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CORDOBA, 11 6 AGO 2018 
VISTO 

La nota presentada por la Directora de la Escuela de Enfermeria de la 
Facultad de Ciencias Medicas, Mgter. Juana B. Sigampa, en la que eleva la 
Propuesta de Reforma Curricular de la Carrera Licenciatura en Enfermeria Cicio 
de Complementacion Curricular Modalidad a Distancia. 

CONSIDERANDO 

EI Visto bueno de la Secretaria de Supervision Curricular y Acreditacion de 
esta Facultad; 

EI Visto bueno de Secreta ria Academics de esta Facultad; 
Que cuenta con el aval del Honorable Consejo Directivo; 

Por ello, 

EL HONORABLE CONSEJO DIRECTIVO 
DE LA FACUL TAD DE CIENCIAS MEDICAS 

RESUELVE: 

ARTicULO 1°: Aprobar la Propuesta de Reforma Curricular de la Carrera 
Licenciatura en Enfermeria Cicio de Cornplernentacion Curricular Modalidad a 
Distancia 44, que forma parte de la presente Resolucion. 

ARTicULO 3°: Protocolizar y comunicar. 

DADA EN SALA DE SESIONES DEL HONORABLE CONSEJO DIRECTIVO DE 
LA FACUL TAD DE CIENCIAS MEDICAS A LOS DIECISEIS DIAS L MES DE 
AGOSTO DE DOS MIL DIECIOCHO . 

. lIou. MARIA MARTA CUNEO 
sUBSEcRETAR1A T~CNICA 

It,C,M •• U.N.C. 
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INTRODUCCION 

Todo proyecto formative requiere para la comprensi6n de sus fines y 

objetivos, contextualizar sus acciones en el escenario educative que Ie da sentido. 
En consecuencia, resulta necesario buscar la referencia en el nivel superior 
universitario en el cual se inscribe tomando en consideraci6n -en este caso- la Ley 
de Educaci6n Superior N° 24.521 y los documentos de la Conferencia Mundial de 
Educaci6n Superior organizada por la UNESCO en Paris del 5 al 9 de octubre de 
1998. Este evento y los documentos de esta conferencia resultan trascendentes 
aun hoy, ya que marcan las realidades y tendencias de la Educaci6n Superior de 
cara al siglo XXI. 

La Ley de Educaci6n Superior N° 24.521 explicita en su articulo 2°: "La 
Educaci6n Superior tiene por finalidad propiciar formaci6n cientifica, profesional, 
humanistica y tecnlca en el mas alto nivel, contribuir a la preservaci6n de la cultura 
nacional, promover la generaci6n y desarrollo del conocimiento en todas sus 

formas, y desarrollar las actitudes y valores que requiere la formaci6n de personas 
responsables, con conciencia etica solidaria, reflexivas, crlticas, capaces de 
mejorar la calidad de vida, consolidar el respeto al medio ambiente, a las 
instituciones de la Republica y a la vigencia del orden democratlco". 

EI Prearnbulo de la Declaraci6n Mundial sobre la Educaci6n Superior en 

el siglo XXI expresa que "se observa una demanda de Educaci6n Superior sin 
precedentes, acornpanada de una gran diversificaci6n de la misma, y una mayor 

toma de conciencia de la importancia fundamental que este tipo de educaci6n 
reviste para el desarrollo sociocultural y econ6mico y para la construcci6n del 
futuro, de cara al cual las nuevas generaciones deberan estar preparadas con 
nuevas competencias y nuevos conocimientos e ideales". Asimismo destaca que 
IO ••• la Educaci6n Superior -se enfrenta en todas partes a desafios y dificultades 

relativos a la financiaci6n, la igualdad de condiciones de acceso a los estudios y 
en el transcurso de los mismos, una mejor capacitaci6n del personal, la formaci6n 
basad a en competencias, la mejora y conservaci6n de la calidad de la enserianza, 
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la investiqacion y los servicios, la pertinencia de los programas, las posibilidades 

de empleo de los diplomados, el establecimiento de cooperacion eficaces y la 
igualdad de acceso a los beneficios que reporta la cooperaclon internacional. La 

educacion debe hacer frente a la vez a los retos que suponen las nuevas 

oportunidades que abren las tecnologias, que mejoran la manera de producir, 

organizar, difundir y controlar el saber y de acceder al mismo". Es por ello que la 

Educacion Superior " ... ha de emprender la transformaci6n y la renovacion mas 

radicales que [arnas haya tenido por delante ... " 

Se puede identificar, entonces, en el ambito internacional por un lado, la 

necesidad de transforrnacion e mnovaclon de la educacion universitaria y, por otro, 

los requerimientos ace rca de las caracteristicas que debe tener la forrnaclon, tanto 

en conocimientos como en competencias, que debe ofrecerse al hombre del siglo 

XXI. Tarnbien debe tenerse en cuenta el surgimiento de nuevas oportunidades 

para los integrantes de la comunidad educativa universitaria: estudiantes, 

docentes, no docentes e institucion, fundamentalmente centradas en el 

conocimiento, la incorporacion e lmplernentaclon de las Tecnologias de la 

Informacion y de la Cornuntcaclon (Tics). En relacion con estos cambios y el gran 

dinamismo presente, se plantean las misiones y funciones de la universidad desde 

una propuesta de desarrollo de nuevos modelos y modaHdades educativas 

institucionales. En cuanto a las misiones y funciones de la educaci6n superior para 
los proxlmos tiempos, la Conferencia Mundial (1998), expresa: "La diversificacion 

de los modelos de educacion superior y de las modalidades ( ... ) es indispensable 

para responder a la tendencia internacional de rnaslflcacion de la demanda y a la 

vez para dar acceso a distintos modos de ensei'ianza y una amplia gama de 

posibilidades de educacion y formaclon: titulos tradicionales, cursillos, estudios a 

tiempo parcial, horarios flexibles, cursos en modules, ensei'ianza a distancia con 

ayuda, etc," 
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Una visi6n sobre la modalidad a distancia en el marco de la Universidad 

Nacional de C6rdoba: 

La complejidad de la modalidad de educacion a distancia se ha 
reflejado en la Universidad Nacional de Cordoba a traves de la diversidad de 
significados que se asumieron tanto en las practicas como en la produccion 

teorica. "Se entiende por Educacion a Distancia a la opcion pedaqoqica y 
didactica donde la relaclon docente alumno se encuentra separada en el tiempo 

y/o en el espacio, durante todo 0 gran parte del proceso educative en el marco de 
una estrategia pedaqoqica integral que utiliza soportes materiales y recursos 
tecnoloqlcos, tecnologias de la informacion y la comunicacion, disenados 
especialmente para que los/as alumncs/as alcancen los objetivos de la propuesta 
educativa". (Ministerio de Educacion y Deportes - Resoluclon 2641 E/2017). 

Por otro lado, podemos afirmar que la educacion a distancia, exige el 
desarrollo de una cultura especial que implica un cambio en la metodologia de los 
programas, que se evidencia en los recursos dldacticos, estrategias, formatos y 
soportes usados. Implica ta construcci6n de nuevas formas de ensenanza y de 
aprendizaje, en donde la rnediacion tecnoloqica de este proceso, es una de las 
condiciones necesarias de la modalidad. 

EI desarrollo de los sistemas tecnoloqicos multimedia y las 

telecomunicaciones han producido un avance importante que constituye un 

potencial slqnlflcativo y enriquecedor de las propuestas de mediatlzaclon 
tecnoloqlca, que permiten disponer de multiples recursos para favorecer la 
interacci6n y la interactividad en los procesos educativos. La calidad de dichos 
procesos puede ser evaluada a partir de la calidad de sus propuestas en terrninos 
academicos (de sus contenidos) y rnetodoloqlcos (procesos que promueven 

buenas practicas de ensenanza). 
Senalamos entonces como caracteristicas esenciales de esta 

modalidad, las siguientes: 
1. Flexibilidad en el tiempo y en el espacio, esto significa que el estudiante 

puede realizar el proceso de aprendizaje en el tiempo que disponga, sin 
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necesidad de acudir al aula, un determinado nurnero de horas y en el lugar 

que considere mas apropiado. 

2. Procesos de enserianza y de aprendizaje diferidos en tiempo y espacio. 

3. Enserianza mediada tecnol6gicamente con instancias de interactividad a 

traves del estudio del material para la enserianza y de las tutorias como 

momentos de lnteracclon mediante diferentes canales de comunicaci6n 

estipulados para ello. 

4. Un enfoque de aprendizaje autonorno donde el estudiante transita un 

aprendizaje autorregulado, independiente, colaborativo y mediatizado 10 

que Ie permite crear y seguir su propio recorrido de aprendizaje. 

La Universidad Nacional de Cordoba, desarrollo en el transcurso de las 

ultimas dos decadas proyectos de diferente alcance en materia de educacion a 

distancia observandose un crecimiento sostenido en el desarrollo de propuestas 

de mayor envergadura y con un progresivo incremento de la capacidad 

tecnotoqica instalada. En tal sentido, la Direcci6n de la Escuela de Enfermeria, 

considera que la Carrera Licenciatura en Enfermeria- Ciclo- Modalidad a Distancia 

merece hacerse acreedora del respaldo institucional de la Universidad para 

solicitar la habtlttacion correspondiente ante el Ministerio de Educaci6n de la 

Naci6n, para 10 cual, en cumplimiento de las normativas existentes en la materia: 

la Resoluci6n 2641/17 ME, eleva a conslderacion de las autoridades pertinentes 

el presente documento a los fines de reconocimiento oficial y la validez nacional 

del titulo de grado con modalidad distancia (semi-presencial) que expide y cuyo 

desarrollo se presenta a continuaci6n: 

Carrera Licenciatura en Enfermeria -Ciclo- Modalidad a Distancia: 

La Escuela de Enfermeria de la Facultad de Ciencias Medicas de la 

Universidad Nacional de C6rdoba desarrolla actualmente su formaci6n academica 

a traves del Plan de Estudios aprobado por el Honorable Consejo Superior de la 

Universidad Nacional de C6rdoba, sequn Res. N° 144/86 Y por Res. N° 1082/94 
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del Ministerio de Cultura y Educacion de la Nacion y para la Carrera Licenciatura 

en Enfermeria- Ciclo-. Modalidad a Distancia aprobada por la UNC Res. HCD N° 

416/10, Res. HCS Na 784/10 Y por ME Res. N° 398/14. Estos planes se plasmaron 
con criterios pedaqoqicos y profesionales constituyendose en propuestas de 
formaclon de avanzada. 

A pesar de ello, los actores involucrados, conscientes de la necesidad 
del cambio, propiciaron una serie de debates y anallsis, cuyos resultados 
respondieron de un modo dinamico a la realidad social, politica, econornica, 
cientifica y tecnoloqica, como asi tarnbien a los diversos problemas eticos que ella 
planteaba. 

Por tal rnotlvo, se esttrno oportuno realizar una reforma del Plan de 
Estudio, que alcance a la Carrera Licenciatura en Enfermeria- Ciclo- Modalidad a 
Distancia, a fin de garantizar su adecuacion a las necesidades de cuidado que hoy 
la sociedad requiere y que se brinda en los diferentes ambitos donde los 
enfermeros desempeiian una funclon esencial. 

