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I. Descripcién del curso.

En este curso se amplian los conccimientos sobre el proceso del parto normal,
los procedimientos de atencién cde erfermeria que se practican en los 4
periodos del parto. Se analizan 1los principios bdsicos del proceso del
puerperio, la atencidn centrada en la femilia, asi coao la atencién del
neonato de alto riesqgo en unidades altamente espec1a11zadas, con énfasis en la
patologia perinatal prevalente en el neonato en el pais.

El curso estd dividido en 4 unidades:
I UNIDAD: Atencidn de enferaeria en el narto normal.

Se analiza la fisiologia de la labor de parto, los signas y sintomas de los 4
periodos del parto (dilatacién y borramiento, expulsivo, alumbramiento vy
periodo uterino), se aplica en el 1 periodo el esquema de Freedman, las
curvas de ¢lerta y linea de accién, asi cono la teoria de Reva Rubin para la
planeacién de la atencidén de enfermeric. Se discuten las pruebas de bienestar
fetal intraparto y otras tecnologias utilizadas como son la inclusién vy
conduccién con acitocina, el bloqueo de pudendos, la episiotomia 1la
episiorrafia.

II UNIDAD: Atencidén inmediata 7 wediata de! neonato normal y de alto riesgo.

Se analizan las caracteristicas del neonato normal y de lato riesgo, asi como
el proceso de adaptacién de la vida intrauterina a la extrauterina. Se
discuten los métodos de evaiuacidén mds utilizados en el pais, para determinar
las necesidades y los problemas del neorato segin. edad gestacional.

III UNIDAD: Atencidén de Enferameria al neonato de alto riesgon.

Se hace wun andlisis de 1los factores de riesgo perinatal que afectan al
neonato, para plarificar la atencidn de enfermeria, de acuerdo a la morbllldad
y mortalidad prevalente en el pais en esﬁe grupo etario.
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IV UNIDAD: La atencién de enfermeria en el puerperio. 1

El estudiante analiza el procese del puerperio o cuarto trimestre del
embarazo, desde el punto de visia de la adaptacidén del binomio madre-hijo y la
familia, segun 21 enfogue de Reva Rubin.

Asimismo, se le capacita en la aplicacién del proceso de enfermeria,
fundamentado en los cambios psicoldgicos, fisioldgicos y socioculturales, que
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le permiten priorizar la atencién integral y enfatizar la prevencién primaria
y el desarrollo del autocuidado familiar.

I¥. Competencias y objetivos terminales.

Competencias:

-Analizar la dindmica del periodo perinatal, aplicando 'el proceso de
enfermeria, para desarrollar las tecnolcgias apropiadas que garanticen la

adaptacién y el mdximo bienestar del binomia madre-hijo en el parto y el

puerperio.

-Desarrollar el enfoque familiar en la atencidén integral a la madre y al nifo -

durente el periodo perirnatal, que fortalezcan el autocuidado vy la
participacidén comunitaria, aplicando la intervencidén we enfermeria, con base

en un plan de atencidn.
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III. Metodologia.

En este curso se desarrolla una mexﬂda1091a participativa, organizada en
discusiones de grupos, lectura 'forum, conferencia, semirarios e
individualizada por medio de médulos de instruccién y de asignaciones.

IV. Evaluacidn.

El contenido tedrico se evalua por medio de pruebas diagndsticas, formativas y
pruebas sumativas (cortas, parciales y examen final), de la siguiente forma:

a) Pruebas diagnédsticas. .

b) Evaluacién sumativa. l]
-3 pruebas cortas, con un valor del 5% c/u (15%) j
-3 exdmenes parciales 10% c/u (30%)

-2 asignaciones e infaormes escritos con un valor del 5% c/u (10%)
-1 seminario con un valor del 5%
-1 examen final 40% {

M

c) Evaluacién formativa a la mitad (7ma semana) y al final del curso.
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V. Normas del curso.

-La nota minima de aprobacidén es de 7, que se obtiene de las evaluaciones

sumativas.
-Cuando 1la nota es 6 - 6.5 se aplicard lo estipulado por el Reglamento de

Régimen Estudiantil. :
-Las asignaciones, informes escritos, los seminarios se entregan en la fecha

estipulada y de lo contrario serdn calificados con nota de 0. ¢
-La asistencia a discusiones de grupo previamente asignadas, y seminarios es

obligatoria.

