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Presentacion

Esta guia prdctica es una herramienta vital para los estudiantes que inician su
formacion en enfermeria. Su propdsito es proporcionar una estructura sélida
para el desarrollo de habilidades clinicas esenciales, conocimientos tedricos y
capacidades de juicio clinico. La guia enfatiza la aplicacién prdctica de la
teoria a situaciones reales de atencién al paciente, promoviendo una
comprension integral de los roles y responsabilidades fundamentales de la
enfermeria.

La guia abarca los siguientes contenidos: Signos Vitales, Historia de la

enfermeria, tecnologia del cuidado en enfermeria, unidad hospitalaria,

mecdnica corporal, posiciones terapéuticas, higiene y confort y expediente

clinico,

El resultado de aprendizaje de la asignatura es que al finalizar , el estudiante
serd capaz de realizar procedimientos bdsicos de enfermeria con sentido ético
que le permita incursionar en el cuidado integral de la persona enferma vy
comprende 4 unidades que son: Primera unidad (Manejo de Signos Vitales)
Segunda Unidad(La Historia de Enfermeria y la Tecnologia del cuidado),
Tercera unidad(Unidad Hospitalario), Cuarta unidad(Técnicas Bdsicas de
cuidado enfermero (Mecdnica Corporal - Higiene y confort - Posiciones
Terapéuticas)-

Se recomienda al estudiante dedicar tfiempo suficiente al estudio tedricoy ala
prdctica para desarrollar tus habilidades, de participar en todas las sesiones
prdcticas y simulaciones; ya que la experiencia prdctica es esencial, debe
fomar un tiempo para reflexionar sobre su aprendizaje y buscar
retroalimentaciéon para mejorar continuamente y por Ultimo frabajar en equipo

con tus companeros y aprender de sus experiencias y conocimientos.



Primera Unidad

Manejo de Signos Vitales



Semana 1:

Medicidn de la Temperatura

Duracion: 60 minutos

Unidad: 4

NOMBIres y QPEllidOS: ........viiiieeeee e e et

Instrucciones

1.

Cada estudiante debe estar correctamente puesto los EPP para

el trabajo en el laboratorio.

2. Se debe lavar las manos antes de empezar el procedimiento.

3. Se agrupan de dos para realizar el procedimiento.

l.-Propdsito

Ejecuta técnica de medicién de la temperatura axilar, oral, rectal.

Il.- Materiales

2.1. Materiales

Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Termdémetro digital Personal 01
2 Cubeta-rinonera Personal 01
3 Torundero Personal 01
4 Algodén Personal 01
5 Papel toalla Personal 01
6 Reloj de muneca Personal Varios
7 Jabdn liguido Personal Varios
8 Guantes Personal Varios
9 Libreta Personal
2.2.-Equipo:
Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Camas Existente en el 03
laboratorio
2 Biombo Existente en el 03
laboratorio




2.3. Maniquis

Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Simulador de muneco Existente en el 03
anatémico sexo masculino y laboratorio
sexo femenino

lll.-Descripcion de la actividad por realizar

Observa atentamente al jefe de prdctica el desarrollo de la
demostraciéon de técnica de medicién de la temperatura oral, axilar y
rectal.

El estudiante pasa a realizar la re-demostracion teniendo en cuenta los

siguientes pasos:

Medicion de Temperatura Oral:

Asegurate de que el paciente no haya consumido alimentos o bebidas
calientes o frias en los Ultimos 15 minutos antes de la medicion.

Coloca la punta del termémetro bajo la lengua del paciente, pidele
que cierre la boca manteniendo el termdmetro en su lugar con los
labios (no con los dientes), y espera a que el termdmetro indique que
la medicién estd completa.

Utiliza termdmetros digitales para mayor precision y seguridad, y

asegurate de limpiarlos adecuadamente antes y después de cada uso.

Medicion de Temperatura Axilar:

Seca la axila del paciente si estd sudorosa o hUmeda para obtener una
lectura mas precisa.

Coloca el termdmetro en el centro de la axila, pide al paciente que
baje el brazo y presione contra el costado del cuerpo. Mantén el
termdmetro en su lugar el fiempo recomendado por el fabricante.

Ten en cuenta que esta medicidn puede ser menos precisa y que
normalmente registra temperaturas ligeramente mds bajas que la oral

orectal.

Medicion de Temperatura Rectal:

Utiliza un termdmetro especifico para esta via, lubrica la punta con gel




a base de agua para facilitar la insercién y asegura la privacidad y el
consentimiento del paciente.

- Pide al paciente que se coloque de lado en posicidn fetal o en posicidn
de Sims, inserta suavemente el termdémetro en el recto (no mds de 2.5
cm en adultos) y espera a que el termdmetro senale que la lectura estd
completa. Este método es considerado uno de los mds precisos para
medir la temperatura central, pero debe usarse con precaucién y solo

cuando sea clinicamente apropiado.

IV.-Responde a la siguiente pregunta

5CoOmo pueden los enfermeros asegurarse de que la toma de temperatura sea
una experiencia lo mds cémoda y digna posible para los pacientes,
especialmente en situaciones donde se requieren métodos mds invasivos

como la medicion rectal2”




Semana 2:

Medicion de la Respiracion

SECCION: i Fecha: ..../..../...... Duracién: 60 minutos
DOCENTE! ittt ettt e Unidad: 4
NOMBIres y APeEllidOS: ......uviiiieeee e e
Instrucciones

1. Cada estudiante debe estar correctamente puesto los EPP para el
frabajo en el laboratorio.
2. Se debe lavar las manos antes de empezar el procedimiento.

3. Se agrupan de dos para realizar el procedimiento.

l.-Propésito
Ejecuta técnica de medicidn de la respiracion, considerando sus
caracteristicas.
Il.- Materiales

2.1. Materiales

Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Papel toalla Personal ol
2 Reloj de muneca Personal 01
3 Jabdn liguido Personal 01
4 Guantes Personal 01
5 Libreta Personal 01

2.2.-Equipo:

Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Camas Existente en el 03
laboratorio
2 Biombo Existente en el 03
laboratorio
2.3. Maniquis
Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Simulador de muneco Existente en el 03
anatémico sexo masculino y laboratorio
sexo femenino




lll.-Descripcién de la actividad por realizar

- Observa atentamente al jefe de prdctica el desarrollo de la
demostracién de técnica de medicidon de la respiracién considerando
la valoracién de la frecuencia, ritmo y profundidad.

- Elestudiante pasa a realizar la re demostracion teniendo en cuenta los
siguientes pasos:

- Asegurate de que el paciente esté en una posicion comoda,
preferiblemente sentfado o acostado.

- No explicar al paciente que vas a observar su respiracion, sino que le
tomaras el pulso y que debe permanecer lo mds relajado posible.

- Ldvate las manos y asegura privacidad y tranquilidad para el
paciente.

- Sininformar al paciente especificamente de que estds contando sus
respiraciones para evitar que modifique involuntariamente su patron
de respiracién, comienza a observar su pecho y abdomen.

- Puedes simular que estds tomando el pulso para no alterar la

respiracion natural del paciente.