Asi mismo se consideraron las tendencias y recomendaciones para la 
formaclon especifica del docente, se plantearon nuevos abordajes, contenidos y 

estrategias educativas superadoras, para dar respuesta a las necesidades de 
salud del hombre que transita este nuevo siglo. 

La presente propuesta educativa se referencia en el nivel superior 
universitario, en el cual se inscribe, tomando en conslderaclon la Ley de 
Educacion Superior N° 24.521 Y en especial el Art. N° 2 que explicita: "La 

Educaci6n Superior tiene por finalidad propiciar formaci6n cientffica, profesional, 

humanfstica y tecnice en el mas alto nive/, contribuir a la preservaci6n de la cultura 

naciona/, promover la generaci6n y desarrollo del conocimiento en todas sus 

formas y desarrollar las actitudes y valores que requiere la formaci6n de personas 

responsables, con conciencia etice- solidaria, reflexivas, entices, capaces de 

mejorar la calidad de vida, consolidar el respeto al medio ambiente, a las 
instituciones de la Republica y a la vigen cia del orden democretlco' 

En el mes de septiembre de 2013 a traves de la Resol. N° 1724 el 
Ministerio de Educaci6n, declara incluida en la nomina del Art. N° 43 de la 
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mencionada Ley, al titulo de Licenciado y a traves de la Resoluci6n ME 2641/17 
se aprueban los criterios, procedimientos de evaluaci6n, acreditaci6n y estenderes 
para la educaci6n a distancia, documento que se ha considerado como base 

orientadora de la presente propuesta. 

En ese marco y realizando un anallsis profunda de todos los aspectos 

men cion ados fue necesario revisar y adecuar la propuesta de la educaci6n a 

distancia de la Escuela de Enfermeria de la FCM-UNC. En funci6n de 10 anterior 
se plantea la siguiente organizaci6n: 

1. IDENTIFICACION DE LA CARRERA 

1.1 FUNDAMENTACION Y ANTECEDENTES 
• Fundamentaci6n. 

EI objetivo de la carrera de la Licenciatura en Enfermeria -Ciclo­ 

Modalidad a Distancia, es generar una oferta acadernlca que de continuidad a la 

formaci6n de los profesionales de enfermeria egresados de Escuelas de 

Enfermeria de Educaci6n Superior Universitaria y No Universitaria. 

Este Cicio comparte el mismo plan de estudio de la carrera aprobado en 

el ano 2017 (aprobado por resoluci6n HCD 382/17 Y HCS 678/17). En particular, el 

Plan de Estudios de la Carrera de Licenciatura en Enfermeria -Ciclo- Modalidad a 

Distancia reconoce el primer cicio de la carrera homologable con planes de 

formaci6n de carreras de Enfermeria de Educaci6n Superior Universitaria y No 
Universitaria y se organiza a traves de dos trayectos, uno denominado Trayecto de 

Articulaci6n y el otro Trayecto de Licenciatura. Especificamente, el Trayecto de 

Articulaci6n es un requisito a cumplimentar por los enfermeros egresados de 

Escuelas de Enfermeria de nivel No Universitaria. 

Esta carrera responde a ia fitosofla y principios fundamentales de la 

Escuela de Enfermeria de la UNC enunciados en el Marco Conceptual de su 

curriculum que ... "toman en cuenta los valores basicos de nuestra cultura y de la 

profesi6n de enfermeria y los preceptos pedag6gicos esenciales. Atiende a la 
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naturaleza de los estudiantes y a la realidad social y sanitaria de la comunidad 

argentina y considera sus requerimientos tanto para el presente come para el 

futuro". 

EI marco conceptual esta basado en la mislon de la Universidad cuyos 

postulados proponen: 

.: •. "L.a forrnaclon plena del hombre a traves de la universalidad del 

saber, el desarrollo armonioso de su personalidad y la transmision 

de valores, conocimientos y metodos de investigacion; 

.:. La busqueda desinteresada de la verdad y el acrecentamiento del 

saber, en un marco de libertad acadernlca: 

.:. La preservacion, difusion y transrnision de la cultura y en especial. 

del patrimonio de valores espirituales y de los principles 

dernocratlcos y republicanos que animan a la Nacion: 

.:. La forrnaclon y capacitaclon del universitario armonizando su 

vocacion personal con las exigencias del bien cornun". 

En 10 relative al Trayecto de Artlculaclon que conforma este Cicio de 

Complementacion Curricular cabe mencionar que sus inicios pueden hallarse 

desde 1986 cuando junto con la aprobacion del Plan de Estudios, ta Direccion de 

la Escuela realiza una propuesta destinada a incorporar en el segundo cicio de la 

Carrera de Licenciatura en Enfermeria a enfermeras egresadas de institutos 

terciarios no universitanos reconocidos par los Ministerios de Salud y de 

Educacion de la Nacion que aspiraran a obtener el titulo de grado. 

Dicho proyecto fue aprobado mediante Resolucion 1067/86 del HCD de 

la Facultad de Ciencias Medicas y 19/87 del HCS, instrumentos mediante los 

cuales se crea el"Curso nivelador para el ingreso a la Carrera de Licenciatura en 

Enfermerla". Fue una estrategia innovadora que surgio antes de que la ley de 

Educacion Superior los incorporara en su articulado y fue producto de una etapa 

previa de investiqacion y estudio comparativo de los currlculos de las lnstituclones 

de formacion terciaria. 
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La Ley de Educacion Superior 24521/95 y su Decreto 499/95 hace una 

referencia formal a los trayectos de articulaci6n estableciendo en su Art. 8° 

"responsabilidades y rnecanismos para la articulacion entre las distintas 

instituciones que conforman el sistema de Educaci6n Superior, que tienen par fin 

facilitar el cambio de modalidad. orlentaclon 0 carrera, la continuacion de los 

estudios en otros establecimientos, asi como la reconversion de los estudios 

concluidos". 

La Universidad Nacional de Cordoba determina a traves de la 

Resolucion 13/98 del HCS las formas legales de instrumentar las articulaciones; 

las condiciones generales estan estipu!adas en su anexo. 

EI Plan de Estudios inicial aprobado en 1986 se desarrollo hasta 2004, 

ario en el cual se efectuaron las adecuaciones correspondientes a la nueva 

normativa. 

• Bases y principios 

EI escenario cultural, politico, econ6mico y social contemporaneo, 

resultado de profundas transformaciones relacionadas con el despiiegue y 

expansion de tecnologias de la informacion y la cornunicacion, pone a la 

educacion superior frente al desafiq de integrar las mismas a las practlcas de 

enserianza desde planes y programas, que doten a su inclusion de sentido 

cultural, social, disciplinar y coqnitlvo, 

La universidad es el contexte donde se forman ciudadanos proactivos. 

en el cual es posible liderar procesos sociales y academicos a fin de que los 

estudiantes consoliden sus imaginarios, desarrollen criterios de autonomia e 

lnvestiqaclon progresando en el enriquecimiento cultural y social y proyectando 

nuevos desafios para el mundo cambiante y veloz que enfrentan. 

La educacion en Enfermeria debe orientarse hacia la identidad 

disciplinar, el compromiso social con los cuidados para la vida, la calidad y 

pertinencia de los proyectos acadernlcos, la flexibilidad en la formaclon, la 

autorregulaci6n de la profesi6n y un veroadero compro Iso social con los pueblos. 

176 10 
Abog. MARIA MARTA CUNEO 
SUBSfCRfTARiA TkNICA "C'7 



Esta autorregulaci6n tendra como responsabilidad mantener la calidad academica, 

la colaboraci6n y solidaridad entre el mundo de la educaci6n y el mundo del 

trabajo. Estas seran las estrategias basicas para obtener la mejor calidad en la 

formaci6n yen la atenci6n de enferrnerla. 

Una nueva comprensi6n de la Enfermeria supone abordarla como una 

profesi6n creciente en busqueda de status de disciplina cientifica, cuyo objeto de 

estudio e intervenci6n es el cuidado humane y cuyo beneficiario es el hombre 

como ser hrstorlco-cultural, entendiendo el cuidado en su unlca condici6n posible 

que es la de alteridad y el vinculo interpersonal. 

La propuesta educativa en la presente reforma curricular sienta sus 

bases en el modele pedag6gico critico y las teorias constructivistas del 

aprendizaje, dirigidas a la formaci6n de enfermeros conscientes de su rol 

profesional, resignificando los procesos educativos y de trabajo que interactuan 

con las maneras en que se estructura la sociedad, el modo en que funcionan las 

instituciones de nivel superior. as! como el sentido de la formaci6n de los recursos 

humanos. 

En este espacio, los estudiantes logran objetivar su visi6n del mundo 

considerando la alteridad para aprender con el otro mediante trabajos 

colaborativos que enriquecen su acervo cultural propiciando el debate en el campo 

academico, social y laboral. 

EI desarrollo de rnetodos lnnovadores de ensefianza dirigidos a 

construir reflexrvarnente nuevas conocimientos, dan respuesta a las necesidades 

de la realidad actual, en virtud del vertigmoso desarrollo de las Tic incorporadas al 

ambito educacional, 10 que se constituye en responsabilidad de la instituci6n 

educativa. 

La dimensi6n pedag6gica de los planes de estudio integra contenidos, 

metod os y estrategias necesarias para el logro de objetivos y fines propuestos 

considerando el contexte social y cultural, es decir el entorno especifico en el que 

opera el sistema de educaci6n. 

Para ello es irnprescindible promover ambientes dernocraticos 

permitiendo el dialoqo de saberes, en donde sea posible partlcipar en la 
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Lo anteriormente expresado se encuentra centrado, en la pedagogia 

critica como modelo pedag6gico que incluye el aprendizaje aut6nomo en terminos 

de capacidades qenerlcas y especificas enfocando el proceso de enserianza y 

aprendizaje como trabajo colaborativo y como vinculo indisoluble entre docentes y 

estudiantes. 

Asi mismo, esta opci6n pedag6gica involucra la busqueca de 

situaciones de enserianza y de aprendizajes contextualizadas, focalizadas en la 

capacidad de aplicaci6n y resoluci6n de problemas cercanos a la realidad laboral 

en el futuro, asi como la evaluaci6n estrateqica, aut6noma y la autoevaluaci6n. 

La practlca educativa debe promover la libertad y la democracia; en ese 

orden de ideas, es esencial pensar en la pedagogia crltica como facilitadora para 

alcanzar los objetivos que modifican realidades sociales y disciplinares 

referenciando a la formaci6n de una conciencia critica, la cual, a su vez, involucra 

una actitud reflexiva y dinamlca frente a los acontecimientos socio-hist6ricos que 

nos describen como sujetos. 

Estas transformaciones plantean profundos desafios para los 

educadores, quienes, para guiar, orientar y vehiculizar el conocimiento, deberan 

contar con la formaci6n profesional que responda a esas demandas. 

• Caracteristicas centrales del plan (aprobado RHCD 382/17 y RHCS 
678/17). 

En la presente propuesta de Plan de Estudios se han contemplado las 

nuevas tendencias, concepciones y abordajes de la salud, asl como las 

Resoluciones 2721/15 del ME, 382/17 HCD Y 416/10 HCD. 

Las caracteristicas de la realidad y las demand as sociales conducen a 

situar la mirada desde un paradigma transformador, basado en la pedagogia 

critica, que involucren al educador y educando en procesos dialecticos, con 

avances y retrocesos, para la construcci6n de nuevas estrategias de intervenci6n. 
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Todo ello sustentado en teorias de Enfermeria con mayor orientaclon 

social para comprender e interpretar los determinantes de la salud y enfermedad 

de los sujetos en el espacio y tiempo real. 

