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SAN JUAN,

VISTO:
El Expediente N° 02-408-M-13 del registro de esta Facultad, por el cual la Lic.
Margarita MALDONADO, Coordinadora de la Carrera Tecnicatura Universitaria en

Enfermeria, eleva el Proyecto de Plan de Estudios de la Carrera “Licenciatura en Enfermeria”, y

CONSIDERANDO:

Que la Lic. Margarita MALDONADO manifiesta que esta presentacion obedece a la
observacién que oportunamente hiciera el Ministerio de Educacion, a través de la Direccion
Nacional de Gestién Universitaria, al momento de otorgar reconocimiento oficial y validez
nacional (R.M. N° 1817 de fecha 29/09/11) al Titulo de “Enfermero Universitario”
correspondiente a la Carrera de “Técnico Universitario en Enfermeria” que se dicta en la

Facultad de Ciencias Exactas, Fisicas y Naturales dependiente de la UNSJ.

Que el Informe que realiza la Direccion Nacional de Gestion Universitaria, previo a la
emision de la citada Resolucion Ministerial , dice “...-del analisis global de la propuesta se
concluye ademaés de lo expuesto que, atento a lo solicitado por la Universidad, se dejara sin
efecto la Resolucion Ministerial N° 1783/10, y se le otorgara una nueva validez nacional al
Titulo de “Licenciado en Enfermeria — Ciclo de Licenciatura”, se deberdn presentar

correctamente las condiciones de ingreso: cantidad de horas reloj y afios de duracién de los
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titulos de base requeridos para el ingreso. Por lo expuesto, se recomienda a proceder a la

elaboracion del Proyecto de Resolucion respectivo...”

Que para la elaboracién del mencionado Proyecto se ha tomado en consideracion todos
los aspectos de la Ordenanza N° 017/10-CS y su modificatoria Ordenanza N° 06/2012-CS.

Que en tal sentido, la Direccion General de Servicios Académicos de la Universidad
Nacional de San Juan, sugiere el siguiente procedimiento:

— Preservar los aspectos de la Ordenanza N° 010/10-CS de Creacion de Carreras, en sus
articulos 1°y 2°.

— La Ordenanza N° 017/10-CS modifica el Anexo del Plan de Estudios de las carreras
referente a los prerrequisitos.

— La Ordenanza N° 06/12-CS modifica asignaturas correlativas de la Tecnicatura
Universitaria en Enfermeria.

— Solicitar al Consejo Superior la emision de una Ordenanza, que deje sin efecto los
aspectos de la Ordenanza N° 017/10-CS y su modificatoria Ordenanza N°06/12-CS, que
mencionen y estén relacionados con la Carrera “Licenciatura en Enfermeria — Ciclo” y
el Titulo de “Licenciado en Enfermeria”.

— EI Consejo Superior debe ratificar la Ordenanza del Plan de Estudios de la Carrera
“Licenciatura en Enfermeria-Ciclo”, aprobada por el Consejo Directivo de la FCEFN,

Proyecto que se adjunta en Anexo.
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Que de acuerdo a lo expuesto, se elabora el Proyecto, el cual contempla los aspectos
observados por la D.N.G. U., para su consideracion en el Consejo Directivo de la Facultad de
Ciencias Exactas, Fisicas y Naturales, de donde depende la Carrera “Licenciatura en

Enfermeria-Ciclo” y que otorgara el Titulo de “Licenciado en Enfermeria”.

Que la Comision de Asuntos Académicos en reunion realizada el 17/05/13 analiz6 las
actuaciones y tomé conocimiento de los requerimientos de la Direccion Nacional de Gestion
Universitaria para presentar correctamente las condiciones de ingreso, con el fin de dar validez
a la Licenciatura en Enfermeria-Ciclo. Para ello, se deberé emitir un acto resolutivo sobre dicha
carrera y las condiciones de ingreso, que de acuerdo a la consulta realizada a la Direccion
General de Servicios Académicos de Rectorado de la UNSJ, deberia decir: “Para ingresar a la
Carrera Licenciatura en Enfermeria-Ciclo se requiere estudios universitarios completos de la
Carrera Tecnicatura Universitaria en Enfermeria con el Titulo de “Enfermero Universitario”,
expedido por Universidades Nacionales o Privadas reconocidas por el Ministerio de
Educacion de la Nacion, con un minimo de TRES (3) afios y con un crédito horario total de al
menos 1909 horas. Ademas, los aspirantes deberan cumplir con los demas requisitos de
ingreso que establece la Ordenanza N° 6/95-CS, requisitos de Ingreso establecidos para los
alumnos de la UNSJ, incluyendo los que deben cumplir los alumnos de nacionalidad
extranjera.”. Luego del analisis, esta Comision, por unanimidad, resuelve sugerir al Consejo

Directivo aprobar los requisitos propuestos y emitir el acto resolutivo necesario.