Frecuencia:
- Cuenta el nUmero de veces que el pecho del paciente se eleva (un

ciclo completo de inspiracién y espiracién) durante un minuto.

- Registra este nUmero como la frecuencia respiratoria por minuto.

Ritmo:
- Observa la regularidad de las respiraciones.

- Unritmo respiratorio normal es regular y uniforme.

- Toma nota de cualquier irregularidad o pausa entre las respiraciones.

Profundidad:
- Evalta visualmente la profundidad de los movimientos respiratorios.

- Unarespiracién normal no es ni demasiado superficial ni
excesivamente profunda.

- Considera usar términos como "profunda”, "normal” o "superficial' para

describir la profundidad.



- Registra la frecuencia, ritmo y profundidad de la respiracién en la
historia clinica del paciente.

- Informa inmediatamente a un médico si notas alguna anomalia en la
respiracion del paciente, como taquipnea (respiracion rdpidal),
bradipnea (respiracion lenta), apnea (ausencia de respiracion) o

cualquier ofro tipo de irregularidad.

IV.-Responde a la siguiente pregunta

Al medir la respiracién de un paciente, consideramos la frecuencia, el ritmo y
la profundidad como indicadores clave de su estado respiratorio. Sin embargo,
scémo puede el conocimiento de que estdn siendo observados afectar la
respiracion de los pacientes y cémo podemos mitigar este efecto para obtener

mediciones precisase

5Qué ofras herramientas o métodos podriamos utilizar para obtener una
evaluaciéon mas completa del estado respiratorio de un paciente y cémo se
integran estos enfoques en la prdctica clinica para garantizar una evaluacién

holisticae"




Semana 3

Medicidén del pulso

SECCION: oo Fecha: .../ ..../...... Duracién: 60 minutos
DO NI e Unidad: 4

NOMBIres y APeEllidOS: ......uviiiieeee e e

Instrucciones

1. Cada estudiante debe estar correctamente puesto los EPP para el
frabajo en el laboratorio.
2. Se debe lavar las manos antes de empezar el procedimiento.
3. Se agrupan de dos para realizar el procedimiento.
l.-Propésito

Ejecuta técnica de medicién del pulso.

Il.- Materiales

2.1. Materiales

Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Papel toalla Personal 01
2 Reloj de muneca Personal 01
3 Jabdn liguido Personal 01
4 Guantes Personal 01
S Libreta Personal 01

2.2.-Equipo:

Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Camas Existente en el 03
laboratorio
2 Biombo Existente en el 03
laboratorio
2.3. Maniquis
Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Simulador de muneco Existente en el 03
anatémico sexo masculino y laboratorio
sexo femenino




lll.-Descripcion de la actividad por realizar

Observa atentamente al jefe de practica el desarrollo de la
demostracién de técnica de medicién del pulso en todos los lugares
considerando sus caracteristicas como frecuencia, tensién, volumen,
ritmo.

El estudiante pasa a realizar la re demostracion teniendo en cuenta los
siguientes pasos:

Informa al paciente de que vas a tomar su pulso y aseguUrate de que
esté en una posicion cémoda y relajada.

Lavate las manos y asegura que el paciente no haya realizado
actividad fisica intensa recientemente.

Localiza el punto donde se tomard el pulso, como el radial (en la
muneca) o el carotideo (en el cuello). Utiliza las yemas de los dedos

indice y medio para palpar suavemente la arteria.

Frecuencia:

Ritmo:

Cuenta el nimero de latidos durante 60 segundos (o durante 15
segundos y multiplica por cuafro para obtener la frecuencia por
minuto).

La frecuencia normal en adultos en reposo varia de 60 a 100 latidos por

minuto.

Observa la regularidad de los lafidos del pulso. Un ritmo normal es
regulary constante.

Toma nota de cualquier iregularidad o pausas entre los latidos.

Tensién:

Evalta laresistencia del vaso sanguineo contra tus dedos durante cada
latido.

Un pulso de alta tensidn puede sentirse como un vaso mds rigido,
mientras que un pulso de baja tensidn puede ser mds suave y facil de

comprimir.



Volumen:
- Determinala fuerza o amplitud del pulso palpado, que puede variar de
débil a fuerte.
- Un pulso de gran volumen puede indicar un mayor gasto cardiaco,
mientras que uno pequeno puede sugerir un flujo sanguineo reducido.
- Registra la frecuencia, el ritmo, la tensién y el volumen en la historia
clinica del paciente.
- Reporta cualquier hallazgo anormal al médico a cargo para una
evaluacién y manejo adicionales.
IV.-Responde a la siguiente pregunta
Tomar el pulso es una prdctica comuin para evaluar la funcidn cardiovascular
de un paciente, pero scémo puede la subjetividad en la percepcidén de quien
mide influir en la interpretacion de las caracteristicas del pulso, como la

frecuencia, el ritmo, la tensidn y el volumen?

5Qué papel juega la tecnologia avanzada en la medicién del pulso y cdémo

puede esta complementar o en algunos casos sustituir la palpacion manual




Semana 4

' Medicién de la Presién Arterial y grafica de

signos vitales

SECCION: woeeeeeeeeeeeeeeeeee, Fecha: ..../coof ... Duracion: 60 minutos
[T Tor=10 ) (=3RS Unidad: 4

NOMBIES Y QPREIIAOS: ...uvviiiiiieeeeeeeceeee e e e eeearee e

Instrucciones

1. Cada estudiante debe estar correctamente puesto los EPP para el
frabajo en el laboratorio.
2. Se debe lavarlas manos antes de empezar el procedimiento.

3. Se agrupan de dos para realizar el procedimiento.

l.-Propésito
Ejecuta técnica de medicion de la presion arterial y grafica de signos vitales.

Il.- Materiales

2.1. Materiales

Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Papel toalla Personal ol
2 Reloj de muneca Personal ol
3 Jabdn liguido Personal 01
4 Guantes Personal 01
5 Libreta Personal 01
2.2.-Equipo:
Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Camas Existente en el 03
laboratorio
2 Biombo Existente en el 03
laboratorio
3 Tensidmetro kistente en el laboratorio 15
4 Estetoscopio istente en el laboratorio 15




23.

Maniquis
Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Simulador de muneco Existente en el 03
anatémico sexo masculino y laboratorio
sexo femenino

.-Descripcion de la actividad por realizar

Observa atentamente al jefe de practica el desarrollo de la
demostracién de técnica de medicién de la presidon arterial y grafica
de los signos vitales.

El estudiante pasa a realizar la re demostracion teniendo en cuenta los
siguientes pasos:

Asegurate de que el paciente esté relajado y sentado comodamente,
con la espalda apoyada vy los pies planos en el suelo.

Evita que el paciente haya fumado o consumido cafeina al menos 30
minutos antes de la medicidn.

Explica el procedimiento y asegurate de que el paciente no hable ni
mueva la extremidad en la que se medird la presion arterial durante el
procedimiento.

Utiliza un esfigmomandmetro adecuado y un estetoscopio. Asegurate
de gue el manguito sea del tamano correcto para el brazo del
paciente.