En concordancia con ello se incremento significativamente la carga 

horaria de contenidos destinados a promover la salud y prevenir la enfermedad de 

las personas, como asl tambien los relacionados a cuidados de Enfermeria en 

area de la salud mental y comunitaria. 

Dicho Plan tiene un total de 1655 horas y otorga el titulo de Licenciado 

en Enfermeria. 

En la elaboracion del nuevo plan se distribuyeron las cargas horarias, 

acordes a los espacios curriculares para dar posibilidad y viabilidad de enserianza 

de los contenidos necesarios, determinando espacios cuatrimestrales para todas, 

excepto la asiqnatura Produccion del Conocimiento Enfermero II, que con la 

metodologia de taller es anual, dado que es el espacio curricular donde el alumno 

planifica, ejecuta e informa una investiqacion, requisite final para acceder al titulo 

de Licenciado en Enfermeria. 

Se conslcero oportuno modificar denominaciones de asignaturas e 

incorporar otras nuevas en funclon del perfil de egresado que se quiere lograr, se 

determinaron las articulaciones y secuencia de contenidos, tanto horizontal como 

vertical para favorecer la relacion e inteqracion progresiva del aprendizaje que va 

construyendo conocimientos que respondan a las problematicas emergentes de la 

realidad dinamlca y cambiante en las que ejerceran la profesion. 

Se define un nuevo regimen de correlatividades respecto a cursada y 

aprobacion de cada materia. 

Con relacion a 10 rnetodolcqico, se incorporan nuevas estrategias para 

el aprendizaje y para las practicas simuladas; con apoyo pedaqoqlco y con soporte 

tecnoloqlco, que permitlran a los estudiantes lIevar adelante su proceso de estudio 

en diferentes espacios promoviendo el estudio independiente a traves del aula 

virtual. * En este sentido la practlca simulada ofrece la oportunidad del aprendizaje 

de procedimientos en un escenario similar al real que los vincule 10 mas 
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cercanamente posible con la realidad con la que se encontraran a 10 largo del 
ejercicio profesional. 

Para lograr superar la fraqmentacion entre los contenidos teoricos y 
practicos, se contempla la implementacion de las practices pre-profesionales en 

cad a una de las asignaturas disciplinarias y una practice final integrada al finalizar 

cada cicio, donde el estudiante tendra la posibilidad de integrar los contenidos de 

todas las areas. 

• Caracteristicas Metodologicas 

Uno de los aspectos distintivos de la modalidad de educaci6n a distancia, es 

precisamente la metodologia de trabajo que se propone a los destinatarios a fin 

de hacer el estudio accesible y que, como tal, resulte una verdadera instancia 

democratizad ora. 

Se debe considerar que se respetan condiciones de infraestructuras y recursos 

tecnico administrativos contemplados en convenio. 

A contlnuacion, se presentan los aspectos metodol6gicos distintivos: 

1. Materiales Dldactlcos Multimediales: mediatizan el proceso de enserianza y 
aprendizaje y conforman la cara visible del sistema, pero cabe advertir que 

representan una parte del todo de un sistema a distancia, ya que interactuan 

con las estrategias tutoriales y organizacionales del mismo. 

• EI aula virtual alojada en la plataforma Moodie sera el entorno en el que 

se tlevara a cabo la totalidad de la propuesta. Esto se operacionallzara a 

traves de los contenidos especialmente elaborados para cada 

asignatura. que combinan producciones elaboradas POl' los docentes 

expertos que trabalaran conjuntamente con asesores pedag6gicos. 

Unido a esto, se lncluira la invitaci6n al estudio bibliograffa especifica y 
pertinentemente seleccionada, acompariada de pistas para su lectura y 

videos tanto preexistentes como especialmente elaborados para la 

propuesta Estos materiales incluyen actividades de aprendizaje a traves 

de las que los alumnos pod ran resolver situaciones propias de su 

1 7 6 
14 



practica profesional. Entre elias se proponen: 

.;' Actividades de diagn6stico que adernas enriquecen et proceso de 

aprendizaje aut6nomo. 

,f Actividades de autoevaruacion para la lnteqraclon. sintesis y 
autocontrol. 

.;' Actividades obligatorias de acredltaclon que habilitan para el examen 

final. 

2.Tutorias . Asesorias Academicas: Los objetivos de las tutorias son: 

.;' Brindar orientacion discipiinar y metodoloqica 

.;' Realizar evaiuaci6n y retroalimentaci6n del proceso de aprendizaje 

./ Producir sintesis e inteqracion. 

Se organizan como servicios de apoyo al estudiante por asignaturas 

brindando diversos tipos de tutorias tanto en linea como a traves de 

encuentros presenciales mensuales Obligatorios. Son instancias de 

interaccion entre los docentes y los aiumnos, en las cuales el centro esta 

puesto en los estudiantes como acto res de su propio aprendlzaje. Las tutorfas 

estan pensadas de dos tipos: 

a) Virtuales: 

EI aula virtual aparte de alojar los diferentes materiales para la ensenanza y 
el aprendizaje, propicia espacios de interaccion dados por el intercambia de 

mensajes a los fines de aclarar diferentes dudas y foros de discusion que 

posibiliten el intercambio en torna a ciertas ternaticas. consideradas 

relevantes por los docentes. La intervenci6n de docentes y alumnos en 

dicho espacio, propicia la superaci6n de las barreras espaclo ternporales, 

asi como la autonomia y la flexibilidad. 

b) Presenciales: 

• Encuentros presenciales mensuales durante el ario acadernico. Son de 

caracter obligatorios y se realizan en la sede de la localidad con la cual 

se firma convenio especifico para el desarrollo del Programa Educaclon 

a Distancia. 
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Esta instancia pretende fomenter la interacci6n sincronica entre los 

distintos actores, a fin que puedan consultar sus dudas a los docentes al 

mismo tiempo que participar de dinamicas en las que se integren 

contenidos y se expliquen 0 desarrollen de manera mas exhaustiva 

aquellos que son de diflcil comprension para los estudiantes. 

3.Evaluaci6n: contempla la evaluaci6n de los aprendizajes y la evaluacion del 

sistema. 

La evaluaci6n de los aprendizajes pretende ser una instancia coherente 

con todo el planteamiento de la propuesta metodol6gica, de modo tal que este 

debidamente integrada con las actividades de cada asignatura y que promueva la 

posibilidad de relacionar contenidos clave por parte de los estudiantes. Las 

consignas de trabajo seran coherentes con el tipo de actividades de aprendizaje. 

De este modo, los alumnos deberan rendir evaluaciones parciales de 

cada asignatura y, una vez regularizadas, accederan a la instancia del examen 

final. Los exarnenes parciales pueden ser orales y/o escritos en cada asignatura y 

rendirse a distancia 0 in situ. 

EI examen final de caracter presencial, sera oral 0 escrito y se rinde in 
situ. Su aprobaci6n se constituira en la instancia a traves de la cual los alumnos 

loqraran la acreditaci6n de cada asignatura. 

L.a evaiuaci6n del sistema, por su parte, es interpretada como prioritaria 

para el mejoramiento continuo de la propuesta. Para lIevarla a cabo S8 utilizaran 

instrumentos de recolecci6n de datos tales como entrevistas y encuestas a los 

docentes tutores y a los estudiantes a fin de realizar una mejora permanente y 
adecuada a las diversas demandas. 
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EI Modelo pedag6gico 

Concepcion educativa y perspective sobre Educaci6n a Distancla 

La educaclon es .un proceso que contribuye en la formaci6n de la 
persona atendiendo a los aspectos individuales y sociales, a la realizacion vital y al 
desarrollo de· las potencialidacles de proyeccion y participacion creadora de ios 
sujetos para prornover y actuar en el quehacer social desde una perspectiva 
humana. 

Esta concepcion de educacion lIeva implicita la idea de ser humane 
como ser abierto que crece en el intercambio con los dernas y en un media socio­ 

historico concreto mediante una modaliclad flexible y accesible, que conternpla el 
aprendizaje como un proceso no restringido a la escolaridad, ni privative de una 
determinada edad, ya que cualquier adulto puede proseguir su formaci6n sin limite 
alguno a 10 largo de su vida. 

Es fundamental aclarar que esta concepcion, ya sea llarnada de 
educaclon abierta, problernatizadora 0 innovadora, es valida tanto para la 

modalidad presencial como para la de educaclon a distancia y tiene su correlate 
en el planteo del Curriculum 'de la Escuela de Enfermeria cuando concibe la 
educaci6n como esenclalrnente "diferenciadora, liberadora y enriquecedora de !a 
persona y la sociedad". As! entendida, "facllita en el educando la libertad personal 
promoviendo su desarrollo integral como persona. como ciudadano y futuro 
profeslonal, acorde con la sociedad en que vive, cornprometido con los valores 
nacionales y Ilneamientos en materia de salud, capaz de tamar decisiones 
racionales; prornover cambios favorables; ejerce un rol de llder y agente 
multiplicador. con actitud solidaria hacia si rnismo y hacia ios dernas y, sobretoda, 
interesado en el ser humano en todas sus dimensiones. cualquiera sea su 

condici6n" .(2017) 
Desde esa concepcion educanva se entiende la Educaci6n a Distancia 

como la estrategia educativa en la cual la relacion docente-estudiante se 
encuentra mediatizada a traves de materiales didactlcos que ernplean variado tipo 
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de herramientas tecnol6gicas, asi como tarnbien de instancias tutoriales ya sean 

virtuales 0 presenciales, que propenden la comunicaci6n entre docentes tutores y 
los estudiantes. La experiencia laboral y familiar del estudiante se convierte en 

"situaci6n de aprendizaje" y "construcci6n de conocimientos" mediante instancias 

aut6nomas de aprendizaje. 

Esta modalidad que inicialmente se instrument6 a partir de soportes 

gratico-impresos como medio maestro, se ha ido complejizando a 10 largo del 
tiempo en virtud de la incorporaci6n de la plataforma virtual y de favorecer la 

actualizaci6n de modos de ensenar y aprender que configuran innovaciones 

respecto de parametres convencionales, en tanto y en cuanto pueden realizarse 

sin limitaciones de tiempo, espaclo, edad u ocupaci6n. Tarnbien, por estas mismas 

razones, favorece las posibilidades de interconexi6n, de interacci6n y de 

comunicaci6n bi y multidireccional mediante la configuraci6n de redes. La 

comunicaci6n, de este modo, asurne entornas significativos ya que permite 

estructurar los materiales didacticos y dar apoyatura a la labor tutorial. 

Las caracteristicas de esta concepci6n educativa se expresan en un 

modelo pedag6gico. 

Presentacion y despliegue del modele pedaqcqlco y sus fundamentos 

La organizaci6n del sistema se basa en tres aspectos conceptuales de 

fundamental importancia y que hacen referencia a: 

• contexto social de los estudiantes y de la eseuela, la dimensi6n 

macroestructural; 

• el ambiente social -familiar, laboral - mas inmediato en que se 

desenvuelve el estudlante- dimensi6n microsocial: 

• y el tercer aspecto, referido a las interrelaciones que establecen los 

estudiantes dentro del Sistema de Educaci6n, la dimensi6n interactiva 

que, a partir de la incorporaei6n de la teenologia, se amplian y se 
fortalecen. En este sentido, la organizaci6n de las situaciones de 

aprendizaje que se proponen al estudiante proeuran movilizar sus 
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capacidades y potencialidades individuales y grupales con un sentido 

distribuido y colaborativo. 