(Corresponde a ORDENANZA N° 12 /2013-CD-FCEFN)



1.4

Que el Consejo Directivo en sesion ordinaria realizada el 11 de junio de 2013 (Acta N°
13/13), dio tratamiento al tema y resolvi6 aprobar, por unanimidad, el Informe de la Comisién
transcripto precedentemente y dispuso emitir la presente norma, sin esperar la aprobacion del

acta en donde se consider6 el tema.

Que de lo actuado por el Consejo Directivo se emite la Ordenanza N° 05/2013-CD-

FCEFN, y se eleva para su ratificacion al Consejo Superior.

Que Direccion General de Servicios Académicos de la Universidad, analiza dicha

Ordenanza y sugiere su modificacion por cuanto realiza las siguientes observaciones:

— En todos los parrafos donde dice: “...Licenciatura en Enfermeria (Ciclo Licenciatura)...”,
debe decir “...Licenciatura en Enfermeria-Ciclo”.

— En todos los péarrafos donde dice: “...Titulo de “Licenciado en Enfermeria-Ciclo
Licenciatura”...”, debe decir: ... Titulo de “Licenciado en Enfermeria”

— En el Anexo, REQUISITOS DE INGRESO, donde dice: “PARA INGRESAR SE
REQUIERE ESTUDIOS UNIVERSITARIOS COMPLETOS DE CARRERAS
“TECNICATURA EN ENFERMERIA” CON EL TITULO DE “ENFERMERO
UNIVERSITARIO”...”, debe decir: “PARA INGRESAR SE REQUIERE ESTUDIOS
UNIVERSITARIOS COMPLETOS CON EL TITULO DE “ENFERMERO

UNIVERSITARIO...”
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— En el punto correspondiente a las Asignaturas y sus Contenidos Minimos se considera
conveniente validar solo el espacio curricular “Optativa” sin citar las asignaturas,

considerando que esta ndmina puede modificarse.

Que conforme a lo establecido en el Art. 1° de la Resolucién N° 988/13 del Ministerio de
Educacion de fecha 16/05/13, dejara de asentarse todo vocablo o frase que haya sido
incorporada como parte integrante del nombre de un titulo universitario de grado que refiera a
términos tales como CICLO, CICLO DE COMPLEMENTACION CURRICULAR, CICLO DE
COMPLEMENTACION o similares, sin menoscabo alguno sobre el reconocimiento y la
consecuente validez nacional otorgada por este Ministerio mediante resolucion ministerial.

Que la Comisidn de Asuntos Académicos trato el tema y, considerando las modificaciones
indicadas, sugiere se apruebe modificar la Ordenanza N° 05/2013-CD y se emita una nueva
Ordenanza que contenga solo la Carrera Licenciatura en Enfermeria-Ciclo y por otro lado, se
emita una nueva Ordenanza respecto a la Carrera Tecnicatura Universitaria en Enfermeria, de

manera que quede como carrera separada.

Que el Consejo Directivo en reunion ordinaria del 29 de octubre de 2013, trato el tema y
resolvio, por unanimidad, aprobar el Informe de la Comision interviniente.
Por ello y en uso de sus atribuciones

EL CONSEJO DIRECTIVO DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS EXACTAS, FISICAS Y NATURALES

(Corresponde a ORDENANZA N° 12 /2013-CD-FCEFN)



11.6

ORDENA:
ARTICULO 1°- Dejar sin efecto la Ordenanza N° 05/2013-CD-FCEFN, por los motivos
expuestos en los considerandos.
ARTICULO 2°.- Aprobar la Propuesta de modificacion del Anexo de la Ordenanza N° 17/10-
CS y su modificatoria Ordenanza N° 06/12-CS, por las que se aprueba el Plan de Estudios de
la Carrera Licenciatura en Enfermeria, creada por Ordenanza N° 010/2010-CS, en lo referido a
los requisitos de ingreso a la mencionada carrera, que como Anexo forma parte de la presente
Ordenanza.
ARTICULO 3°.- Solicitar al Consejo Superior la emisién de una Ordenanza que contemple
unicamente los aspectos de la Ordenanza N° 017/10-CS, que mencionen y estén relacionados
con la Carrera “LICENCIATURA EN ENFERMERMERIA-CICLO” y el Titulo de
“LICENCIADO EN ENFERMERIA” y que, ratifique el Plan de Estudios de la mencionada
carrera y los requisitos de ingreso, aprobado por el Consejo Directivo que como Anexo forma
parte de la presente Ordenanza.
ARTICULO 4°.- Elevar lo actuado al Consejo Superior en cumplimiento de las previsiones del
Articulo 42°, inciso b) y a los efectos del Articulo 29°, inciso h); i) del Estatuto Universitario.

ARTICULO 5°.- Comuniquese e insértese en el libro de Resoluciones.