-Los aspectos de disciplina se regulan po? el Reglamento de orden y disciplina ~

de la Universidad de Costa Rica.

VI. Disero Instruccional.
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HORARIO:L:8:30-12 AM.
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It CICLO 2001.
TEMARIO.
FECHA TEMATICA ACTIVIDAD EDUCATIVA
RESPONSABLE
B 6 AGOSTO 1.Bienvenidad al curso. Conversatorio.
2.Prueba exploratoria. Docente. .
3.Revision temario curso. | Estudiantes.

4 .Asignacion actividades.

13-20-27 AGOSTO

S.atencion parto normal:
a. concepto.

b. etiologia

¢ .Factores que
intervienen en el proceso.
d. Periodos del parto.

e Paric humarizado.

f Paric seguro.

g Instrumentos de
clasificacion d=l riesgo
intraparto.

h.Protocolos de atencion
i.Normas de atencion.

k. Proceso de enfermeria.
l. Prusbas bienestar
fetomaterno. enteparto-
intraparto.

Discusion de grupo con
estudiantes y docente.
Lectura dirigida
Videoforum.

Reflexién analitica.
Demostraciones.
Simulacioén.

3 SETIEMBRE

6.Medicamentos utilizados
en la atencion dzi parto
normal y de aito riesgo:
-.uteroinbidores|
-.0cCitécicos.
-.vasodilatadores.
-.analgésicos v
anestésicos.

SEMINARIO GRUPO 01.
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-.Musculorrelajantes.
-.hipotensores.
-.Problemas
especiales:SIDA,CiD y
trastornos circulatorios.
| EXAMEN PARCIAL.
10 SETIEMBRE 7.Atencion parto Debate.
disfuncional:proiocoios de | Estudiantes.
atenciodn. Docente.

17 -24 SETIEMBRE 8.Atencién de enfermaria | SEMINARIO GRUPO 02
: en el puerperio normal y
de alto riesgo

| PRUEBA CORTA.

1 OCTUBRE 9.Duelo perinatel. Sociodrama
= |Lectura dirigida
Estudiantes.
Docente.
8 OCTUBRE 10.Atencién del neonato | SEMINARIO GRUPO 03
normal v de alto riesgo:
-.Conceptos.
-.Caracteristicas. £
-.Clasificacién. \

-sistemas de .evaluacion.
-.+ erfioclo de transicion,
-.Ajuste vida intrauterina a
la extrauterina.

-.perfiles biofisicos

neonatales.
-.Normas de atencién.
-.Masaje.
115 OCTUBRE. 11.Taller:Reanimacion Docente invitado.
I ‘ neonatal. Estudiantes. :
;
| | Il PRUEBA CORTA. | | (18 ;
22 OCTUBRE : 12.Atencion dellneonato Discusion de grugo. .52 4 i
con probiemas | Docente. : } ;
respiratorios: Estudiantes.

-.hipoxia perinatal.
-hipoxia neonatal.
,-hipertension puimonar.
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-.Medidas de prevencion.
- Mecanismo de

29 OCTUBRE Il EXAMEN PARCIAL. Mesa redonda.
13.Atencién del neonato | Grupo 01.
con problemas de: Docente.
desequilibrio
hidroelectroilitico, ictericia,
infecciones.

5 NOVIEMBRE 114 Atercién del neonato |Foro
con: Grupo 02.
-prematuridad. -

-diminuto.
-bajo peso al nacer(RCIU
simétrico y asimétrico)

12 NOVIEMBRE Il PRUEBA CORTA. Panel ”
15.Malformaciones ‘= | Grupo 03.
congeénitas:

-clasificacién.

sequimiento. B
19 NOVIEMBRE 16.Taller analisis Invitado Grupo regional
mortalidad infantil. Comisién Analisis
mortalidad infantil.
26 NOVIEMBRE il EXAMEN PARCIAL. Estudiantes.
17.Anélisis mortalidad Discusion de grupo.
materna.
3 DICIEMBRE EXAMEN FINAL Estudiantes
Docente.
10 D'CIEMBRE EXAMEN AMPL'ACION UNLNANLHNLHRNNNHN
14 DICIEMBRE ENTREGA NOTAS WHUNNNNBNNNNINNNNY