Dimension Macro estructural 

Esta dimensi6n se refiere al contexto mas arnplio 0 marco de referencia 

conformado por la interrelaci6n entre las variables econ6micas, juridicas, politicas, 

educativas y culturales. 

Este contexte condiciona el comportamiento de los sujetos 

lmponiendoles limites y abriendo posibilidades para su realizaci6n. Las 

tecnologias han producido un acortamiento de las distancias entre el sujeto y el 
/ 

contexte (antes mas distante e inasible) al disponer de multiples herramientas de 

informaci6n y contener la posibilidad de que el estudiante adulto acceda a dichas 

fuentes relacionadas con su propio y con otros contextos, 10 cual puede resultar 

una experiencia proveedora de conocimientos y, por ende, de conocer mas ace rca 

de su propia realidad. No obstante, son motivo de discusi6n las reales 

posibilidades de acceso a tecnologias de todos los sujetos, ocasionados por la 

brecha digital todavia existente por razones econ6micas. Par 10 tanto, se tiene 

presente las relaciones, vinculos, dependencias y contradicciones sociales en la 

planificaci6n de las actividades de aprendizaje de manera que estas se concreten 

no s610 en el marco de la realidad del estudiante, sino tambien en el marco de la 

complejidad y problematica que la virtualidad acarrea, porque a partir de este 

compromiso con su realidad y con los otros, el aprendizaje resulta eficaz y 

perdurable. 

Dimension Microsocial 

Es la esfera social mas inmediata y pr6xima en la que esta inserto el 

estudiante adulto, que tiene organizada su participaci6n en distintas instituciones 

ya sean laborales, farnlliares. comunitarias y educativas: 
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...... 

Se considera al estudiante que inicia la modalidad a distancia, en la 

mayoria de los casos, como un sujeto con responsabilidades individuales, 

sociales, familiares y una experiencia vital acurnulada durante el ejercicio de SLI 

practica profesional propicia para responder al desafio que irnplica esta rnanera 

nueva de estudiar. 

Desde esta perspectiva. e! punta de partids del aprendizaje se. centra 

en la revalorizaci6n de todos sus conocirnientos y habilidades en general y, en 
particular, de su practica social-laboral. Se pretende que las vivencias previas y 

actuales sean. fuentes perrnanentes del proceso de aprendizaje. Es posible 

cornprender la practlca profesional desde 10 te6rico y enriquecer la teoria desde la 
experiencia, para 10 cual es imprescindible pensar la practica, detectar las 

situaciones problernaticas. analizarlas (desde los aportes teoricos) y, desde una 

perspectiva critica, modificar la realidad logrando situaciones superadoras . 

. La irnportancia del trabajo en la vida humana y, por ends, en la 

educaclon. la sintetlza la profesora Marfa Cristina Davini, (2010) cuando dice: "el 

trabajo es el ambito de creacion y recreaci6n de la existencia humana, es la accion 

que impulsa, regula y controla sus intercambios con la naturaleza, la sociedad y 
sus propios productos. Por la acci6n del trabajo, el hombre modifica el medic y se 

transforma a si mismo. Es precisamente en este punto donde radica el valor 

educative del trabajo". 

Desde la perspectiva institucional, los sujetos de aprendizaje 

intervienen activamente con los equipos tecnlco-pedaqoqlcos. docentes de las 

unidades pedag6gicas y el personal de apoyo administrativo que, mediante el 

trabajo interdisciplinario, producen e implementan la propuesta educativa centrada 

en la dinarnica entre teoria y practice profesional, en funci6n de fines y objetivos 

determinados por el Curriculum de la Carrera. Este ultimo constituye una 

propuesta donde se articulan las investigaciones realizadas acerca de la realidad 

macro y microsocial del alumno y del sistema de salud en el marco de la 

concepcion educativa adoptada poria Escuela. 
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Dimension lnterective 

Esta referida a los diterentes tipos cle lnteracclones que se propician y 
concretan entre los distintos sujetos, en el marco del proceso de ensenanza y de 

aprendizaje. Esta carrera, aL dictarse bajo ta rnodalidad de aducacion a distancia, 

se realiza de manera asincronica, poria que las variables de tiernpo y espacic 
adquieren caracteristicas particulates. 

En este sentido y como se menciono anteriorrnente. la propuesta se 

realizara a traves d.e la plataforma educativa moodie, como espaclo que contendra 

los rnateriales de cad a uno de los espacios curriculares, asl como tarnbien en su 

potencialidad de propiciadora de interacciones entre docentes, estudiantes y de 
estes ultirnos entre si, mediante herrarnientas como el foro de discusi6n y el correo 
electr6nico. 

La comunicaci6n diferida c'ernanda del estudiante una participacion 

activa en la construccion del conocimiento y de su ral profesional, ademas de 

plantearle la necesidad de modificar su accionar en la practica de la interacci6n 

requiriendole el desarrollo de competencies tecnol6gicas y de practices de 

escritura en la virtualidad que implican instancias de cornprension y de desarrollo 

de actitudes de autonomia, reflexi6n. responsabilicad y creatividad. 

Las distintas interacciones que se producen adcptan las siguientes 

caracteristicas: 

.. 
• :~ Interactividad con los soportes y el matenal educative . 

• :. Interacci6n con integrantes del propio grupo de estudio, can el equipo 

de salud y grupos de trabajo . 
• :. Interacci6n can el equipo docents. 

Este material interpela al sujeto de aprendizaje y 10 pone en situacion 

de reflexionar sabre la practica y la busqueda de respuestas te6ricas can el 

objeto de construir consentido colaborativo su proceso de aprendizaje. 

Pero, adernas, la incorporacion de las ~ecnologias de informacion y 

comunicaci6n. potencian los procesos de mteractividad ai ampliar las 
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oportunidades de explorar otros contextos, otros repertorios te6ricos y 

contrastarlos con sus marcos referenciales . 

• :. Interacciones personales con otros: referidas a las que cada estudiante 

mantiene con su grupo profeslonal, con e! equipo de salud y con los 

pacientes, familia, comunidad, en redes cada vez mas ampliadas del 

contexto social. Mas frecuenternente f;1 alum no podra interactuar can su 

grupo de estudio que es el escenario de los intercarrlbios afectivos y 

cognitivos durante el proceso de elaboraci6n y producci6n del conocimiento 

y construcci6n de nuevas actitudes . 

.• :. Interacciones con los coordinadores y equipo docente: se producen en los 

momentos de realizaci6n de las actividades de orientacion, asesoramiento y 

apoyo, tanto en situaciones presenciales y como en las no presenciales 

mediante el Aula Virtual. 

EI alum no tambien interactua con los grupos de apoyo tecnlco-pedaqoqico, 

tecnico administrative y de coordinaci6n. 

De la consioeracion tanto de la concepcion educativa como de las tres 

dimensiones expuestas, se desprenden las orientaciones rnetcdoloqicas de esta 

modalidad a distancia. 

Orienteciones para fa ensenenza JI aprendizaje 

Constituyen el conjunto de criterios 0 pautas sobre los que se organiza 

el sistema y se producen los materiales educativos: orientan el proceso de 

ensenanza y aprendizaje en torno a tres componentes baslcos como son: la 

realidad, la teoria y la practica. Aunque se reconoce la relaci6n dlnamica entre los 

tres componentes, estes reciben un ordenarniento en el sentido de partir de la 

realidad, acudir a la teoria y volver a la practrca para enriquecerla. 

La realidad objetiva y subjetiva del estudiante es considerada como el 

punto de partida de la problematizaci6n educativa. EI conjunto de interacciones 

sociales que establece en su rnedio, es fuente de conflictos en el ejerciclo de su 
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rol profesional; estas contradicciones se irrtentan rescatar como primer momento 

del aprendizaje: Por 10 tanto, las actividades de aprendizaje que S8 proponen al 

iniciar este proceso, se dirigen tanto a movilizar 13 experiencia previa vinculada 

con la problernatica de las unidades. como a la concepcion que asume en relacion 

con el tema. Es fundamental que Gada participants irucie su proceso desde la 

valorlzacion de su experlencia vital; para continua ria al emprender un camino 

nuevo. Partir de la propia experiencia .significa tamblen reconocer limitaciones, 

conflictos y necesidades de superacion: 

La teorie permite avanzar a nuevos niveles de cornprenslon sin alejarse 

de la realidad, aumentando progresivamente el conocimiento, cada vez mas 

complejo, del problema que fue punta de; partida. Teorizar es, entonces, un 

proceso de acumulacron y avarice cuantr-cualitativo en el conocimiento de la 

realtdad y la apropiacion de un modelo cientifico de interpretacion de la misma 

realidad. Este proceso implica estuciar, comprender, contrastar. sisternatizar y 

aplicar los aportes te6ricos al problema detectado intervenir activamente en la 

transformaci6n de la realidad mediante .a accion teorico practica. 

Par 10 tanto, las actividades de indagaci6n tecrica. orientan e! proceso 

de abstracci6n desde ia apariencia exterior de los hechos particulates a sus 

causas internas, estructurales e histoncas, para poder explicar su raz6n de ser, SLl 

sentido; gUlan hacia el lagro de una vision critica y creadora de la practica, un 

cuestionamiento causal de los hechos y su dinamica interna; permiten enriquecer 

la capacidad de pensar par sf misrnos al alcanzar la propia convicci6n. 

EI regreso a la prectice: lueqc del plantearniento del problema surgido 

de la propia realidad y de la teorizacion sobre el rnlsrno, significa un regreso al 

punta inicial, pero no en el sentido orlqinat del cual se partlo. Es Ilevar a 121 practica 
las nuevas alternanvas de soluci6n que SH han elaborado y que necesitan la 

confrontacion y puesta a punta con los condiclonantes de ta situacion concrete. 

Por 10 tanto, las actividades de aprendiza]e que se proponen en modalidad a 

distancia consisten en la busqueda de soluciones a los problemas detectados y 

analizados teoricamente: la elaboraci6n de planes de accion para probar su 
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veracidad y eficacia y la evaluacion de los resultados. Es fundamental no verlas 

como simple ejercitacion, 

La secuencia rnetodoloqlca explicitada encuentra su expresion concreta 

en la orqanlzacion de los materiales de estudio con un criterio flexible en virtud de 

las particularidades del contenido disciplinar y los requerimientos curriculares de 

cada asignatura del Plan de estudios. 

1-2-DENOMINACION DE LA CARRERA Y DE LA TITULACION 0 

TITULACIONES-. 

La Carrera se denomina Licenciatura en Enfermeria. Ciclo- Modalidad a 

Distancia 

1-3- NIVEL DE LAS TITULACIONES 

Titulo final 0 de grado: Licenciado/a en Enfermeria 

1-4- UBICACION EN LA ESTRUCTURA INSTITUCIONAL 

La Escuela de Enfermeria depende de la Facultad de Ciencias Medicas de 

la Universidad Nacional de Cordoba. 