Coloca el manguito alrededor del brazo desnudo del paciente, a la
altura del corazén, y asegurate de que esté bien ajustado, pero no
demasiado apretado.

Palpa la arteria braquial en el codo para ubicar el mejor punto donde
colocards la campana del estetoscopio.

Cierra la vdlvula del esfigmomandmetro e infla el manguito
rdpidamente hasta aproximadamente 20-30 mm Hg por encima del
nivel donde desaparece el pulso braquial palpado (o hasta 180 mm Hg
si no se conoce la presién arterial previa del paciente).

Coloca la campana del estetoscopio suavemente sobre la arteria
braquial y comienza a liberar lentamente la presion del manguito.

Escucha atentamente y anota la presion en la que escuchas el primer




latido (presion sistdlica) y la presidon en la que el sonido desaparece
(presion diastdlical).

- Registra ambas cifras, la sistélica sobre la diastdlica (por ejemplo, 120/80
mm Hg), y cualquier observaciéon relevante sobre la condicién del
paciente. Informa al médico tratante si se detectan lecturas anormales

o si hay preocupaciones acerca de la presion arterial del paciente.

IV.-Responde a la siguiente pregunta

La presidon arterial es un indicador crucial del estado hemodindmico de un
paciente, pero su medicidn puede verse influenciada por multiples factores
infernos y externos. Reflexiona sobre coémo la variabilidad inherente al ser
humano v las diferencias en la técnica de medicidon pueden impactar la
confiabilidad de las lecturas de presion arterial. 53Como puedes asegurarte de
que las mediciones que tomas reflejan con precision el estado cardiovascular
del paciente y no son artefactos creados por el método de medicién o la

ansiedad del paciente, conocida como 'hipertension de bata blanca'2



Segunda
Unidad

La Historia de Enfermeria y la

Tecnologia del cuidado



Semana 5

Estudio de caso: Evolucion y Tecnificacion del
Cuidado de Enfermeria: Un Vigje en el Tiempo

SECCION: woeeeeeeeeeeeeeeeeee, Fecha: .....f/eeectf ... Duracion: 60 minutos
If)ocen’re: ...................................................................................... Unidad: 1

NOMBIres y QPEllidOS: ....c.eviiieeeiee e e e
Instrucciones

- Lee con atencidn el siguiente caso.

- Tome nota de los datos principales del caso
I. Propésito
Describe las principales caracteristicas del cuidado del enfermero en
diferentes periodos histdricos y evaluardn su relevancia en la evolucién de la

profesion mediante un ejercicio de reflexién critica.

Il. Descripcion de la actividad por realizar

- Leer el material proporcionado.

- Analizar el caso clinico presentado.

- Elaborar una lista de datos relevantes del caso.
- Responde alas preguntas formuladas.

- Socializar resultados.

"El legado de Hestia: Cuidados de enfermeria en la fransformacion del
tiempo"

El ano es 1520, la localidad es un pequeno pueblo ubicado en lo que hoy es
conocido como el sur de Francia. Hestia, una experimentada enfermera que
ha dedicado su vida al cuidado de enfermos y heridos, enfrenta uno de los
retos mds grandes de su carrera. La propagacién de una misteriosa
enfermedad ha comenzado a azotar el pueblo, y con recursos limitados v sin
el conocimiento médico avanzado del futuro, Hestia debe confiar en las
prdcticas de cuidado que ha heredado de generaciones anteriores y que se
han perfeccionado durante la era cristiona y la edad media.

Los sintfomas se manifiestan de diversas formas, incluyendo fiebres altas,
lesiones cutdneas y debilidad general que lleva a algunos al borde de la
muerte. No existe un consenso sobre el origen de la enfermedad vy las



supersticiones abundan, lo que ha llevado a la estigmatizacién de los enfermos
y a un miedo generalizado en la poblacion.

Hestia, con la ayuda de su pequeno equipo de enfermeras novicias, se
enfrenta ahora a la tarea de no solo atender a los enfermos con los métodos
tradicionales de cuidado, sino también a la necesidad de educar a la
poblacién sobre prdcticas de higiene y cuidados bdsicos para evitar la
propagacioén de la enfermedad. Ademds, debe hacer frente a las limitaciones
de la época, como la escasez de agua potable, la falta de medicamentos y
el acceso restringido a nuevas tecnologias de cuidado que aldn no han sido
desarrolladas.

Después de analizar el caso, conteste lo siguiente:

1. Considerando las prdcticas de cuidado enseiadas y utilizadas en la
antigledad vy la era cristiana, zqué métodos tradicionales podria emplear
Hestia y su equipo para atender de manera efectiva a los enfermos y qué
estrategias de prevencién podrian adoptar para mitigar la propagacion de la
enfermedad en el pueblo?

2. Reflexionando sobre la importancia del conocimiento vy la tecnologia en el
cuidado de enfermeria, scédmo podria Hestia aplicar su experiencia para
superar las limitaciones de su época y mejorar la atencidn y el bienestar de los
pacientes en ausencia de recursos tecnolégicos avanzados?

3. Andlizando el papel de la enfermera en la sociedad del pasado y
compardndolo con el presente, sde qué manera la evolucion histérica de la
enfermeria ha influido en el reconocimiento, la educacién y el rol de los
profesionales de enfermeria en la atencién de la salud y en la respuesta a
epidemias y crisis sanitarias?

lll.-Enuncie tres conclusiones de la sesidn




Semana 6

Guia de video: Florence Nightingale

SECCION: oo, Fecha: ..../..../...... Duracién: 60 minutos
DO NI et Unidad: 1

NOMBIres y QPEllidOS: ....c.eviiieeeiee e e e

Instrucciones

Estimado estudiante, observe el video y haga las anotaciones necesarias
para responder a las interrogantes que se le formula.

I. Propésito

Analiza los principios de cuidado de Nightingale en escenarios de simulacién
y la contribucién a la profesidn de enfermeria.

. Descripcion de la actividad por realizar

- Procure un espacio franquilo para desarrollar la tarea asignada.
- Tome un lapicero y cuaderno para hacer anotaciones.

- Observe el siguiente video denominado Florence Nightingale

- Link:

https://www.youtube.com/watch2v=516oczEbQrQa&dlist=PLxIROLkQw_pf5YdGjdpnritY12S3Wd500

- Observe el video y tome apuntes que usted considere relevante en
el contenido.



https://www.youtube.com/watch?v=516oczEbQrQ&list=PLxIR0LkQw_pf5YdGjdpnritY12S3Wd5O0

lll.-Responda las siguientes preguntas referentes al contenido del video

1. sCOmo aplicarian los principios de Florence Nightingale sobre la higiene del
entorno, la ventilacién y la dieta en el cuidado de estos pacientes con fiebre
e infeccién postoperatoria, utilizando solo los recursos disponibles en el siglo
XIX2

2. Considerando los avances en la enfermeria y la tecnologia del cuidado
desde la época de Nightingale hasta la actualidad, squé innovaciones creen
que se podrian haber implementado en la situacién propuesta para mejorar
la calidad del cuidado vy los resultados de los pacientes?

