin Clin
Nutr Metab Care. 2008 Jan;11(1):1-6.

Rolita L, Freedman M. Over-the-counter medication use in older adults. J Gerontol Nurs. 2008
Apr;34(4):8-17.

Sarsfield E. Continuous process improvement and the elderly critical care patient. Crit Care Nurs
Q. 2008 Jan-Mar;31(1):79-82.

Schofield I. Delirium: challenges for clinical governance. J Nurs Manag. 2008 Mar;16(2):127-33.

Snowden A. Medication management in older adults: a critique of concordance. Br J Nurs. 2008
Jan 24-Feb 13;17(2):114-9.

Toofany S. Tools to care. Nurs Older People. 2007 Dec;19(10):13-5.

Wallace M, Shelkey M. Monitoring functional status in hospitalized older adults. Am J Nurs. 2008
Apr;108(4):64-71; quiz 71-2.

Pdginas de internet:

e Sociedad Espafiola de Geriatria y Gerontologia (SEGG) http://www.segg.es

e Sociedad Espafiola de Enfermeria (SEEGG) http://www.arrakis.es/-seegg/

e Instituto de Mayores y Servicios Sociales (IMSERSO) http://www.seg-social.es/imserso

e  Grupo Nacional para el Estudio y Asesoramiento en las Ulceras Por Presién y heridas
Croénicas (GNEAUPP) http://www.gneaupp.org/

Recomendaciones

Aviso Importante:
e Esta totalmente prohibido el uso de ordenadores, teléfonos modviles u otros dispositivos
electréonicos durante la imparticién de las clases tanto tedricas como practicas, (salvo
expresa indicacidn en sentido contrario por parte del profesor).




UNIVERSIDAD DE EXTREMADURA

=]

e No esta permitido el PLAGIO.
Conocimientos previos:

e Conocimiento medio de inglés.

e Conocimiento de taxonomias enfermeras (NANDA — NIC/NOC).

e Conocimientos ofimaticos y de manejo de Moodle.

Recomendaciones de estudio de la asignatura:

e Serecomienda al alumno llevar al dia la asignatura y realizar todos los ejercicios en el periodo
recomendado por el profesor, asi como consultar con el profesor todas las dudas que se
planteen tanto en el horario de tutorias como en el transcurso de las clases.

e Se recomienda el estudio del tema tedrico previo a la realizacién de la correspondiente
practica.