ORDENANZA N° 12 /2013-CD-FCEFN

mbb
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ANEXO

CARRERA: LICENCIATURA EN ENFERMERIA- CICLO-

TITULO: LICENCIADO EN ENFERMERIA

JUSTIFICACION

EL PROYECTO DE FORMACION DE RECURSOS HUMANOS EN ENFERMERIA PLANTEADO POR LA
UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN JUAN TIENE POR OBJETIVO COMPLETAR LA FORMACION ACADEMICA
DEL ENFERMERO UNIVERSITARIO. EN EL ANO 2010 SE DA COMIENZO A LA TECNICATURA
UNIVERSITARIA DE ENFERMERIA, CAPACITACION QUE SI BIEN RESPONDE A LA NECESIDAD MAS
ELEMENTAL DE FORMACION DE ENFERMEROS, SE CONSIDERA INCOMPLETA DESDE EL PUNTO DE VISTA
ACADEMICO POR CUANTO EN EL PRIMER CICLO EL DESPLIEGUE CURRICULAR NO INCORPORA
ASIGNATURAS COMO ATENCION DE PACIENTES CRITICOS, ADMINISTRACION E INVESTIGACION.

LA COMPLEMENTACION DE ESTE CICLO DE LICENCIATURA PERMITE AL TECNICO ENFERMERO
PROFUNDIZAR Y AMPLIAR LOS CONTENIDOS PREVIOS, APLICANDOLOS A CUIDADOS INTENSIVOS DE
ENFERMERIA EN AREAS DE MAYOR COMPLEJIDAD, CON INCLUSION DE CONOCIMIENTOS, HABILIDADES
Y DESTREZAS PARA REALIZAR  GESTION DE SERVICIOS DE ENFERMERIA HOSPITALARIOS Y/O
COMUNITARIOS E INCORPORAR CONOCIMIENTOS DE INVESTIGACION.

LA INVESTIGACION EN SALUD ES UNA DE LAS BASES FUNDACIONALES DE LAS POLITICAS SANITARIAS,
DADO QUE LA GENERACION DE CONOCIMIENTO Y LA INNOVACION PERMANENTE CONSTITUYEN EL
CAMINO MAS DIRECTO PARA MEJORAR LOS INSTRUMENTOS, LOS PROCEDIMIENTOS Y LA
ORGANIZACION DE LOS SERVICIOS DISPONIBLES PARA EL CUIDADO DE LA SALUD DE LA POBLACION.

EXISTEN AL MENOS TRES PROPOSITOS QUE JUSTIFICAN LA INVESTIGACION EN ENFERMERIA. EL
PRIMERO ES DELINEAR LAS BASES CIENTIFICAS DEL CONOCIMIENTO PARA LA PRACTICA, QUE SIRVAN
PARA CONSTRUIR LA DISCIPLINA, DE MODO TAL QUE LA INVESTIGACION PRODUZCA PRINCIPIOS
DESCRIPTIVOS, EXPLICATIVOS Y PREDICTIVOS; SEGUNDO, CONTRIBUIR A UNA MAYOR EFICIENCIA DE
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LOS SERVICIOS DE SALUD Y DE ENFERMERIA CON EL FIN DE ASEGURAR LA CALIDAD Y EFECTIVIDAD EN
LA RELACION COSTO-BENEFICIO Y, TERCERO, ATENDER LAS NECESIDADES DE SALUD, BIENESTAR Y
CALIDAD DE VIDA DE LA POBLACION.

LEDDY Y PEPPER CONCRETAN ESTOS PROPOSITOS EN CINCO PRIORIDADES TEMATICAS DE LA
INVESTIGACION: CONOCER EL PROCESO DE ENFERMERIA EN TERMINOS DE RELACION ENFERMERA-
USUARIO, CONOCER EL SISTEMA DEL USUARIO EN LA ENFERMERIA (INDIVIDUO, GRUPO, FAMILIA O
COMUNIDAD); CONOCER LA SALUD Y LOS ESTILOS DE VIDA SALUDABLES Y FINALMENTE CONTRIBUIR
AL SISTEMA DE SERVICIOS DE SALUD A TRAVES DE LA IDENTIFICACION DE LAS NECESIDADES DEL
USUARIO EN RELACION CON LOS SERVICIOS DE ENFERMERIA.

EN ESTE SENTIDO, EL OBJETIVO CONTRIBUYE TAMBIEN A ABRIR UN ESPACIO CONCEPTUAL
FUNDAMENTADO EN LA IMPORTANCIA DEL ESTUDIO DE LA RELACION HUMANA COMO PARTE DEL
OBJETO DE ESTUDIO DE INVESTIGACION DE LA ENFERMERIA: LOS CUIDADOS.

EN LA REVISTA N2 42 DEL ANO 1995 LA ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD TITULADO
“DESARROLLO DE LA ENFERMERIA ARGENTINA” 1985-1995, PUBLICA UN ANALISIS DE LA ENFERMERIA
ARGENTINA Y DETERMINA LINEAS DE ACCION PARA LA DECADA DESTACANDO EN ESTE MATERIAL,
ALGUNAS DE LAS CONCLUSIONES A TENER EN CUENTA PARA SU CRECIMIENTO. ENTRE LAS QUE SE
CITAN ALGUNAS CONSIDERACIONES TALES COMO:

e ES BAJO EL NIVEL DE CALIFICACION PROFESIONAL EN GENERAL, (SOLO EL 1.2% TIENEN
LICENCIATURA) Y SON ESCASOS LOS PROFESIONALES CON ESTUDIOS DE POS-GRADO Y/O
ESPECIALIZACION EN AREAS ESPECIFICAS DE LA SALUD Y PROPIAS DE LA ENFERMERIA.

e EL DEFICIT DE PERSONAL DE ENFERMERIA EN GENERAL Y SU BAJA CALIFICACION EN
PARTICULAR, REPRESENTAN OBSTACULOS CLAVES AL DESARROLLO DE LA ENFERMERIA.