3. Reflexionen sobre el papel fundamental de la enfermeria en la prevenciéon
de infecciones. 3De qué manera podrian integrar el cuidado humanizado y la
empatia, siguiendo el ejemplo de Florence Nightingale, en la atencién de los
pacientes bajo estas condiciones y coémo evaluarian su impacto en la
recuperacion de los pacientes?



Semana /

Evolucion de la Enfermeria y la Revolucion
Tecnoldgica en el Cuidado de la Salud

Seccién: ............................. Fecha: .....feeeetf ... Duracion: 60 minutos

DO C N . e Unidad: 1

NOMBIES Y QPREIIAOS: ...uvviiiiiieeeeeeeceeee e e e eeearee e

Instrucciones

- Lee con atencién el siguiente caso.

- Tome nota de los datos principales del caso

Propésito

Analiza la evolucidén de la enfermeria hasta la actualidad y el papel de la

tecnologia en el cuidado, utilizando la enfermeria basada en la evidencia

como marco de referencia.

Descripcion de la actividad por realizar

Leer el material proporcionado.

Analizar el caso clinico presentado.

Elaborar una lista de datos relevantes del caso.
Socializar resultados.

Estamos en el ano 2023, en el Hospital General de la Ciudad. Ustedes son
parte de un equipo de enfermeria que estd a cargo de una unidad de
cuidados intensivos. La tecnologia del cuidado ha avanzado
significativamente desde finales del siglo XIX, y con ella, los roles vy
responsabilidades del personal de enfermeria han evolucionado
dramdticamente.

Hoy ha llegado al hospital una donacién significativa de un fildntropo que
se inferesa en la historia de la enfermeria y la integracion de la tecnologia
en la salud. La donacién estd destinada a mejorar el cuidado de los
pacientes a través de la adquisicion e implementacién de tecnologia de

vanguardia en su unidad. Como enfermeros, se les ha pedido que



formulen un plan para el uso eficiente de estos fondos.

Sin embargo, han surgido algunas preocupaciones enfre el personal de
mayor antigledad, quienes muestran resistencia al cambio y una falta de
comprensidn sobre cémo la tecnologia puede mejorar el cuidado de los
pacientes. Al mismo tiempo, el personal mds joven estd emocionado, pero
carece de la perspectiva histérica para apreciar completamente el
impacto de estos cambios.

El hospital les ha encomendado la tarea de crear una presentacién que
muestre la evolucidn de la enfermeria desde fines del siglo XIX hasta la
actualidad, destacando la importancia de la tecnologia en el cuidado,
para garantizar que el equipo de enfermeria entienda y se comprometa
con la nueva direccién que estd tomando la unidad.

Ustedes deben considerar tanto los aspectos histéricos como los
tecnolégicos para proporcionar una visidn integral del progreso de la
enfermeria y cémo la tecnologia puede utilizarse para mejorar los

resultados del paciente y la eficiencia del cuidado.

Resuelva las siguientes preguntas:

1. sCOmo han influido los hitos histéricos en la profesidon de enfermeria y en la
incorporacién de la tecnologia en el cuidado de los pacientese Utilicen
ejemplos especificos para explicar la progresidén de roles y responsabilidades
del personal de enfermeria a través del tiempo.

2. sDe qué manera puede la tecnologia moderna facilitar un cuidado mds
efectivo y eficiente en comparacion con las practicas de enfermeria de finales
del siglo XIX2 Analicen tanto los beneficios potenciales como los posibles



desafios que podrian surgir con su implementacion.

3. Reflexionen sobre la resistencia al cambio que pueden presentar algunos
miembros del personal de enfermeria ante la introduccién de nuevas
tecnologias. sComo pueden aplicar las lecciones aprendidas de la evolucién
histérica de la enfermeria para fomentar la aceptacién y adaptacion a estas
innovaciones?

lll.- Enuncie tres conclusiones de la sesion




Semana 8

Estudio de caso: "Del Pasado a la Vanguardia:
La Evolucidén de la Enfermeria y su Interseccidén
con la Tecnologia"

SECCION: oo, Fecha: ..../..../...... Duracion: 60 minutos

Docen‘re: ...................................................................................... Unidad: 1

NOMBIres y QPEllidOS: ........viiiieeeee e e et

Instrucciones

- Lee con atencién el siguiente caso.

- Tome nota de los datos principales del caso

Propésito

Comprende la relevancia de la tecnologia en el bienestar y cuidado de

e

nfermeria, discutiendo su impacto en la prdctica actual y futura.

Descripcion de la actividad por realizar

- Leer el material proporcionado.

- Analizar el caso clinico presentado.

- Elaborar una lista de datos relevantes del caso.
- Socializar resultados.

Estamos en el ano 2030, y la tecnologia ha continuado evolucionando de
manera acelerada, fransformando el campo de la enfermeria en formas que
eran dificiles de imaginar hace una década. En un renombrado hospital
universitario, el equipo de enfermeria se enfrenta a la incorporacién de un
nuevo sistema de informacién de salud avanzado que promete mejorar la
eficienciay la calidad de los cuidados. Este sistema utiliza inteligencia artificial
y big data para predecir complicaciones en pacientes con enfermedades

crénicas y para optimizar la planificacion de cuidados.

TU eres un integrante del equipo de enfermeria y has sido seleccionado para



liderar la transicién hacia esta nueva tecnologia. El hospital ha admitido
recientemente a un grupo de pacientes con diversas patologias crénicas
complejas, y se espera que el nuevo sistema mejore sus trayectorias de
atencién.

Sin embargo, no todos en el equipo estdn cdmodos con este cambio. Algunos
miembros del personal sienten que la tecnologia podria deshumanizar el
cuidado de los pacientes y reemplazar el juicio clinico de las enfermeras. Otros
estdn preocupados por la curva de aprendizaje y la posibilidad de errores
durante la fase de implementacion.

Resuelva las siguientes preguntas:
1. sCOmo se pueden integrar las innovaciones tecnoldgicas en la préctica de

enfermeria para mejorar el cuidado del paciente sin comprometer el
componente humano esencial en enfermeria? Considera los aspectos éticos y
prdcticos en tu respuesta.

2. Reflexiona sobre un momento clave en la historia de la enfermeria donde la
tecnologia transformé la prdctica profesional. 3Qué lecciones de ese
momento histérico se pueden aplicar al desafio actual de adoptar el nuevo
sistema  de informacion de salud en el cuidado de pacientes con
enfermedades crénicas?

3. Basdndote en el nuevo escenario tecnolégico presentado, zcémo se
podrian modificar los roles y responsabilidades del equipo de enfermeria para
garantizar una transicion efectiva y segura hacia el uso del nuevo sistema de
informacion de salud, y qué estrategias sugeririas para abordar las
preocupaciones y resistencias del personal?