2-. HORIZONTES DE LA CARRERA 

2-1. Vision 

La Escuela de Enfermeria se visualiza integrada a la F acultad de 

Ciencias Medicas y a la Universidad Nacional de Cordoba, comprometida a 

brindar una oferta educativa de calidad tanto en el grado como en el postgrado; 

con reconocimiento social y liderazgo nacional e internacional en la forrnaclon de 

recursos humanos en Enfermeria. Contribuye a la soluclon de las necesidades de 

salud del pais. Integrada con profesionales con solida formacion contribuira con la 

qeneracion de conocimientos basad os en la investiqacicn desde enfoques 

cualitativos y cuantitativos. 
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La Escuela adhiere a los valores sociales de la profesion para dar 

respuesta a las demandas de la comunidad y de las politicas de salud. 

Proyecta su accionar a la sociedad cumpliendo su vocacion de servicio 

publico para elevar la calidad de vida de la poblacion. 

2-2. Misi6n 

La torrnaclon de profesionales de Enfermeria competentes y 

autonomos, con una orientaclon predominantemente social, humanistica y etica 

fundamentada en el respeto por la dignidad y los derechos humanos; 

comprometidos con el cuidado de la salud de los sujetos y los colectivos sociales. 

Propicia la profundizacicn y actualizacion permanente del capital 

humane en salud, mediante el desarrollo acadernico, cientifico y de extension. 

2-3. Objetivos de la carrera 

Formar Profesionales capaces de: 

a) Interactuar desde el pensamiento critico sobre bases filosoficas, 

episternoloqicas y ontoloqicas sustentadas en las ciencias sociales y 

humanas. 

b) Referenciar el rnetodo de intervencion disciplinar desde marcos 

teoricos de cuidado enfermero, sequn distintas situaciones de salud 

y de vida de las personas y colectivos sociales 
c) Transferir el conocimiento cientifico a la practica del cuidado humano 

en los distintos arnbitos del ejercicio profesional. 

d) Demostrar actitudes etico-leqales para actuar con autonomia en 

entornos complejos, diversos y cambiantes. 

e) Construir relaciones interpersonales significativas que garanticen el 

trabajo en equipo multidisciplinario e interdisciplinario, respeto por los 

derechos humanos, entendido como la dignidad de las personas, el 

disenso, las diferencias individuales y la creatividad. 
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f) Ejercer la adrninistracion, docencia e investigaci6n del cuidado 

contemplando la diversidad cultural de los colectivos sociales. 

g) Investigar en todas las areas del campo disciplinar para producir 

nuevos conocirnientos que contribuyan al crecimiento y desarrollo 
. profesional. 

h) Valorar la importancia y fortaleza de la participaci6n profesional en 

entidades sociales. 

2-4. Perfil del graduado· 

Licenciado en Enfermeria 

Es el graduado formado para proporcionar cuidado integral a sujetos y 

colectivos sociales, en la salud/enfermedad con compromise y responsabilidad 
social y polltlca 

Se encuentra capacitado para gestionar, educar, investigar y liderar en 

el area de enfermeria en forma aut6norna con equipos inter 0 multidisciplinarios e 

intersectoriales en el area de salud. 

Ejerce la profesion dentro de marcos legales y deontol6gicos vigentes. 

con un alto concepto de valores eticos que Ie perrnitan abordar con eficacia y 

eficiencia los desaffos presentes y futures en distintas escenarios socio- sanitarios. 

2-5. Actividades Reservadas y Alcances del titulo 

Actividades Reservadas al Licenciado en Enfermeria- Resoluci6n 2721115 

1.- Valorar y diagnosticar los requerimientos de los cuidados integrales de 

enfermeria, planificar, evaluar y supervisar la realizaci6n de esos cuidados 

de acuerdo a las necesidades de las personas y la poblaci6n en todos los 

niveles de atenci6n y complejidad 
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2.- Organizar, gestionar y evaluar servicios y procesos de enfermeria en la 

prevenci6n de enfermedades y promocion de la salud humana. 

Alcances del titulo de Licenciado en Enfermeria: 

• Brindar cuidados integrales tomando como referencia un encuadre te6rico y 

aplicarlos a traves del metoda de intervenci6n profesional 

• Gestionar servicios y cuidados profesionales que garanticen calidad en la 

atenci6n 

• Participar conjuntarnente con el equipo de salud en la deteccion, resolucion 

y evaluaci6n de situaciones de salud de la comunidad, que requieran del 

cuidado enfermero. 

• Elaborar, ejecutar y evaluar programas de tormaclon del recurso humane 

de enfermerfa y de educaci6n permanente institucionales, que aseguren 

una intervenci6n libre de riesgo. 

e Dirigir equipos de investigaci6n disclpfinar a los fines de generar y transferir 
conocimientos que aseguren la validez cientifica de las acciones de 

enfermeria. 

ANEXO I: CUADRO DE CONSISTENCIA ENTRE ALCANCES DEL TITULO 

CONTENIDOS MINIMOS DE LA CARRERA Y PRACTICAS ESPECIFiCAS (pag. 33) 

3. DISENO CURRICULAR DE LA CARRERA 

3-1. Duraci6n de la Carrera: 

EI Plan de Estudios de la Carrera de Licenciatura en Enfermeria Cicio 

Modalidad Distancia reconoce el primer cicio de la carrera homolog able con 

planes de formaci6n de carreras de Enfermeria de Educaci6n Superior 

Uruversltarla y No Universitaria (sequn Resoluci6n CFE N° 207/13 del Ministerio 

de Educacl6n de la Naci6n). Se organiza a traves de dos trayectos, uno 
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denominado Trayecto de Articulacion y el otro Trayecto de Licenciatura. EI 

Trayecto de Articulacion tiene una carga de 300 horas y es un requisito previo 

para inqresantes provenientes de carreras de Enfermeria de Educacion Superior 

No Universitaria. EI Trayecto de Ucenciatura tiene una duracion de dos anos con 

una carga horaria de 1655 hs y otorga el titulo de Licenciada/o en Enferrneria. 

ANEXO II: TRAYECTO DE ARTICULACION (Pag.35). 

3.2. Requisitos de ingreso: 

• Los egresados de institutos de Enserianza Superior no Universitaria 
ingresan a 'a Carrera realizando el Trayecto de Articulaci6n sequn 
normativas vigentes. 

• Los egresados de otras Universidades ingresan directamente al Trayecto 
de Licenciatura. 

Documentaci6n solicitada para ambos casos: 

• Fotocopia del diploma de enfermera/o legalizado por la Universidad 0 

Instituto terciario que 10 expide. 

• Fotocopia del certificado analitico del titulo de Enfermera/o legalizada por 
la Universidad 0 Instituto terciario que 10 expide. 

• Certificado a nombre del interesado de horas totales y anos de duraci6n 
correspondiente al Titulo de Enfermero, expedido por la instltucion 
otorgante 

• Fotocopia del certificado analitico de estudios secundarios legalizada por 
la Universidad Nacional de Cordoba. 

• Fotocopia de los datos de la matricula profesional. 

• Dos (2) fotografias 4 x 4 

• Fotocopia del ONI 

• Libreta de trabajos practices. 
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• Ficha catastral. 

• Matricula anual. 

3.3. Estructura Curricular 

A· Orqanizaclon de la carrera: se estructura en 2 (dos) areas de formaclon: 

• AREA PROFESIONAL 
• AREA SOCIOHUMANISTICA 
Estas areas constituyen diferentes modes articulados e integrados para 

la orqanlzacion e instrumentaci6n de la ensenanza y el aprendizaje sequn las 

necesidades del trarno estructural del curriculum, determinado por el marco 

conceptual y el nivel de complejidad del aprendizaje. 

Las areas curriculares adoptaran los diferentes drsenos: materias. 

asignaturas y/o cursos: seminaries obligatorios 0 electivos; pasantias y practice 

profesional en instituciones de distintos ambitos y/o niveles de atencion, estatales 

o privadas. 

ANEXO III: PLAN DE ESTUDIOS 2018 POR AREAS DE FORMACIOI'! (pag. 37) 

EI Segundo Cicio esta conformado per 
• 11 asignaturas. 
• una practica final integrada de 300 horas. 
• 80 hs de materias electives. 

B-. Regimen de cursado y aslqnacion horarla total, cuatrlmestral y semanal 

ANEXO IV: ASIGNATURAS CORRESPONDIENTES A CADA ANO (pag.38) 

B· Modalidad de Oictado 

La modalidad de dictado es semi presencia! 

O·Regimen de Correlatividades 

ANEXO V: CUADRO CORRELATIVIDADES plan de estudios 2018 (pag. 39) 

1 7 6 29 



E· Contenidos Minimos de cada asignatura. 

ANEXO VI- CONTENIDOS MINIMOS DE CADA ASIGNATURA (pag. 40) 

F- Pautas para la Evaluaci6n: 

Se realizara sequn las normativas generales de UNC Ordenanza de 

Escala de Calificaciones y las establecidas en el Regimen de la Ensenanza de la 

Escuela de Enfermeria Resoluci6n 782/13 HCD Y HCS 61114. 

Cada asignatura preve evaluaciones formativas y sumativas de proceso 

y resultado, coherentes con el modele pedag6gico; alternando modalidades 

individuales, grupales y de autoevaluaci6n 10 que permite realizar un seguimiento 

del desarrollo curricular y retroalimentar el proceso. 

Adernas, habra presentaci6n de trabajos e informes escritos, los que 

seran evaluados con escala aprobado/reprobado. 

Las distintas instancias constituiran la calificaci6n final de la asignatura 

definiendo la condici6n. 

La experiencia practica sera evaluada por el profesor de la asignatura y 

de acuerdo al logro de los objetivos previstos. 

G- Materias electivas 

La propuesta incorpora materias electivas, de las cuales el alumno 

debera cursar como minima dos en el Segundo Cicio. 

3-4. Propuesta de seguimiento curricular y evaluaci6n del plan de estudios. 

Un cambio siqnlficativo 10 constituye el hecho de haber considerado 

desde su elaboraci6n, mecanismos de seguimiento y evaluaci6n que permitiran 

monitorear la aplicaci6n del Plan de Estudios e ir realizando los ajustes que se 

consideren necesarios. 

Para el seguimiento se conformaron dos comisiones: 
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A- una Cornislon de Gestion Curricular de la Carrera de Licenciatura en 
Enfermeria, que cornenzara sus actividades desde la puesta en marcha del 
Plan, con las siguientes funciones: 

• Asesorar en el establecimiento y aplicacion de politicas y lineamientos 
sobre materia curricular. 

• Participar en el diseno del Plan curricular de la carrera teniendo en 
cuenta competencia profesionales y alcance del titulo, objetivos, tipo de 
estructuracion, cargas horarias, programas de las asignaturas, 
modalidad de cursado, metodologia pedaqoqica y el sistema de 
evaluaclon. 

• Revisar el proceso de imptementacion del plan de estudio considerando 
la tension existente entre las necesidades acadernicas y los recursos 
disponibles. 

• Analizar y sugerir cambios en los programas de asignaturas 
implementadas en el marco del Plan de estudio atendiendo las 
necesidades de la comunidad. 

• Coordinar planes de mejoramiento y analisis de los contenidos 
curriculares de cada asignatura en funcion de las competencias 
requeridas definidas en los contenidos curriculares basicos, 

• Analizar indicadores de rendimiento acadernlco a los efectos de sugerir 
innovaciones metodoloqicas en los procesos de enseiianza aprendizaje. 

• Revisar periodicamente para su actualizacion, las politicas, estrategias, 
instructivos, procedimientos y normativas relacionadas con la materia 
curricular. 