POR OTRA PARTE, EL CICLO MENCIONADO PERMITIRIA AL ALUMNO ALCANZAR LA CARRERA DE GRADO
CON LO CUAL ESTARIA EN CONDICIONES DE ACCEDER A POSIBLES CARRERAS DE POSGRADO:
ESPECIALIZACION, MAESTRIAS Y/O DOCTORADO.
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CARACTERISTICAS DEL DISENO
EL DISENO CURRICULAR PARA EL TITULO DE GRADO: LICENCIADO EN ENFERMERIA PRESENTA EN
GENERAL UN CONJUNTO DE CONTENIDOS NECESARIOS PARA LA ADQUISICION DE CONOCIMIENTOS,
HABILIDADES Y DESTREZAS QUE SUSTENTAN LA FORMACION EN EL AREA PROFESIONAL.

PROPONE LA ADQUISICION DE CONTENIDOS COGNITIVOS, PROCEDIMENTALES Y ACTITUDINALES
BASICOS DEL AREA PROFESIONAL Y HUMANISTICA, NECESARIOS PARA EL CUIDADO INTEGRAL DEL
USUARIO, FAMILIA O COMUNIDAD EN ESTADO DE SALUD O ENFERMEDAD.

PROFUNDIZA Y AMPLIA LOS CONTENIDOS PREVIOS, APLICANDOLOS A CUIDADOS INTENSIVOS DE
ENFERMERIA EN AREAS DE MAYOR COMPLEJIDAD, CON INCLUSION DE CONOCIMIENTOS, HABILIDADES
Y DESTREZAS PARA REALIZAR GESTION DE SERVICIOS DE ENFERMERIA HOSPITALARIOS Y/O
COMUNITARIOS E INVESTIGACION.

LA PROPUESTA ESTA ORGANIZADA EN UN PLAN DE ESTUDIOS ESTRUCTURADO EN TORNO A
SITUACIONES PROBLEMATICAS DEL CAMPO PROFESIONAL QUE REQUIEREN PARA SU ABORDAJE LA
APROPIACION, POR PARTE DEL ALUMNO, DE COMPETENCIAS DESARROLLADAS A TRAVES DEL DOMINIO
DE CONOCIMIENTOS, HABILIDADES Y ACTITUDES. PARA LOGRAR ESTA META DE INTEGRACION
CURRICULAR, SE PROPONEN ESTRATEGIAS DE ENSENANZA QUE SE ASIENTAN EN EL APRENDIZAJE
ACTIVO DEL ALUMNO, PROMOVIENDO ESCENARIOS PARTICIPATIVOS.

EL DISENO CURRICULAR SE ESTRUCTURA SOBRE DOS EJES, EL PROFESIONALY EL HUMANISTICO.

EJE PROFESIONAL: CUIDADOS INTENSIVOS EN ADULTOS, CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRICOS,
EPIDEMIOLOGIA, SEMINARIOS DE INVESTIGACION, GESTION EN ENFERMERIA, SALUD COLECTIVA.
ELECTIVAS (CUIDADOS PALIATIVOS, GERIATRIA, ADOLESCENCIA Y EMERGENCIAS).

EJE HUMANISTICO: SOCIOLOGIA.

(Corresponde a ORDENANZA N° 12 /2013-CD-FCEFN)
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OBJETIVOS DE LA CARRERA

*ABORDAR CONTENIDOS RELATIVOS AL SER HUMANO EN SU ASPECTO BIO-PSICO-SOCIAL QUE
POSIBILITEN AL ALUMNO, DESDE UNA PERSPECTIVA HUMANISTICA, APROPIARSE DE
CONOCIMIENTOS, HABILIDADES Y DESTREZAS PARA DISPENSAR CUIDADOS DE ENFERMERIA AL
INDIVIDUO, FAMILIA Y/O COMUNIDAD.

=CAPACITAR EN EL DOMINIO CIENTIFICO, TEORICO Y PRACTICO DE LA DISCIPLINA QUE PERMITA
CONTRIBUIR A ELEVAR EL NIVEL DE SALUD, LA CALIDAD DE VIDA Y BIENESTAR DE LA
POBLACION, EN FUNCION DE SUS NECESIDADES.

*FAVORECER LA ADQUISICION Y PRODUCCION DE NUEVOS CONOCIMIENTOS PARA ASUMIR LA
PROFESION CON CREATIVIDAD, COMPROMISO SOCIAL Y RESPONSABILIDAD ETICA.