Tercera Unidad

Unidad Hospitalario



Semana 9
Reconocimiento de la Unidad Hospitalaria-

Paciente

Seccién: ............................. Fecha: .....f/eeccif ... Duracion: 60 minutos
[T Tor=10 ) (=3RS Unidad: 2

NOMBIES Y QPREIIAOS: ...uvviiiiiieeeeeeeceeee e e e eeearee e

Instrucciones

1. Cada estudiante debe estar correctamente puesto los EPP para el
frabajo en el laboratorio.
2. Se debe lavarlas manos antes de empezar el procedimiento.
3. Se agrupan de dos para realizar el procedimiento.
I. Proposito
Familiarizar a los estudiantes con la estructura y el entorno de una unidad

hospitalaria para garantizar un ambiente seguro y efectivo para la

atencién del paciente.

Il. Materiales

2.1. Materiales

Items Material Caracteristicas Cantidad
[ Jabdn liquido Personal 03
2 Papel toalla Personal 01
3 Guantes sueltos Personal 01
4 Chata Personal 01
5 Pato Descartable 01
6 Solera Descartable 01
7 Sdbanas Torundas hechas Varias
8 Colcha Personal 01
9 Toallas de fela Pequeno y personal 01




2.2.-Equipo:

ltems Material Caracteristicas Cantidad

1 Cama hospitalaria Existente en el 04
laboratorio

2 Soporte de venocilisis Existente en el 04
laboratorio

3 Mesa de noche Existente en el 04
laboratorio

4 Mesa de mayo Existente en el 04
laboratorio

5 Bandeja Existente en el 04
laboratorio

6 Tapa de historia clinica Existente en el 01
laboratorio

7 Balanza de pie Existente en el 01
laboratorio

8 Tallimetro Existente en el 01
laboratorio

2.3. Maniquis
ltems Material Caracteristicas Cantidad

1 Simulador de muneco | Existente en el 04

anatdmico sexo masculino vy | laboratorio

sexo femenino

lll. Descripcion de la actividad por realizar

Observa atentamente al jefe de practica el desarrollo del reconocimiento de

la unidad del paciente que implica la explicacion detallada sobre:

- Conformacién y utilidad de cada elemento en la unidad del paciente

como la cama, la mesa de noche, el sillén o silla, el espacio para

almacenar pertenencias personales y el drea circundante. Cada uno

de estos elementos requiere atencién y limpieza regular para mantener

un ambiente adecuado.

- Procedimiento de acceso a la unidad y la seguridad.

- Politicas de seguridad, como la identificacién de visitantes y la

prevencion de acceso no autorizado.

- Ubicacién de la estaciéon de enfermeria y el equipo disponible.

- Sistema de llamado de enfermeria y otros dispositivos de

comunicacion.

- Ubicacion de los carros de suministros y su contenido.

- equipos médicos comunes en la unidad (monitores, bombas de

infusién, aspiradores, etc.).




Sistema de numeracion de habitaciones.

Habitaciones individuales, compartidas y las que requieren
precauciones especiales.

Ubicacién de las habitaciones de aislamiento vy las medidas de
precaucién asociadas.

Personal de enfermeria, médicos, terapeutas, y ofros profesionales.
Ubicacion del sistema de archivo y documentacién de historias

clinicas.

Observa atentamente al jefe de prdctica el desarrollo de la demostracion

de la técnica de limpieza recurrente y terminal de la unidad del paciente.

El estudiante pasa a realizar la re demostracién teniendo en cuenta los

siguientes pasos:

Higiene Recurrente

Limpieza de superficies de alto contacto como barandales de la cama,
controles de la cama, mesas de noche y manijas de puertas, con
desinfectantes apropiados.

Cambio de sdbanas y fundas de almohada de forma regular o cuando
estén sucias.

Reposicidn de materiales de higiene personal y toallas limpiacs.
Retirada y reemplazo de recipientes para desechos y material de uso

clinico.

Higiene Terminal

Remover y desechar adecuadamente la ropa de cama y cortinas, y
desinfectar almohadas y colchones.

Limpieza exhaustiva y desinfeccion de todas las superficies y el equipo
de la unidad.

Verificar que todos los dispositivos eléctricos y de iluminacién funcionen
correctamente.

Asegurar que la unidad esté lista y completamente equipada para

recibir al préximo paciente.

IV.- Responda la siguiente Pregunta:

5Como podemos asegurarnos de que la higiene terminal y recurrente se



realiza con una perspectiva de atencion integral que aborde no solo la
limpieza fisica, sino también el confort, la dignidad vy el bienestar

emocional del paciente?

V.- Enuncie tres conclusiones de la sesion :




Semana 10
Procedimiento de admision, alta y

transferencia de pacientes

éeccién: ............................. Fecha: .....f/eeccif ... Duracion: 60 minutos
[T Tor=10 ) (=3RS Unidad: 2

NOMBIES Y QPREIIAOS: ...uvviiiiiieeeeeeeceeee e e e eeearee e

Instrucciones

1. Cada estudiante debe estar correctamente puesto los EPP para el
frabajo en el laboratorio.
2. Se debe lavarlas manos antes de empezar el procedimiento.

3. Se agrupan de dos para realizar el procedimiento.

I. Proposito

El estudiante al finalizar la préctica explica los procedimientos de admision, alta

y fransferencia de pacientes en una unidad hospitalaria, respetando principios

de interculturalidad y ética.

Il. Descripcion de la actividad por realizar

- Observa atentamente al jefe de practica el desarrollo de la

demostracién de proceso de admisidn, alta y transferencia del

paciente.

- Elestudiante pasa a realizar la re demostracion teniendo en cuenta los

siguientes pasos:

Admision del Paciente

- Cuando un paciente llega, recopila todos los datos necesarios, como

la informacién personal, detalles de contacto de emergencia, historial

médico y motivo de la admision. Esto puede incluir completar

formularios administrativos y obtener consentimientos necesarios.



- Redlizar una evaluacidén médica preliminar para determinar la
necesidad de atencion inmediata y el nivel de cuidado requerido. Esto
puede ser realizado por un médico o un personal de enfermeria
cualificado.

- Explicar al paciente y a la familia los procedimientos, las politicas del
hospital y lo que pueden esperar durante su estancia.

- Asignar al paciente a una habitacién o drea apropiada segin su
condicién médica y las necesidades de cuidado.

- Asegurarse de que toda la informacidon y el papeleo estén
correctamente procesados en el sistema de informacion del hospital.

Transferencia del Paciente

- Informar tanto al paciente como al equipo receptor sobre los motivos
y detalles de la transferencia.

- Coordinar entre los departamentos para asegurar que la cama vy los
recursos necesarios estén disponibles en la unidad receptora.

- Transferir toda la informaciéon médica relevante, incluyendo historial del
paciente, medicaciones actuales, y cualquier otra informacion critica.

- Organizar un medio de transporte seguro para el paciente, ya sea
dentro del mismo hospital o hacia otro centro.

- Confirmar que el paciente ha sido recibido por el equipo receptor y
que su atencidon médica continua sin interrupcion.

Alta del Paciente

- Comenzar a planificar el alta desde la admisién, considerando las
necesidades de cuidado posterior y los recursos del paciente.

- Proporcionar al paciente y a su cuidador instrucciones claras y por
escrito sobre medicamentos, cuidados en casa y citas de seguimiento.

- Asegurarse de que el paciente y su cuidador entiendan el plan de alta
y tengan la oportunidad de hacer preguntas.