• Participar en eventos curriculares y difundir los resultados importantes 
entre los miembros de la comunidad de la institucion. 

• Generar espacios de actualizacion y reftexion sobre la practica docente. 

B- una comtslon de Seguimiento Academlco de Estudiantes, cuyas funciones 
son: 

.• Identificar y analizar situaciones estudiantiles relacionadas con el ingreso, 
permanencia y egreso tales como becas, accesibilidad, desemperio 
acadernico. 

• Analizar las situaciones particulares que dificultan 0 impiden el proceso de 
enseiianza aprendizaje a fin de proponer a las autoridades de la escuela 
acciones concretas que respondan a las politicas universitarias de 
fortalecimiento del ingreso, egreso y permanencia de los estudiantes. 
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• Analizar la evoluci6n general de la matricula total y de ingresantes, 
retenci6n y desgranamiento, rendimiento academico, tiempos reales de 
cursado de algunas asignaturas entre otros aspectos que resultan de 
interes y que se abordan concretamente. 
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ANEXO I: RELACION ENTRE CONTENIDOS MINIMOS - ALCANCES Y PRACTICAS ESPECIFICAS. 

Titulo: L1CENCIADO EN ENFERMERIA 

~ __ ALCANCES -t==------- CONTENIDOS MINIMQS _ 

I
i I Concepto y caracteristicas del cuidado en los pacientes crlticos. EI equipo 

Valorar, diagnosticar, planificar y interdisciplinario Condiciones y medio ambiente de trabajo en las unidades de 
, evaluar los cuidados integrales de cuidados intensivos. Aspectos etico-leqales. Aspectos emocionales del paciente 
1 enfermeria hasta la maxima critico y su familia. Planificacion, ejecuci6n y evaluaci6n de las intervenciones de , 
I complejidad social y tecnoloqica, enfermeria en adultos y nines con descompensaci6n de ios sistemas vitales: I . I de acuerdo a las necesidades de metab6licos, respiratorios, renales, cardiovasculares y neurol6gicos. lntervencion I cuidedos en pers(:mas, 
i las personas y de la poblacion, en de enfermeria ante la muerte mminente. I f/rupos y coleGtl~os 
I todas las eta pas de la vida y en I socla!e~ hasta del ?,vel de I' 

~ __ ~Od~~~O~ niV~!es!e atencio~L t maxIma complejldad. _J 
I I Administraci6n, naturaleza, prop6sito y categorizaci6n cientifica. Bases te6ricas de . I 
, ! la Adrninistracion en Enfermeria. Evoluci6n de las Teorlas de Administraci6n. I 
! .. ! Cultura organizacional. Hlosofta etica y responsabihdao social de los ' Gesiione servicios de I 
I 

Org~;l!C::ar, gestlonar y evaluar ! adrninistradores. Funciones de Adrninistracion en los Servicios de Enfermeria. I iermerie l . ./-~ I . 
servlclos y procesos de enfermerla I Hsbilidades administrativas. Tendencias y escenarios futures de la Administraci6n I en erm~tna. nOS.~ha, enos Y II 

oara gar-ntizar cuidados 'E f C' lo di , t' I " / I . " F dar d . I comunt enos eiectuendo 
I 

. ('. ' d • I en n ermerra ICIO lagnos ICO: p aneacion eva uacron. -un arnentos e! control '.' s : ", I 
equltatlvos, seguros y de calldad. ! de la gestion y la evaluacion. bases conceptuaies y procedimentales especfficas. EI I' d,agn?~lIco de situecion I 

I I Sistema de Informaci6n como base de los procesos evaluativos en las politices y planes y , 
I I organizaciones. Modelos de Planificaci6n: tipos, areas, aplicacion. Caracteristicas organizan_do seleccionendo i . I de orqanizacion propia, de los servicios de Enfermerfa en los niveles hospitalarios y estreieqies y recursos de I 

comunitarios. Misi6n, vision, objetivos y relaciones interdepartamentales de los enfermeria para cada j 
Servicios de Enfermerfa. Administraci6n del Personal de Enfermeria situaci6n. I 
Caracteristicas de! trabajo en la Unidad de Enfermeria Rol de Enfermero/Jefe. J I 
~~~;~~~: ~~m~n~~r~~~~a~ntra e interdepartamentaL Uderazgo y conducci6n de I 

____________________ .L . .. . .. _ 

PRACTICAS ESPECIFICAS 

Disene planes de 
cuidados integra/es 

tomando como referencia 
un modelo te6rico de 

.,_, 
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Participar conjuntamente con el 
equipo de salud en la deteccion, 

resoluci6n y evaluaclon de 
situaciones de salud de la 

comunidad, que requieran del 
cui dado enfermero. 

Elaborar, ejecutar y eva I uar 
programas de formacion del 

recurso humano de enfermeria y 
de educacion permanente 

instituciona!es que aseguren una 
intervenci6n libre de 

DisefJa y propone acciones 
de pleniticecion estreteqice 
en salud que involucran el 
accionar de enfermerla en 
un contexto de trabajo 

interdisciplinalio, 

I
I intersectorial con el objeto 

de construir 
colectivamente la salud de la 

. . poblacion. I 
~- ' I La formaci6n de Enfermerla, como Carrera de interes publico. Marcos legales y i 

eticos. Funciones y responsabilidades sociales de las instituciones de Educaci6n i 
Superior Paradigmas de las Ciencias de Educaci6n. Educacion Permanente (EPS), II 

significado y func.ones en el proceso de capacitaci6n del personal de salud. Teena . 
y practica del proceso de enserianza y Aprendizaje. Teorlas del aprendizaje. II 

Modelos y opciones pedag6gicas. Pedagogia Critica. EI uso de las Tics en la 
Educaci6n Superior y en Enfermeria. Programaci6n educativa en Enferrneria. . 

riesgos I Proyectos de intervencion educativa en instituciones sanitarias y comunitarias. I' I Educaci6n y diversidad. Derechos hurnanos en la educaci6n y la salud. 
I lnvestiqacion educative y practica de Enfermeria. : 

f-----,----,--- - La producci6n cientffica de la dlscjplina: metodos cuantitativos y cuaiitativos. La I Realiza investigaciones de 

I Dirigir equipos de investiqacion producci6n cientifica desde la perspectiva de la investiqacion social. Concepcion Y I' enfermeria y participa en 
: disciplinar a los fines de generar y clasificaci6n de ciencia, conocimiento y rnetodos. Preparaci6n del Proyecto Fina! de, investiqeciones de salud 
i transferir conocimientos que lnvestiqacion. Validac.i6n de los metodos de recolecci6n de la informacion. Estudio del particularmente para 
I asequren .Ia validez cientific? de las viabrlidad ?e la ejecuci~n: ~o!itica, tecnica, ~dministiativa y financiera. Analisis de los I' contribuir a fa solucion de 
II· acetones de enferrneria aspectos etico legales irnpllcitos en el trabajo de campo. Uso de software para , I bl d I 

procesar la informacion. Revision del Disefio de lnvestiqacion. Presentaci6n y I' o~ pro len:as. ~ a. i 

publicaci6n de los resultados obtenidos. prectice ye ejerctao de /a I I proiesion y 
i generar u.n ~uerpo de 'I 

I conocimiento y I I tecnoioqie i 
i propias I 

..L- J 

Historia de la Atenci6n Prima ria de la Salud, Salud familiar y salud comunitaria. 
Etica del cuidado en Enfermerfa Comunitaria. Comunidad: caracterfsticas, 
organizaci6n, participaclon. Relevamiento familiar y comunitario. Programas de 
salud. Proqramacion Local Participativa. Analisis de la situaci6n Sanitaria, local, 

I naciona!. regional. Indicadores de morbilidad y mortalidad Estandarizaci6n de 

I 
tasas. Estudios epidemioloqicos, observacionales v experimentales Sistema 
Nacional de Vigilancla Eprdemioloqica, Corredores endernicos. Vigilancia 

I epidemioi6gica ambiental Concepto de nesgo, indicadores, evaluaci6n. Programa 
, Nacional de Inmunizaciones. Proyectos y estrategias de intervencion comunitaria 

.i • ...r..:...Jloo.. 

Propone y desarrolla y 
monitorea proyecto de 
intervencion educative 

en instituciones 
sanitarias y 
comunitarias. 

) 
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ANEXO II: TRAYECTO DE ARTICULACION - CONTENIDOS MINIMOS POR ASIGNATURA Y CARGA HORARIA. 
_. TRAYECTO DE ARTIGULACION - 

Introducci6n a los Estudios 
Universitarios 

,-----­ 
l: 
I 
~.---.--- 

I 
1 
! 

I 
j 
I 
I 
I 
i 

I 
i 

I 
I 
i 
~ 
j 

-I . " CARGA . CONTENIDOS MINIMOS HORARIA 

~

a Universidad:e-nfoque hlstoricD."Sus vfncuios con la sociedad. ---C-. r 
· Las Universrdades europeas y su influencia en America Latina y en la Universidad I 

Nacional de Cordoba (UNC). I 
EI contexte de la Educacion Superior en America Latina yen nuestro pais. I 

13. Historia de la UNC ' 
Los Estatutos de la UNC. 
Ley de Educacion Superior N° 24521/95 Y Ley Nacional de Educaci6n W 26.206/06. 

ASIGNATURAS 

Enfoque socio historico de la educaci6n en enfermeria. 
· Contexto regional y local de la Educaci6n de Enfermeria 
· Resefia hist6rica de !a Escuela de Enfermeria FCM- UNC: estructura- orqanos de 

~

obierno 
· Curriculum de la Escuela de Enfermerfa FeM UNC. 

I . Nucieamienios orofesionaies 
110. Educaci6n Superior en Enfermeria. 
I Las tics como estrateqia de aprendizaje. Navegando el Aula Virtual. 
[ 

70 

I 
I 
I 
[ 

I 
I _._----_.,--- 
j 

I 
I 
I 

EI conocimiento: tipos. 
2. La ciencia: clasificaciori- paradigmas- investiqacion cientifica. 
3. Proceso de aprendizaje - conceptualizacion y tipo. Metodologia del Aprendizaje 

"'~ C a 
010 
III • 

.,. f1I 3: ·n~ 
!l #I ::Ell 
3" - • -4~ . ~ 3: 
C_'~ 
'~:1111 
%-4-« r~~ %c::: 

-2! or>' ~o 

4 E! estudio y la orqanizacion intelectual: a. busqueda y localizacion de la 
informacion. Navegaci6n y busqueda de informacion en Internet- base de datos 80 
electronica. b analisis, interpretacion y sistematizaci6n de la informacion. 

•.... instrumentos para interpretar y sisternatizar informacion. c. producci6n de 
, trabajos escritos en !a Universidad . 

_L 

0) 

il 
t,1 

II 
I, 

j 
I, 
II 
H 

II 
'I 

II 
~ 

35 



( 
36 

1. Aspectos ontol6gicos y epistemol6gicos de las visiones de enfermeria inmersas 
en el quehacer profesional. 

2. Construcci6n y funci6n social e hist6rica de la profesi6n de Enfermeria. La 
enfermeria frente a las demandas actuales de salud, su interacci6n en el equipo de 
salud. 
3. Teorias y modelos de Enfermeria orientados en el paradigma de la 

transformaci6n. Conceptos y dimensiones del cuidado acorde al encuadre 
te6rico propuesto. 

4. EI PAE instrumento que guia la atenci6n de la salud y la gesti6n del cuidado. 

Bases Conceptuales desde el 
nuevo paradigma. 

100 

1. EI proceso de atenci6n de Enfermeria: planificaci6n- ejecuci6n y evaluaci6n de 
los cuidados: a. revisi6n de los enfoques te6rico-metodol6gicos y de estrategias 
de sistematizaci6n del proceso de Atenci6n de Enfermeria desarrollados en 
asignaturas del area profesional a diferentes grupos poblacionales. b. valores y 
actitudes propios del ejercicio profesiona! de la Enfermeria. 

I , 
I 

I Practica Final I nteg rada (PFI) 
I 

I 
I 

50 

2. a. La gestion de cuidados Enfermero con enfoque intercultural desde los 
derechos hurnanos a las personas, familias y colectivos sociales. b. la integraci6n 
de equipos disciplinarios e interdisciplinarios para la provision del cuidado de 
Enfermeria c. procesos de la toma de decisiones y resolucion de problemas de I 
conflictos. 

3. La tmplementacion de cuidados de Enfermeria orientados a la educaci6n para' la I 
salud. a. revision de estrategias de accion educativa considerando cuidados de la I 
salud culturalmente aceptados p~r las personas y 10 grupos. 

-'~~--------------------~----30-0~~n 

I t. 
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ANEXO 111- PLAN DE ESTUDIOS POR AREAS Y SUBAREAS DE FORMACION 

CICLOS AREAS SUBAREAS 
- 

HORAS TOTAL 
I Enfermerla en Cuidados Crlticos 250 

..J Enfermerla Comunitaria II 150 « Bases Educativas para la Formaci6n de 60 z 
0 Enfermeros 
en Gesti6n de los Servicios de Enfermerla 200 w u.. Hospitalarios y Comunitarios 940 
0 --ProdLlccfon delconocimiento enfermero-' - 100 0:: n, ~- 

Producci6n del conocimiento enfermero II 180 

0 en Antropologla II 50 
..J Qz« Etica y Deont6Togla Profesionalll 90 o 
0 (.)«0 Sociologla II 90 335 
0 0:=- Epidemiologia -I-I ----- ------ en:::> I- 25 
0 J: - Filosofla f[-------- 80 z :::> - 
(!) en 

Ingles III w 
~ en Portugueslll 80 80 I- 
U Oratoria w Escritura Academics .....I w 

--- 

PRACTICA FINAL INTEGRADA 300 300 

- 

TOT AL HORAS TEORICO-PRACTICAS 1655 

",C.M •• Y.N.C. 
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ANEXO IV: ASIGNATURAS CORRESPONDIENTES A CADi\ ANO. 

SEGUNDO CICLO 

Ano 

7" 

f-----j---.-- 

o 
t­ 
o:::: 
< ::::> o 

o 
t­ 
Z 
::J o 

1655 

176 
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ASIGNATURAS 

26 I Enfermeria en . 
Criticos f--=- ---._- 

27 Sociologia II 
28 Filosofia'I-1 -- 
29 Antropologia II 

0 30 Epidemi9J9gia l- 
e:::: 31 Producci6n del « Enfermero I ::::> .- 
0 32 Enfermeria Co .. 

33 Bases Educati 
=ormacron de 
Enfermeros 

'-- 
34 h-esti6n de Ser 

1 Enfermeria 
35 Etica y Deontol 

Profesionat ll r- -----.-~-.-. --- 

ANEXO V _. REGIMEN DE CORRELA.TiVIDADES 

'--r---'-'-"---PARA CURSAR-----·---·--·-T--·-PARA 

~-·---·-··-·---------T-·-·-·-·--·--·---i--.-.RE~DIR 
----.---.----l--_BE~u.~~~----1- .. -.~r:f.!Q-~~ .. Q.Q.-.- ·1 ~P!3_0B_~DO __ 
Cuidados I 'J'l Cicio : 

--.--. --- ... - .. -.- - . . .. _.-.-.--. --"'-1' ",-,,,_- ----. - .. -_. _.1... .. .- __ . ._____ _ . .___ _ __ . __ :l .. ~Q~I~ _(__------~ 

==~==~-.+=---====---~:~ '=~-~=l; ~~l~--=--==~r-=-:==---­ 
~~~~~imie-nto--I---------- .----.---.-.1---1" Ci~i9----'-I----27 -28-29-::30 ---] 