*"FORMAR PROFESIONALES ORIENTADOS A LA PROMOCION DE LA SALUD Y LA PREVENCION DE
LA ENFERMEDAD COMO EJES CENTRALES DEL CUIDADO DE LA SALUD DE LAS PERSONAS.
*GENERAR ESPACIOS ACADEMICOS DE REFLEXION QUE PROMUEVAN EL ANALISIS CRITICO DE
PROBLEMAS Y NECESIDADES QUE AFECTEN AL CAMPO SANITARIO, A EFECTOS DE GENERAR
CAPACIDAD POLITICA Y ESTRATEGICA QUE CONTRIBUYAN A SU SOLUCION.

*"PROMOVER HERRAMIENTAS DE INVESTIGACION QUE CONTRIBUYAN A LA CREACION DE
NUEVOS BAGAJES TEORICOS.

PERFILY COMPETENCIAS DEL EGRESADO

PERFIL DEL LICENCIADO EN ENFERMERIA

LICENCIADO EN ENFERMERIA SE DENOMINA A LA PERSONA QUE HA OBTENIDO GRADO ACADEMICO EN

LA FORMACION UNIVERSITARIA, ADQUIRIENDO COMPETENCIA CIENTIFICA Y TECNICA PARA OFRECER,

DIRIGIR Y EVALUAR EL CUIDADO DE ENFERMERIA AL INDIVIDUO, FAMILIAY COMUNIDAD.

EN EL AREA PROFESIONAL POSEE CONOCIMIENTOS PARA SUMINISTRAR CUIDADOS A INDIVIDUOS EN

SITUACION DE ALTO RIESGO, INSTITUCIONALIZADOS EN AREAS DE ALTA COMPLEJIDAD O DE GRAN

VULNERABILIDAD SOCIAL.
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TIENE UNA FORMACION HUMANISTICA QUE LE PERMITE ESTABLECER RELACIONES INTERPERSONALES
QUE ASEGURAN EL RESPETO POR LA DIGNIDAD E INDIVIDUALIDAD DE AQUELLOS BAJO SU CUIDADO.

ES UN PROFESIONAL QUE POSEE CONOCIMIENTOS EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE SALUD Y
PARTICULARMENTE DE ENFERMERIA, SEAN ELLOS PUBLICOS O PRIVADOS. ADMINISTRA SERVICIOS DE
ENFERMERIA HOSPITALARIOS Y COMUNITARIOS EN LOS DISTINTOS NIVELES DE COMPLEJIDAD.
INTERVIENE EN PROGRAMAS DE GARANTIA DE CALIDAD DE ATENCION DE ENFERMERIA.

PLANEA Y DIRIGE PROGRAMAS DE FORMACION Y EDUCACION CONTINUA PARA LAS DISTINTAS
CATEGORIAS DEL PERSONAL DE ENFERMERIA. CONFORME A SU PREPARACION PUEDE PLANIFICAR,
EJECUTAR Y EVALUAR PROGRAMAS DE EDUCACION PARA LA SALUD DIRIGIDOS A LA COMUNIDAD.
PROMUEVE Y PARTICIPA EN INVESTIGACIONES, DIFUNDE Y APLICA SUS RESULTADOS A FIN DE
CONTRIBUIR A MEJORAR LA SITUACION DE SALUD DE LA COMUNIDAD Y EL DESARROLLO PROFESIONAL.

COMPETENCIAS DEL LICENCIADO EN ENFERMERIA

LAS COMPETENCIAS A DESARROLLAR POR EL LICENCIADO EN ENFERMERIA SON LAS SIGUIENTES:
v'/ANALIZAR, PLANIFICAR, EJECUTAR, DIRIGIR Y EVALUAR CUIDADOS DE ENFERMERIA PARA EL
INDIVIDUO, LA FAMILIA Y LA COMUNIDAD EN LOS DISTINTOS NIVELES DE PREVENCION Y
ATENCION, INCLUYENDO CUIDADOS CRITICOS DE ALTO RIESGO Y COMPLEJIDAD.
v/ GESTIONAR SERVICIOS DE ENFERMERIA HOSPITALARIOS Y/O COMUNITARIOS CON DISTINTOS
NIVELES DE COMPLEJIDAD.
v'PLANIFICAR, ORGANIZAR, EJECUTAR Y EVALUAR ACCIONES DE ENFERMERIA EN SITUACIONES DE
EMERGENCIA Y CATASTROFES.
v'COORDINAR, DESARROLLAR Y EVALUAR PROGRAMAS DE FORMACION DE RECURSOS HUMANOS
Y EDUCACION CONTINUA EN ENFERMERIA.
vIINTEGRAR EQUIPOS INTERDISCIPLINARIOS E INTERSECTORIALES QUE PLANTEEN OBIJETIVOS
COMUNES A LA ATENCION DE SALUD DE LAS PERSONAS Y/O COMUNIDAD.
v'ARTICULAR, PROPICIAR Y DESARROLLAR PROGRAMAS DE GARANTIA DE CALIDAD DE ATENCION DE
ENFERMERIA.
v'PROGRAMAR Y REALIZAR INVESTIGACIONES EN ENFERMERIA.