- Si se requiere, coordinar con proveedores de salud externos para
asegurar servicios de apoyo como fisioterapia, enfermeria a domicilio
o ayuda con la vida diaria.

- Asegurarse de que toda la documentacion necesaria esté completay



que el paciente reciba copias de su informacion médica importante.
- Establecer un sistema de seguimiento para verificar el estado del
paciente después del alta y manejar cualquier complicacién que

pueda surgir.

IV.- Enuncie tres conclusiones de la sesion




Semana 11

Manejo del Expediente Clinico

SECCION: oo, Fecha: .../..../...... Duracion: 60 minutos

DO NI et Unidad: 2

NOMBIres y QPEllidOS: ........viiiieeeee e e et

Instrucciones

Cada estudiante debe estar correctamente puesto los EPP para el

frabajo en el laboratorio.

2. Se debe lavarlas manos antes de empezar el procedimiento.

3. Se agrupan de dos para realizar el procedimiento.

I. Proposito

Al finalizar la préctica el estudiante describe los elementos que componen

el expediente clinico vy los distintos formatos de la historia clinica, aplicando

criterios de interculturalidad y ética

Il. Descripcion de la actividad por realizar

Observa atentamente al jefe de prdctica el desarrollo de la
demostracién del manejo del expediente clinico vy la utilidad de los
formatos.

El estudiante pasa a realizar la re demostracién teniendo en cuenta los
siguientes pasos:

Explicacion del propédsito del expediente clinico y su importancia en la
atencién al paciente.

Revision de las politicas y regulaciones relacionadas con la
documentacién de expedientes.

Instrucciones sobre cémo acceder al sistema electrénico de
expedientes, si la institucion lo utiliza.

Navegacién por las diferentes secciones del sistema (historia clinica,



érdenes médicas, hojas de anamnesis, evolucion, indicaciones,

registros enfermeros, epicrisis, resulfados de laboratorio, etc.).

- Elementos Bdsicos del Expediente: Identificacién del paciente: Cémo
verificar la identidad del paciente y la importancia de la precision.

- Anamnesis: Importancia de la recopilacién de antecedentes
médicos, medicamentos y alergias.

- Ordenes médicas: Cémo interpretar y seguir las érdenes médicas de
manera precisa.

- Documentacién de Cuidados de Enfermeria, instrucciones sobre
codmo registrar adecuadamente la informacion de las intervenciones
de enfermeria.

- Prdctica de documentacion de administracién de medicamentos,
signos vitales y otros procedimientos comunes.

- Discusion sobre la importancia de la confidencialidad en el manejo
del expediente clinico.

- Ejemplos de situaciones éticas relacionadas con la documentacion y
coémo abordarlas.

lll.-Recomendaciones

- Revisar periddicamente las politicas y procedimientos de
documentacién de la institucién.

- Considerar la importancia de la comunicacion efectiva entre los
miembros del equipo de salud para garantizar la precisién en la
documentacion.

- Hincapié en la necesidad de proteger la privacidad del paciente
durante todo el proceso de manejo del expediente clinico.

- Garantizar la seguridad de la informacién.



Semana 12

Tendidos de camas hospitalarias

SECCION: oo, Fecha: .../..../...... Duracion: 60 minutos
DO NI et Unidad: 2

NOMBIres y QPEllidOS: ........viiiieeeee e e et

Instrucciones

1. Cada estudiante debe estar correctamente puesto los EPP para el
frabajo en el laboratorio.
2. Se debe lavar las manos antes de empezar el procedimiento.

3. Se agrupan de dos para realizar el procedimiento.

I. Proposito

El estudiante ejecuta la técnica de los diversos tendidos de cama hospitalarios

Il.- Materiales

2.1. Materiales

Items Material Caracteristicas Cantidad
[ Jabon liquido Personal 03
2 Papel toalla Personal ol
3 Personal 01
Mascarilla
4 Cofia Personal 01
5 Guantes Personal 01
6 Frazadas Existe en el laboratorio Varios
7 Sdbanas Existe en el laboratorio Varios
8 Colchas Existe en el laboratorio Varios
9 Almohadas Existe en el laboratorio Varios
10 Solera de hule Existe en el laboratorio Varios
11 Solera de tela Existe en el laboratorio Varios
2.2.-Equipo:

[ items | Material | Caracteristicas | Cantidad




1 Camas Existente en el 03
laboratorio

2 Sillones Existente en el 03
laboratorio

3 Silla Existente en el 03
laboratorio

2.3. Maniquis
Items Material Caracteristicas Cantidad

1 Simulador de muneco Existente en el 02

anatémico sexo masculino y laboratorio

sexo femenino

lll.-Descripcion de la actividad por realizar

- Observa atentamente al jefe de prdctica el desarrollo de la

demostracién de los diversos tendidos de cama hospitalarios.

- Elestudiante pasa a redlizar la re demostracion teniendo en cuenta los

siguientes pasos:

- La actividad de tendido de cama hospitalaria es una tarea

fundamental en la atencién al paciente y en la gestion de cualquier

centro de salud. Los tipos de tendido de cama varian segun el estado

del paciente y la situaciéon especifica.

Cama Abierta Este tipo de cama se prepara para recibir a un paciente que

se espera que ingrese a la institucién. La cama abierta facilita el acceso

del paciente al lecho.

- La cama se hace con las sGbanas y cobertores necesarios, pero la

parte superior de la ropa de cama se dobla hacia atrds para que

el paciente pueda entrar faciimente.

- Es comuUn en admisiones y cuando se traslada al paciente de una

cama quirdrgica o de recuperacion a su cama en la habitacion.

Cama Cerrada Una cama cerrada se prepara cuando la cama estd vacia

fras el alta o transferencia de un paciente, quedando lista para un nuevo

paciente.

- Las sébanas superiores, cobija y colcha se extienden hasta el tope

de la cama y se colocan aimohadas adecuadamente.




- Se mantiene cerrada para mantener la limpieza y se abre cuando
se va a recibir a un nuevo paciente.

Cama Ocupada La cama ocupada es aquella en la cual el paciente se
encuentra actualmente. El tendido se realiza mientras el paciente estd en
la cama, procurando hacer el procedimiento de la manera mds cémoda
y segura para él.

- Se cambian las sdbanas y ropa de cama sin necesidad de que el
paciente abandone la cama, generalmente con la ayuda del
paciente o mediante la técnica de rodamiento.

- Seredliza en pacientes que no pueden levantarse de la cama por
su condicién de salud.

Cama Quirurgica Este tipo de cama se prepara para recibir a pacientes
que regresan de cirugia, especialmente aquellos que aun estdn bajo los
efectos de la anestesia.

- La cama se hace de forma que esté lista para recibir al paciente
directamente desde la camilla, por lo general sin almohadas y con
sdbanas que permitan una fransferencia fdcil y segura del
paciente.

- Es comun en unidades de post-operatorio o recuperacion. Cada
tipo de cama requiere atencién a la higiene, la comodidad del
paciente y la correcta aplicacién de la técnica de tendido.
Ademds, se deben seguir los protocolos del hospital para el manejo

de ropa de cama y la prevenciéon de infecciones.