----------_j-.----.--.----.-.=p"------ .... - ... f--- .. ------- munitaria II t l 27-28-29-30 ----_.. -------- .. -.~.-.--- ------------_ .. -------_---- 
vas para la 27-28 .. 29-30 

.---- .. ---. ------,,- ... -----J-------.-----+------ .... ----.-- 
~jiCTos-de---" -- -·h7:.28-29~30-3 ·j=-32-::-33-·j ------.- .. ------ji--27=-2[l_29~30_32- "-I -----.--.-=ll----.---.-- .. -~------.----.- ---'--"""-'~-----j ogfa 27.28-29: 1 27 .. 28-29 I 

~ 36 ~N~~T~~:INAL --.- - - --- ----34·35·- -- -i-26-27:2~i.9.:iO.3i:- -~~--- - --I 

I ~ ~371 i~~fv;~~;Ocimie:;J .. ' ~~~_;:;t~ ~~~~-;j~~~~~:a~_- j 
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,llog. MARIA MARTA CUNEO 
$UBSECRETASIA TicNICA 

F.C.M. - U.N.C. 
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ANEXO VI - CUADRO DE CONTENIDOS MINIMOS POR ASIGNATURA - 2° CICLO 

I~· SEGUNDO ~ 
CICLO I ~ASIGNATURAS DEL- l I AREA : CONTENIDOS MINIMOS 

, PROFESIONAL 1 ~ 
JI~----- ------jco-ricep-t-o-de -cui-d-ad-o-c-rf-tic-o-·-y-s-u-s-c-ar-ac-te-rfst-ic-as;ei ·-e-q-u-i-p-o-interdis-c-Jp-'i-n-ar-io-.-Alcances de la enfermerafo. Re!aci6~ I 

i enfermera/o- paciente y familia- Condiciones y medio ambiente de trabajo en un Caracterlsticas de las unidades de I 
, ENFERMERIA EN I cuidado intensivo- Aspectos etico legales de las UTI. Cuidado de los aspectos sicosociales de la salud de las 
I CUIDADOS i enfermeras que desarrollan su practice profesional en las unidades de cui dado critico Cuidados de enferrnerta ante I 
i .CRITICOS I la muerte inminente. Aspectos emccionales del paciente critico adulto y/o pediatrico y su familia. EI significado de ia i 

: hospitahzacion para el paciente critico y su familia. Participacion de la familia en el cuidado Planificaci6n, ejecuci6n y I 
i evaluaci6n de las intervenciones de enfermerfa de adultos y nines con descompensaciones en los sistemas vitales I 
! (metab6Iicos, resplratortos. renales, cardiovasculares y neuroloqicos Valoraci6n de las necesidades de oxiqenacion- I 
',' nutricion. eliminacion, movimiento- comunicaci6n aprendizaje y seguridad. i 
tarmacoterapia: control y viqilancia. Registros. i 
I ! 1- ------------~- •• -----.-.-. --- • -------------.-.-___.r i Histona de la Atencion Primaria de la Salud Salud familiar y Cornunrtaria- Etica de! cuidado en enfermerle j 

I
, comunitana. Comunidad. Orqaruzaclon. Relevarniento familiar. Eoidemiotoqla comunitaria. Programas de /.PS. i 

Proqramacion local participativa 
I La APS como estrategia integrada a un sistema de salud. Elementos esenciales de la APS: acceso y cocertura 

ENFERr~ERIA I universal atencion integral e integrada, atenci6n apropiada enfasis en ia prornocion y ell la prevencion, Orientacion 
COMUNITARIA II II' familiar y comunitaria mecanisrnos actives de participacion- marco legal e institucional orqanizacion y gesti6n- 

pollticas y programas. Distribucion de la fuerza de trabajo en enfermerfa sequn ruveles de forrnacion y necesidades 
i de ia poblaci6n recurso materiales apropiados. Acciones intersectoriales. Competencias para los equipos de APS: 

I 
manejo de la informacion: clinlca eprdemloloqlca y administrativa. Programas de atenci6n en las distintas etapas del 
cicio vital participacion de enfermerfa facto res sicosociales protectores sicosociales y de riesgo en las farrulias y 

! comunidades grupos vulnerables. Cuidados de enfermeria en la promocion y protecci6n sicosoclal de familias y 
i comunidades. 

__ --'-I _Pr?m0<2i~n y proteccion del desarrollo humano. Promocion y prevenci6n de las redes sociales. i _ 

I 
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I 
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La formaci6n de enfermerfa como carrara de interes publico: marcos legales y eticos. Funciones Y responsabflidades 
sociales de las lnstituciones de Educacron Superior. Paradigmas de las ciencias de la educacion. Educaci6n 

! Permanente (EP): significado y funciones en el proceso de capacitaci6n del personal de salud. Teoria y practice del I proceso de enseiianza y aprendizaje: teorfas de aprendizaje. modelos y opciones pedag6gicas. Pedagog fa crttica. 
I TICs en educaci6n supenor y enfermerfa. Programaci6n educativa en enfermerfa. Evaluacron y acrediracion 
! educativa Proyectos de intervenci6n educativa destmados a' instituciones sanitarias y comunidad. Educacion y 
I i diversidad. Derechoshumanos en educaci6n y salud. Investigaci6n educativa y practica de enfermerla i 
IEducaci6n Superior Politicas y responsabilidad social de la educaci6n superior. Acceso, eouidad y calidad ! 
rfendeiicl3s y perspectivas de la educacion en enfermeria en Latinoarnerica y Argentina La forrnacion en enferrnerta y ! 
lla responsabilidad social. lnsntuciones educativas. Gesti6n de currfculo Gesti6n, sequirniento y evaluacion de los i 
!p!anes de estudio Sistemas de acreditaci6n para la calidad educative. Marcos legales de 13 formacion en enterrnerla , 
Bases para el planeamiento educatrvo de programas, unidades y clases. Utilizaci6n de los medias drdactrcos y I 

" 

ecnicas de evaluacion. Educaci6n permanente: conceptos, enfoques. La teorfa y la practica como proceso de I 
retroalimentacion del cuidado y la atenci6n de la salud. Situaci6n de la educaci6n ya el a capacitacion en servicio para I 
/8nfermerfa. Modelos y opciones para la formaci6n de recursos hurnanos. Modelos pedag6gicos. Bases conceptuales i 
/y metodol6gicas. Teorfas del aprendizaje Plaruficacion y programaci6n de proyectos educativcs. Metodoiogfas y : 
Irecursos. Evaluaci6n educative. La capacitaci6n de los profesionales de salud. Trabajo multidisciplinario I 

i !1'dentificaci6n, organizaci6n. ejecuci6n de acciones educativas a las personas, familia, comunidad y personal de I 

i Falud. ! L ~___ ,,___ _j 

r­ 
I 

I 
I PRODUCCION DEL I CONOCIMIENTO I 
I 

I 
I 
! 