(Corresponde a ORDENANZA N° 12 /2013-CD-FCEFN)



11.12

v INTEGRAR CON OTROS PROFESIONALES EQUIPOS DE INVESTIGACION EN EL AREA DE LA SALUD.
v'PROPONER POLITICAS DE ATENCION, EDUCACION E INVESTIGACION EN ENFERMERIA.

PLAN DE ESTUDIO
A CONTINUACION SE PRESENTA EL PLAN DE ESTUDIOS DE LA CARRERA LICENCIATURA EN
ENFERMERIA. ESTE PLAN SE ESTABLECE CON UN DESPLIEGUE DE 13 SEMANAS POR CUATRIMESTRE Y 26
SEMANAS AL ANO DE CURSADO. LA CARGA HORARIA DE LAS ACTIVIDADES CURRICULARES EN EL
CUADRO CORRESPONDE A HORAS RELOJ.

DURACION

DOS (2) ANOS.
CARGA HORARIA
1.131 HORAS RELOJ.

REQUISITOS DE INGRESO
LICENCIATURA EN ENFERMERIA - CICLO

PARA INGRESAR SE REQUIERE ESTUDIOS UNIVERSITARIOS COMPLETOS CON EL TITULO DE
“ENFERMERO UNIVERSITARIO” EXPEDIDO POR UNIVERSIDADES NACIONALES O PRIVADAS
RECONOCIDAS POR EL MINISTERIO DE EDUCACION, CON UN MINIMO DE TRES (3) ANOS Y CON UN
CREDITO HORARIO TOTAL DE AL MENOS 1.909 HORAS; ADEMAS, LOS ASPIRANTES DEBERAN CUMPLIR
CON LAS ACTIVIDADES DE INGRESO QUE ESTABLECE LA ORDENANZA N° 06 / 95-CS.

(Corresponde a ORDENANZA N° 12 /2013-CD-FCEFN)
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PLAN DE ESTUDIOS
LICENCIATURA EN ENFERMERIA-CICLO
CARGA CARGA CORRELA
COD | ASIGNATURAS DESPLIEGUE HORARIA HORARIA TIVIDAD
SEMANAL |TOTAL
PRIMER ANO:
1 CUIDADO INTENSIVO ADULTO 1% CUATRIM. 15 195
2 SEMINARIO DE INVESTIGACION 1% CUATRIM. 3 39
3 EPIDEMIOLOGIA ANUAL 3 78
4 CUIDADO INTENSIVO PEDIATRICO 2°° CUATRIM. 15 195 1
5 OPTATIVA 2°° CUATRIM. 4 52
SEGUNDO ANO:
6 INVESTIGACION EN ENFERMERIA ANUAL 7 182 2
7 SOCIOLOGIA ANUAL 2 52
8 GESTION EN ENFERMERIA 1 CUATRIM. 13 169 4
9 SALUD COLECTIVA 2°° CUATRIM. 13 169 3
1.131

NOTA: LAS ASIGNATURAS SE DESARROLLAN SEGUN:
¢PRIMERY SEGUNDO CUATRIMESTRE: 13 SEMANAS
¢ AS ASIGNATURAS ANUALES SE DESARROLLAN EN 26 SEMANAS.

CARGA HORARIA TOTAL: 1.131 HORAS

TITULO: LICENCIADO EN ENFERMERIA, CON EL CUMPLIMIENTO DEL 100% DE LAS

CURRICULARES DEL PRESENTE PLAN DE ESTUDIO.

ACTIVIDADES

TEORIA PRACTICA TOTAL
HORAS (H) 525 606 1131
PORCENTAIJE (%) 46 54 100
OPTATIVA

ESTE ESPACIO CURRICULAR PERMITE AL ALUMNO PROFUNDIZAR CONTENIDOS, HABILIDADES Y

DESTREZAS EN UN AREA PARTICULAR DEL QUEHACER PROFESIONAL.

SE OFRECEN DIFERENTES

ALTERNATIVAS QUE SE DEFINEN EN FUNCION DE LAS NECESIDADES DEL MEDIO, PREFERENCIA DEL

ALUMNO Y POSIBILIDADES ACADEMICAS.

(Corresponde a ORDENANZA N°
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SE SENALA, A MODO DE EJEMPLO, UN LISTADO DE ASIGNATURAS ELECTIVAS, EN ACUERDO A LAS
NUEVAS PROPUESTAS QUE SURJAN DE LAS DISTINTAS AREAS, EL CUAL CONTARA CON SUS RESPECTIVOS
CONTENIDOS MiNIMOS, MODALIDAD DE DICTADO Y METODO DE EVALUACION

ENTRE ESTAS ASIGNATURAS SE PROPONEN: CUIDADOS PALIATIVOS, EMERGENTOLOGIA, CUIDADO
INTEGRAL DEL ADOLESCENTE, GERIATRIA.

ASIGNATURAS
CONTENIDOS MiNIMOS

CUIDADO INTENSIVO ADULTO:

ESTE ESPACIO CURRICULAR OFRECE AL ALUMNO CONOCIMIENTOS PARA EL CUIDADO DEL ADULTO EN
SITUACION DE ALTO RIESGO.