IV.- Enuncie fres conclusiones de la sesidn




Cuarta Unidad

Técnicas Basicas de cuidado
enfermero (Mecanica Corporal
- Higiene y confort - Posiciones

Terapéuticas)



Semana 13

Técnicas de Mecdnica Corporal

Duracion: 60 minutos
Unidad: 3

NOMBIres y APeEllidOS: ......uviiiieeee e e

SECCION: oo

DO NI e

Instrucciones

1. Cada estudiante debe estar correctamente puesto los EPP para el
trabajo en el laboratorio.
2. Se debe lavar las manos antes de empezar el procedimiento.

3. Se agrupan de dos para realizar el procedimiento.

I. Proposito
Aplica la mecdnica corporal en la movilizacién y transferencia de pacientes

siguiendo protocolos de seguridad.

Il.- Materiales
2.1. Materiales

Items Material Caracteristicas Cantidad
] Jabdn liquido Personal 03
2 Papel toalla Personal ol
3 Personal 01
Mascarilla
4 Cofia Personal 01
5 Guantes Personal 01
Almohadas Existe en el laboratorio Varios
Solera de hule Existe en el laboratorio Varios
Solera de tela Existe en el laboratorio Varios
2.2.-Equipo:
Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Camas Existente en el 03
laboratorio
2 Sillones Existente en el 03




laboratorio
3 Camilla Existente en el 03
laboratorio
2.3. Maniquis
Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Simulador de muneco Existente en el 02
anatémico sexo masculino y laboratorio
sexo femenino

lll.-Descripcién de la actividad por realizar

Observa atentamente al jefe de prdctica el desarrollo de la
demostracion de las diversas técnicas de mecdnica corporal.

El estudiante pasa a realizar la re demostracion teniendo en cuenta los
siguientes pasos:

Realiza demostracion en vivo de las técnicas correctas de
levantamiento y transferencia de cargas, incluyendo la posicién de
cuclillas, el uso de la fuerza de las piernas, y cdmo mantener la carga
cerca del cuerpo.

Practican las técnicas de levantamiento y transferencia entre ellos, con

supervision y retroalimentacion inmediata del jefe de prdctica.

IV.-Responde a la siguiente pregunta

Qué técnicas encontraron mds desafiantes y cémo se sienten
respecto a la aplicacion de estos principios en su futura prdctica

profesional.




Semana 14

Técnicas de bano de pacientes

Seccion: ...

hospitalizados

Fecha: ..... [ e

Duracion: 60 minutos

DO CENT . e Unidad: 3

NOMBIEs Y APREIIAOS: ...uuviiiiiieeeeee et e e

Instrucciones

1. Cada estudiante debe estar correctamente puesto los EPP para

el trabajo en el laboratorio.

2. Se debe lavar las manos antes de empezar el procedimiento.

3. Se agrupan de dos para realizar el procedimiento.

Il. Proposito

Ejecuta técnica de distintos tipos de banos a pacientes hospitalizados teniendo

en cuenta su dignidad y privacidad.

Il.- Materiales

2.1. Materiales

Items Material Caracteristicas Cantidad

] Jabdn liquido Personal 03

2 Papel toalla Personal ol

3 Mascarilla Personal 01

4 Cofia Personal 01

5 Guantes Personal 01

6 Solera de hule Existe en el laboratorio Varios
7 Toallas Existe en el laboratorio Varios
8 Sdbanas Existe en el laboratorio Varios
9 Panos pequenos Personal 2

10 Champu Personal 1




2.2.-Equipo:

Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Camas Existente en el 03
laboratorio
2 Biombo Existente en el 03
laboratorio
2.3. Maniquis
Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Simulador de muneco Existente en el 03
anatémico sexo masculino y laboratorio
sexo femenino

lll.-Descripcién de la actividad por realizar

Observa atentamente al jefe de prdctica el desarrollo de la
demostracién de los distintos tipos de banos al paciente hospitalizado.
El estudiante pasa a realizar la re demostracion teniendo en cuenta los

siguientes pasos:

Bano en Cama:

Reulne todos los materiales necesarios (agua tibia, jabdn neutro, toallas,
guantes, esponjas suaves, protector de cama impermeable, efc.) antes
de comenzar y asegurate de que la temperatura de la habitaciéon sea
agradable para el paciente.

Explica al paciente lo que hards.

Cubre dl paciente con una sdbana o toalla para mantener su
privacidad y calidez.

Lava, enjuaga y seca cada parte del cuerpo por separado,
comenzando con los ojos y la cara, y moviéndote hacia abajo,
asegurdndote de cambiar el agua si se ensucia o enfria.

Presta especial atencién a los pliegues de la piel y las dreas donde
pueda acumularse sudor o suciedad.

Usa técnicas de levantamiento y manejo para mover al paciente de

forma segura y cdmoda si es necesario.

Lavado de Cabello:

Coloca al paciente en una posicidn comoda con la cabeza extendida

hacia atrds sobre un lavabo portdtil o utiliza una palangana para




lavarle el cabello en la cama.

Moja completamente el cabello, aplica un champu suave, masajea el
cuero cabelludo con cuidado, y enjuaga asegurdndote de que no
gueden residuos de jabodn.

Ten cuidado de no mojar el rostro del paciente y protege sus oidos del

agua.

Bano en Ducha:

Asegurate de que la ducha esté a una temperatura agradable y que
el suelo no esté resbaladizo.

Ayuda al paciente a enfrar y salir de la ducha de manera segura,
utilizando barras de apoyo si estdn disponibles.

Mantén siempre la privacidad y la comodidad del paciente, y nunca
lo dejes solo en la ducha.

Utiliza un asiento o silla de ducha si el paciente necesita apoyo

adicional.

IV.-Responde a la siguiente pregunta

Considerando la vulnerabilidad vy la diversidad de condiciones médicas vy

emocionales de los pacientes hospitalizados, ;cémo puede el proceso de

banar a un paciente conftribuir no solo a su higiene y comodidad fisica, pero

también a su dignidad, bienestar emocional y sentido de autonomia?

5Qué estrategias podrias implementar para personalizar la experiencia del

bano y adaptarla a las necesidades individuales de cada paciente?2"




Semana 15
Técnica de lavado de oidos, boca y

movilizacion de pacientes hospitalizados

SECCION: oo, Fecha: .../..../...... Duracion: 60 minutos
[T To1=10 ) 1= 3RS Unidad: 3

NOMBIres y QPEllidOS: ........viiiieieee e e e

Instrucciones

1. Cada estudiante debe estar correctamente puesto los EPP para
el trabajo en el laboratorio.
2. Se debe lavar las manos antes de empezar el procedimiento.
3. Se agrupan de dos para realizar el procedimiento.
l.-Propésito

Ejecuta técnica de lavado de oido, boca y movilizacién de pacientes

hospitalizados teniendo en cuenta su dignidad y privacidad.