, 
i BASES EDUCATIVAS 

PARA LA 
FOHMACION DE 
f:W=ERMEROS 

1JIl~ i; 
;:111II1II-= 
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l EI proceso de la investigaci6n: selecci6n y definici6n de un problema de investigaci6n, fuentes de problemas, 
criterios para evaluar problemas de investigaci6n Diserio metodol6gico. Metodologfa de la investigaci6n social: el I sujeto como objeto de estudio. EI mundo social como objeto pre construido par los sujetos sociales. La construcci6n I' 

I 
del campo de estudio en la investigaci6n social. Tipos de investigaci6n cualitativa. Etapas del trabajo de campo. 
Herramientas metodol6gicas de la investigaci6n social: entrevista en profundidad: tipos, historia de vida, observaci6n I 

I participants, otras tecnicas Analisis del material en la investigaci6n cualitativa. . 
I La producci6n ctentlfica disciplinaria Cuantitativa. La producci6n cientffica disciplinar desde la perspectiva de la I 
, investigaci6n SOCial Concepci6n de ciencia, conocimiento y rnetodos. Elaboracion del proyecto de investigaci6n 
i Final. 
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PRODUCCION DEL 
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Revisi6n del disefio del proyecto elaborado Validaci6n de los rnetodos de recolecci6n de la informaci6n. Estudio de 
viabilidad de la ejecuci6n: polltica, tecnica, administrativa y financiera. Analisis de los aspectos eticos-leqales 
implicitos en el trabajo de campo. Uso de los software para procesamiento de informaci6n. Construcci6n del Informe 
Final y de Publicaci6n. La construcci6n del objeto de investigaci6n. La pregunta como intervenci6n sobre el mundo 
dado. Supuestos subyacentes y prejuicios en la formulaci6n de u problema- la investigaci6n de campo como proceso 
comunicativo. La construcci6n de un problema de investigaci6n y su justificaci6n- el proceso de construcci6n del 

I

· marco te6rico- construcci6n de un proyecto de investigaci6n disciplinar. Procesamiento de datos y presentaci6n de 
datos. Informe final. 

Administraci6n: su naturaleza, prop6sito y categorizaci6n cientrfica. Bases te6ricas de la Administraci6n en 
Enfermerfa. Evoluci6n de las Teorias de Administraci6n Cultura Organizacional. Filosofla, etica y responsabilidad 
social de los administradores. Funciones de Administraci6n en el Servicio de Enfermeria. Habilidades administrativas 
relacionadas. Tendencias y Escenarios futuros de la Administraci6n en Enfermerfa. Cicio Diagn6stico I Planeaci6nl 
Evaluaci6n. Fundamentos de control de la gesti6n y la evaluaci6n: bases conceptuales y procedimentales 
especfficas. EI Sistema de Informaci6n como base de los procesos evaluativos en las Organizaciones. Planificaci6n: 
Modelos de planificaci6n. Tipos de Planes. Areas de Evaluaci6n y su aplicaci6n en Servicios de Enfermerfa. Servicio 
de Enfermeria: caracteristicas de organizaci6n propia en los niveles hospitalarios y comunitarios. Misi6n, visi6n, 
objetivos y relaciones interdepartamentales del Servicio. Unidad de Enfermerfa: concepto y bases de organizaci6n. 
Administraci6n de personal de Enfermerfa. Caracterfsticas del Trabajo en la Unidad de Enfermeria: EI papel de la 
Enfermera Jefe de Unidad. 
EI sistema de comunicaci6n administrativa intra e interdepartamental. Jefatura, Liderazgo y Conducci6n en el 
Serviciode Enfermeria. 

EI hospital publica: organizaci6n, niveles de complejidad. Los centres de salud. EI analisis institucional. Planificaci6n 
jestrategica situacional a partir de los problemas de la comunidad y de los recursos humanos disponibles. Direcci6n de 

~

nfermerfa: organizaci6n y direcci6n del servicio de enfermeria. Administraci6n del personal: calculo de dotaci6n, 
proceso de selecci6n, evaluaci6n del desempefio, capacitaci6n, relaciones, equipo de salud. Evaluaci6n de los 
ervicios de Enfermerfa. Criterios en la asignaci6n de los recursos. Gesti6n del cuidado. Politicas. Modelos de gesti6n 
n enfermerfa. Gesti6n de cuidados en la red publica en los servicios. Indicadores de gesti6n de cuidados. Aspectos 

retico-Iegales de la gesti6n de los servicios de salud. Calidad: concepto. Modelos de atenci6n. Indicadores de calidad 
Idel cuidado de enfermerfa. Relaciones interpersonales y comunicaci6n en el trabajo. Conflicto y manejo de los 
onflictos. Programa de bienestar del personal: salud ocupacional, cultural, recreacional y derechos laborales del 
personal. La auditorfa. lndicadores. Sistema de evaluaci6n. Sistemas locales de salud: los centres de salud. 
rganizaci6n, funcionamiento, financiamiento, recursos, trabajo interdisciplinario y en equipo. Trabajo en Redes. 

Planificaci6n, organizaci6n y direcci6n del servicio de enfermerfa comunitario. Estructura y organigrama. Definicion de 
los puestos de trabajo. Asesorfa: concepto. Herramientas. Asesorfa del cuidado de la salud a nivel individual, familiar, 
n las comunidades, organizaciones populares, en niveles institucionales V cubernamentales 



( 

ASIGNATURAS 
DEL AREA 

SOCIOHUMANISTICA 
CONTENIDOS MINIMOS 

ETICA Y 
DEONTOLOGIA 
PROFESIONAL II 

~- 
I 

Bioetica: concepto y principles. Comites de etica hospitalaria. Bioetica especial: problemas eticos de la relaci6n 
usuario- sistema de salud, manejo de la informaci6n. confidencialidad, veracidad, consentimiento informado. 
Cuidado, justicia autonomla, beneficencia, no maleficencia. Bioetica y enfermerla: diagn6sticos eticos, la etica del 
cuidado, la relaci6n enferrnera-paciente, familia, medicos, enfermera-integrantes del equipo de salud. diferencias, 
conflictos eticos. Derechos humanos. Toma de decisiones en el marco de la diversidad cultural 

. Investigaci6n con sujetos humanos. Etica e investiqacion con sujetos humanos. Etica, derecho. Normas I internaciona!es de investigaci6n. Comites de evaluacion etica y cientffica de la investigaci6n en seres humanos, en 
i parses de Latinoarnerica. Normas legales para los comites de etica de ia Investigaci6n cientffica. Etica en la I 
I publicaci6n de resultados de la invest~gaci6n. Aspectos eticos de los estudios multiceniricos. 'I 

I Llneas de desarrollo de la profesi6n. Areas crlticas de la profesi6n I 
I ! 

~'JCIOLOGIA II 

i 
I 
I 

I 
i t--.----- 
I 

FILOSOFIA II 

i 
Las condiciones objetivas 0 estructurales: Las respuestas del Funcionalismo estructural (Talcott Parsons); de las : 

i Teorlas del Conflicto (Karl Marx y Ralf Dahrandorf) y de la Teorla de la Acci6n (Max Weber). Las intervenciones de i 
I los actores 0 ager.tes sociales: las respuestas del i nteraccionismo Simb6lico (de .A.lfred Schutz) y de la I 
I Fenomenologia de la Vida Cotidiana (Peter Berger y Thomas Lukmann). Las relaciones entre condiciones objetivas y ! 
agente social: las respuestas de la Teorla de la Estructuraci6n (Anthony Giddens) y del Constructivismo ] 
Estructuralista (Pierre Bourdieu). Teorlas feministas conternporaneas: Teorla de la diferencia de qenero. Teorla de la I 
desigualdad entre los generas. Teorla de la opresi6n de genera. La construcci6n socio-hist6rica del proceso de . 
salud-enfermedad. Los principales condicionamientos y 0 determinaciones basicas de la salud colectiva desde la 
perspectiva de: el proceso de trabajo; clases sociales y construcci6n de genero. Situaci6n actual del sistema de 
salud Umites y potencialidades de un programa de transformaci6n social. i 
EI problema del Metodo: L6gica- Fenornenoloqla- Herrneneutica. La cuesti6n etica. EI estudio de ia Etica en ial 
Filosoffa del Sig!o Xx. Axiologfa: naturaleza de los valores y juicios. Aplicaci6n de la Teorfa de Valores en el Ejercicio I 
Profesional Enfermero. La cuesti6n del conocimiento. Introducci6n a la Filosoffa de la Ciencia. Conceptos cientfficos: 
leyes, teorlas, modelos. 
EI conocimiento como actividad social. Historia de las ideas y su impacto en las ciencias y las profesiones. La 
importancia de la historia de la ciencia y de la tecnica para la comprensi6n de los problemas del conocimiento. 
conceptualizaci' evolucio la Enfermerla como ciencia. Enfermerfa disciplina profesional- relaci6n disciplina - 
practica- pa nes del conocirni to enfermero- desarrollo te6rico de Enfermerfa- modelos conceptuales de 
Enfermerfa . ..._ 
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Aspectos epistemoloqicos de las ciencias sociales desde el punto de vista de la antropologfa social. EI mundo 
ANTROPOLOGIA II I colonial capitalista y el surgimiento de la antropologfa. Los componentes de la antropologfa social como 

caracterfsticas basicas del estudio social del Hombre. Antropologfa Social, ciencias sociales y psicologfa. La Cultura 
como dimension de la alteridad (cultura en C Geertz) destacando el lugar de la cultura. Identidades Sociales. 

I Construcci6n historico-social de las nociones colectivas de enfermedad, enfermo e instituciones curadoras, para el ! 

! I ana lis is de la oroblernatica de salud/enfermedad latenci6n. Identificar y contrastar los distintos criterios para definir I L.--.----------- la saiud la enfermedad, pr:oblematizando la-relacion enfermedad/anor~aiidad ... _ .. _J 
1 . . Anallsis de la situaci6n sanitaria Indicadores de morbilidad y mortandad. Estandanzaci6n de tasas. Causas basicas I i EPIDEMIOLOGIA II 1 de morbilidad y mortalidad. Estudios epiderruolcqrcos cllnicos y cornunitarios: clasificaci6n. Estudios observacionales: I 
i I de cohortes; de casos y controles Estudios experimentales: diserio, usos, ventajas y iimitaciones. Vigiiancia : I ! epidemiol6gica Sistema Nac.onat de Vigilancia de la Salud. Evaluacion de los sistemas de viquancia. Corredores i 
i ! endernicos. Vigilancia epicermoloqica ambiental Ccncepto de riesgo. Usos, indicadores y rnediclon del riesgo. ! 
I i Epidemiologia aplicada a enfermedades pr e vaf e nt e s en la pob+acion. Programa Nacionai de i 
; ._____ i in muniz aciones Proyectos y estrate.g_las_ de int_§:fvenci6n en la comunidad. . 
~ PRACTICA FINAL I Brinda cuidado integral a las personas, farnilias y grupos sociales vulnerab!es, hasta la maxima cornplejidad social y I I INTEGRADA II I tecnol6gica en todas las etapas del ciclo vital. Implementan el proceso de adrrunistracion de unidades y servicios de , 
lila enfermerfa, aplicando estrategias de educaci6n para la salud de la poblaci6n y de la persona Elaboraci6n de I 
, . .__ __ . _j_ proyec~~_s_~e_l...n_yestig~~!~.!!..g_i~~ipl!ll.~~ _._. . .. _. q __ • •• __ _ • _ ._ ••• • u __ -' 
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