CONTENIDOS MiNIMOS:

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA. INSUFICIENCIA CARDIACA. DISTRES RESPIRATORIO. MANEJO DE
TECNOLOGIA DE ALTA COMPLEJIDAD (RESPIRADORES, BOMBAS DE INFUSION, DOSIMETROS,
OXIMETROS DE PULSO, ETC.). CONOCIMIENTOS SOBRE LA FISIOPATOLOGIA, DIAGNOSTICO Y
TRATAMIENTO DE LAS AFECCIONES CLINICAS - QUIRURGICAS EN EL PACIENTE ADULTO EN AREA
CRITICA. CUIDADOS INTENSIVOS DE ENFERMERIA EN AFECCIONES CLINICAS — QUIRURGICAS EN
PACIENTE ADULTO HOSPITALIZADO EN AREA CRITICA. TECNICAS Y PROCEDIMIENTOS DE ENFERMERIA
PROPIAS DEL AREA: ALIMENTACION: ENTERAL, PARENTERAL; RESPIRACION ASISTIDA, DIALISIS
PERITONEAL, HEMODIALISIS. PREVENCION SECUNDARIA Y TERCIARIA.

PRACTICA: SE DESARROLLA EN INSTITUCIONES DE TERCER NIVEL DE ATENCION EN AREA CRITICA DE
ADULTOS. EL ALUMNO PLANEA Y ADMINISTRA CUIDADO INTEGRAL DEL INDIVIDUO PROFUNDIZANDO
HABILIDADES Y DESTREZAS EN TECNICAS Y PROCEDIMIENTOS DE ENFERMERIA PROPIAS DEL AREA.

SEMINARIO DE INVESTIGACION:

INTRODUCE AL ALUMNO EN EL CONOCIMIENTO DEL METODO CIENTIFICO, SU APLICACION Y DIFUSION.
CONTENIDOS MiNIMOS:

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION CIENTIFICA. PROCESO, DISENO Y PROYECTO CIENTIFICOS.
INSTANCIAS, FASES Y MOMENTOS DEL METODO. SISTEMAS INTERNACIONALES DE REFERENCIA
BIBLIOGRAFICA. BUSQUEDA, SELECCION Y CITA DE MATERIAL CIENTIFICO OBTENIDO EN INTERNET.

EPIDEMIOLOGIA:

BRINDA LOS ELEMENTOS NECESARIOS PARA LA INTERVENCION DE ENFERMERIA EN EL ESTUDIO
EPIDEMIOLOGICO DE LA SALUD DE LA POBLACION.

CONTENIDOS MiNIMOS:

EPIDEMIOLOGIA. DEFINICIONES. DESARROLLO HISTORICO. CAMPO DE APLICACION AL AREA DE SALUD
PUBLICA. ESTADISTICA. USO DE LA EPIDEMIOLOGIA EN LOS SERVICIOS DE SALUD. MEDICION DE LOS
PROBLEMAS DE SALUD, DESCRIPCION. METODOS DE INVESTIGACION. VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA.
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ANALISIS DE SITUACION DE SALUD. PERFILES EPIDEMIOLOGICOS. EL RIESGO Y LOS GRUPOS
VULNERABLES. PREVENCION. EPIDEMIOLOGIA Y GESTION. EPIDEMIOLOGIA Y POLITICAS DE SALUD.

CUIDADO INTENSIVO PEDIATRICO:

ESTE ESPACIO CURRICULAR OFRECE AL ALUMNO CONOCIMIENTOS PARA EL CUIDADO DEL NINO EN
SITUACION DE ALTO RIESGO.

CONTENIDOS MiNIMOS:

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA. INSUFICIENCIA CARDIACA. DISTRES RESPIRATORIO. MANEJO DE
TECNOLOGIA DE ALTA COMPLEJIDAD (RESPIRADORES, BOMBAS DE INFUSION, DOSIMETROS,
OXIMETROS DE PULSO, ETC.). CONOCIMIENTOS SOBRE LA FISIOPATOLOGIA, DIAGNOSTICO Y
TRATAMIENTO DE LAS AFECCIONES CLINICAS - QUIRURGICAS EN EL PACIENTE PEDIATRICO Y
NEONATAL. CUIDADOS DE ENFERMERIA EN AFECCIONES CLINICAS — QUIRURGICAS EN PEDIATRICO Y
NEONATAL HOSPITALIZADO EN AREA CRITICA. TECNICAS Y PROCEDIMIENTOS DE ENFERMERIA EN
CUIDADOS INTENSIVOS CLINICOS - QUIRURGICOS EN EL PACIENTE PEDIATRICO Y NEONATAL
HOSPITALIZADO EN AREA CRITICA. PREVENCION SECUNDARIA Y TERCIARIA

PRACTICA: SE DESARROLLA EN INSTITUCIONES DE TERCER NIVEL DE ATENCION EN AREA CRITICA
INFANTIL. EL ALUMNO PLANEA Y ADMINISTRA CUIDADO INTEGRAL DEL NINO PROFUNDIZANDO
HABILIDADES Y DESTREZAS EN TECNICAS Y PROCEDIMIENTOS DE ENFERMERIA PROPIAS DEL AREA.