Il.- Materiales

2.1. Materiales

Items Material Caracteristicas Cantidad
[ Jabdn ligquido Personal 03
2 Papel toalla Personal ol
3 Mascarilla Personal 01
4 Cofia Personal 01
5 Guantes Personal 01
6 Solera de hule Existe en el laboratorio Varios
7 Toallas Existe en el laboratorio Varios
8 Sdbanas Existe en el laboratorio Varios
9 Panos pequenos Personal 2
10 Baja lengua Personal 1

11 Gasas Personal 1

12 Bicarbonato Personal 1

13 Jeringa descartable Personal 1

14 Rinonera Personal 1




2.2.-Equipo:

Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Camas Existente en el 03
laboratorio
2 Biombo Existente en el 03
laboratorio
2.3. Maniquis
Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Simulador de muneco Existente en el 03
anatémico sexo masculino y laboratorio
sexo femenino

lll.-Descripcién de la actividad por realizar

Observa atentamente al jefe de prdctica el desarrollo de la
demostracién de técnica de lavado de oidos, boca y movilizacién de
pacientes hospitalizado.

El estudiante pasa a realizar la re demostracion teniendo en cuenta los

siguientes pasos:

Lavado de Oido:

Explica el procedimiento al paciente, reUne los materiales necesarios
(jeringa de lavado, agua tibia, recipiente pararecoger el agua, toallas,
etc.), y asegurate de que el paciente esté en una posicion comoda.
Tira suavemente del pabelldn auricular hacia arriba y hacia atrds para
enderezar el canal auditivo.

Luego, dirige un chorro suave de agua tibia hacia la pared del canal
auditivo para evitar danar el timpano.

Permite que el agua y el cerumen salgan del oido hacia el recipiente.
Nunca insertes objetos denfro del canal auditivo y verifica la
temperatura del agua antes del procedimiento para asegurarte de

gue sea tibia y no cause molestics.

Lavado de Boca:

Coloca al paciente semi-sentado para evitar la aspiracion y dispdn de
los materiales necesarios (enjuague bucal, cepillo de dientes suave,
vaso de agua, toalla, efc.).

Anima al paciente a redlizar el cepillado si puede hacerlo por si mismo




o, de lo contrario, hazlo de forma suave y meticulosa, cuidando las
encias y la lengua.

- Utfiliza enjuague bucal si es apropiado y ayuda al paciente a
enjuagarse sin tragar el agua.

- Mantén una comunicacién clara para asegurarte de que el paciente
pueda expresar cualquier molestia y para prevenir accidentes durante
el lavado.

- Siel paciente este inconsciente utilice la técnica del lavado de la boca
con baja lengua, gasa y agua bicarbonatada.

Movilizacién de Pacientes:

- Explica al paciente lo que vas a hacer, asegurate de que no haya
obstdculos en el camino y evalUa el nivel de ayuda que el paciente
necesita.

- Utiliza técnicas de levantamiento correctas, como flexionar tus rodillas
y mantener la espalda recta.

- Si el paciente puede ayudar en su movilizacién, instriyelo sobre cémo
hacerlo de manera segura.

- Utiliza ayudas para la movilizacion como cinturones de fransferencia si
es necesario.

- Asegurate de que siempre haya suficientes personas para asistir en la
movilizacién si el paciente requiere asistencia completa.

IV.-Responde a la siguiente pregunta

sDe qué manera podemos como profesionales de la salud garantizar que
estos procedimientos se realicen con el mdximo respeto y consideraciéon por la
comodidad y la autonomia del paciente, y qué medidas podriamos tomar
para adaptar estos cuidados a las necesidades y preferencias individuales de

cada paciente?"




Semana 16

Posiciones terapéuticas

SECCION: oo, Fecha: ..... [oiid . Duracion: 60 minutos
DO NI et Unidad: 3

NOMBIres y QPEllidOS: ........viiiieeeee e e et

Instrucciones

1. Cada estudiante debe estar correctamente puesto los EPP para
el trabajo en el laboratorio.
2. Se debe lavar las manos antes de empezar el procedimiento.
3. Se agrupan de dos para realizar el procedimiento.
l.-Propésito

Ejecuta técnica de colocacion en diferentes posiciones terapéuticas a

pacientes hospitalizados.
Il.- Materiales
2.1. Materiales

Items Material Caracteristicas Cantidad
] Jabon liquido Personal 03
2 Papel toalla Personal 01
3 Mascarilla Personal 01
4 Cofia Personal 01
5 Guantes Personal 01
6 Solera de tela Existe en el laboratorio Varios
7 Cojines Existe en el laboratorio Varios
8 Sabanas Existe en el laboratorio Varios

2.2.-Equipo:

Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Camas Existente en el 03
laboratorio
2 Biombo Existente en el 03
laboratorio




2.3. Maniquis

Items Material Caracteristicas Cantidad
1 Simulador de muneco Existente en el 03
anatémico sexo masculino y laboratorio
sexo femenino

lll.-Descripcion de la actividad por realizar

-  Observa atentamente al jefe de prdctica el desarrollo de la
demostracién de técnica de colocacion de diferentes posiciones
terapéuticas a pacientes hospitalizados.

- Elestudiante pasa a realizar la re demostracion teniendo en cuenta los
siguientes pasos:

Posicion de Fowler:

- El paciente estd semi-sentado en un dngulo de 45 a 60 grados con las
piernas o una parte ligeramente elevadas. Es Util para facilitar la
respiracion y la alimentacion.

Posicion Supina:

- El'paciente yace de espaldas con las piernas extendidas, comiunmente

utilizada para descanso y procedimientos de examinacion.
Posicién de Sims:

- El paciente se coloca en posicion lateral con la pierna inferior
extendida y la superior flexionada. Usada para exdmenes rectales y
como posicidn de confort.

Posicion de Trendelenburg:

- El'paciente estd acostado sobre su espalda con la cabecera mds baja
que los pies. Se utiliza para promover la perfusidn en situaciones de
shock.

Posicion de Litotomia:

- El paciente yace de espaldas con las caderas y rodillas flexionadas y
los pies en estribos. Es esencial para exdmenes ginecoldgicos y
uroldgicos.

Posicion Ginecoldgica:

- Similar a la posicidn de litotomia, se utiliza para exdmenes pélvicos y



procedimientos como el Papanicolaou.
Posicién Lateral:

- Elpaciente yace sobre un lado conlas piernas ligeramente flexionadas.
Ayuda a aliviar la presidon sobre el sacro y promover la circulacion
pulmonar.

Posicion de DecUbito Ventral:

- Elpaciente yace boca abajo, Util para examinar la espalda y en casos

de pacientes con riesgo de aspiracion.
Posicion de Trendelenburg Invertido:

- El paciente yace con los pies mds bagjos que la cabeza, a menudo
usado en cirugias de la region pélvica y para aliviar la presién en ciertas
dreas.

IV.-Responde a la siguiente pregunta
sDe qué manera la seleccidon y la aplicacion adecuada de las posiciones
terapéuticas reflejan una comprension profunda de la anatomia humana, la

fisiologia y las necesidades individuales del paciente?

Cdémo podrias evaluar la efectividad de una posicidn terapéutica y adaptarla
para maximizar los beneficios terapéuticos, al fiempo que se minimiza la

incomodidad o el riesgo de complicaciones para el paciente.
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