INVESTIGACION EN ENFERMERIA: PROPORCIONA AL EDUCANDO CONOCIMIENTOS NECESARIOS PARA
LA ELABORACION DE UN PROYECTO DE INVESTIGACION CIENTIFICA.

CONTENIDOS MiNIMOS:

GENERALIDADES DEL PROCESO DE INVESTIGACION. INTRODUCCION A LA METODOLOGIA
CUANTITATIVA Y CUALITATIVA. PROBLEMA. PREGUNTAS DE INVESTIGACION. OBJETIVOS. MARCO
TEORICO. DISENO METODOLOGICO. ESTADISTICA E INVESTIGACION. CONSTRUCCION DE VARIABLES E
HIPOTESIS. DIMENSIONES Y CATEGORIAS. INDICADORES. MEDIDAS. GRAFICACION. PRESENTACION DE
RESULTADOS.

PRACTICA: ELABORACION DE UN PROYECTO DE INVESTIGACION, EXIGENCIA ACADEMICA
INDISPENSABLE PARA RENDIR LA ASIGNATURA.

SOCIOLOGIA: LE PERMITE AL EDUCANDO IDENTIFICAR LOS CONCEPTOS BASICOS EN CIENCIAS SOCIALES
PARA ESTABLECER LA VINCULACION DE LOS FENOMENOS SOCIALES CON LOS PROCESOS DE SALUD
ENFERMEDAD.

CONTENIDOS MiNIMOS:

SOCIOLOGIiA: CONCEPTO. GENERALIDADES. GRUPOS SOCIALES, FORMAS INTERNAS DE ORGANIZACION.
RELACIONES. ESTRUCTURA SOCIAL. INTERACCION SOCIAL. PODER Y AUTORIDAD. LIDERAZGO.
CONFLICTO. CAMBIO SOCIAL Y CULTURA. DETERMINANTES SOCIALES DE LA SALUD.
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GESTION EN ENFERMERIA:

OFRECE AL EDUCANDO CONOCIMIENTOS APROPIADOS PARA EJERCER LA GESTION DE SERVICIOS DE
ENFERMERIA HOSPITALARIOS Y COMUNITARIOS EN SUS DISTINTOS NIVELES DE COMPLEJIDAD,
TOMANDO DECISIONES EN CUALQUIER AREA DE SU DESEMPERNO.

CONTENIDOS MiNIMOS:

GENERALIDADES. RECORRIDO HISTORICO. ORGANIZACION. CONCEPTO. ORGANIZACIONES MODERNAS.
ORGANIZACION  SANITARIA. ESTRUCTURA DEL SISTEMA SANITARIO. CENTRALIZACION Y
DESCENTRALIZACION. CONCEPTOS. GESTION DE SERVICIOS DE ENFERMERIA. PLANIFICACION: DE
CORTO, MEDIANO Y LARGO PLAZO. CALIDAD: DEFINICIONES. HERRAMIENTAS DE LA CALIDAD
APLICADAS A LA SALUD. PROTOCOLOS DE ATENCION. MANUALES DE PROCEDIMIENTOS. ASIGNACION
DE RECURSOS HUMANOS, EDUCATIVOS, MATERIALES Y FINANCIEROS. DISENO ESTRATEGICO DE
EJECUCION Y EVALUACION DE RESULTADOS. GRUPOS Y EQUIPOS DE TRABAJO. LIDERAZGO. TRABAJO EN
EQUIPO. PODER Y AUTORIDAD. DOCUMENTOS Y REGISTROS.

PRACTICA: EN INSTITUCIONES PUBLICAS O PRIVADAS CON SERVICIOS DE ENFERMERIA DE BAJO,
MEDIANO Y ALTO RIESGO.

SALUD COLECTIVA:

CONTENIDOS MiNIMOS:

SISTEMA DE SALUD. RECORRIDO HISTORICO. MODELOS DE ATENCION Y FINANCIAMIENTO. POLITICAS
NACIONALES DE SALUD. ORGANIZACION DE LA ATENCION MEDICA. DIVERSIDAD CULTURAL Y
ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD. REGIONALIZACION DE LOS EFECTORES DE SALUD. PROGRAMA
NACIONAL DE GARANTIA DE CALIDAD DE LA ATENCION MEDICA. ROL DE LOS ORGANISMOS
INTERNACIONALES RELACIONADOS CON LA SALUD. OMS. OPS. PROGRAMAS DE SALUD. PLANIFICACION
Y PROGRAMACION LOCAL. INDICADORES DE MORBI-MORTALIDAD. GESTION HOSPITALARIA,
GENERALIDADES, INDICADORES PARA LA TOMA DE DECISION. ESTADISTICAS VITALES. DOCUMENTOS Y
REGISTROS.

PRACTICA: EL ALUMNO REALIZARA LA EXPERIENCIA EN INSTITUCIONES PUBLICAS DE NIVEL CENTRAL
Y/O LOCAL.
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