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DESCRIPCION DE LA UNIDAD DE APRENDIZAJE/CURSO:

Los fundamentos teéricos y metodoldgicos de la enfermeria constituyen la base y orientacion para actuar
desde la perspectiva de la disciplina con el pensamiento critico al otorgar cuidado. Contribuye al desarrollo
de competencias especificas, ya que el estudiante comprende el objeto de su identidad, el proceso de
transformacion de la disciplina, asi como sus componentes éticos y filoséficos. El programa presenta los
modelos de cuidado existentes y ofrece las bases para profundizar en el desarrollo de conocimientos y
métodos para el ejercicio profesional. Los estudiantes aprenden a través de un analisis y recorrido historico
de las diferentes etapas de la enfermeria, enfatizando en el proceso de construccién disciplinar.




COMPETENCIA PRINCIPAL QUE DESARROLLA:

B1.EXCELENCIA Y DESARROLLO HUMANO.
La excelencia educativa promueve el desarrollo humano integral con resultados tangibles obtenidos en la
formacion de profesionales con conciencia ética y solidaria, pensamiento critico y creativo, asi como una
capacidad innovadora, productiva y emprendedora.

OTRAS COMPETENCIAS A LAS QUE SE CONTRIBUYE CON EL DESARROLLO DE LA UNIDAD DE
APRENDIZAJE/CURSO:

PS1.ATENCION INTEGRAL A LA SALUD CON SENTIDO HUMANO.
Construye una cultura de atencion integral a la salud con sentido humano desde la prevencion de la
enfermedad y la promocion de estilos de vida saludable, mediante el andlisis de problemas y su
prevalencia, a través de la colaboracion inter y trans profesional para establecer programas de salud con
calidad y equidad, que impacten en la calidad de vida desde el enfoque del desarrollo sostenible.

E3.CUIDADO HUMANO DE ENFERMERIA.

Reflexiona y practica el Cuidado como fundamento filoséfico y disciplinar de enfermeria al integrarlo en
los diferentes contextos profesionales, orienta su ser y quehacer bajo el sustento de la ciencia del

Cuidado Humano.

DOMINIOS OBJETOS DE RESULTADOS DE METODOLOGIA EVIDENCIAS
ESTUDIO APRENDIZAJE DE
DESEMPENO

B1.1 Encuadre del Identifica a cada Dinamica Contrato del
Desarrolla el programa uno de sus rompehielos aula
pensamiento e Presentacion de los | compafieros de
critico a partir estudiantes y clasey el Integracion de
de la libertad, docente docente. equipo
el analisis, la e Conocer las
reflexion y la expectativas de los | Se crea un
argumentacio estudiantes entorno de

n

B1.5Ejerce su
libertad con
una
conciencia
éticay
solidaria,
enfocada a
valores de
honestidad,
igualdad,
solidaridad y

Evaluacion
diagnostica
Revisioén del
programa
Establecer
parametros de
evaluacion

Evolucion historica
de la enfermeria
Configuracion y
evolucion de la
enfermeria

confianza para el
aprendizaje.

Se establece el
compromiso por el
estudiante y el
docente.

Analiza los
eventos de la
evolucion historica
de la enfermeria

Aula inversa
Expositiva

Exposicion
Linea del
tiempo




responsabilida
d social.

B1.7
Desarrolla
habilidades
socioemocion
ales para
fortalecer su
capacidad
para aprender
a pensar,
sentir, actuar
y
desarrollarse
como persona
integrante de
una
comunidad.

E3.1 Analiza el
génesis y
evolucion de
la enfermeria
profesional en
el mundo.

E3.1Define la
enfermeria
como ciencia
y arte desde el
marco
epistemoldgic
odela
disciplina

E3.3
Comprende la
esenciade
enfermeria
con
pensamiento
critico, bajo
los preceptos
de la ciencia
del cuidado

Desarrollo historico
del conocimiento
Roles profesionales
de enfermeria

Marco
epistemolégico de
enfermeria
Escuelas de
pensamiento de
enfermeria
(necesidades,
interaccion, efectos
deseados,
promocién de la
salud, ser humano
unitario, caring).
Patrones de
conocimiento
(Empirico, ético,
personal, estético,
emancipatorio y
sociopolitico)
Jerarquia
estructural del
conocimiento de
enfermeria Fawcett
(Metaparadigma,
filosofia, modelos
conceptuales,
teorias de
enfermeria,
indicadores
empiricos)
Definicion de los
metaparadigmas de
enfermeria
(Persona,
enfermeria, entorno
y salud)

Modelos y teorias
de enfermeria
Florence
Nightingale. La
enfermeria moerna
Modelo de las 14
necesidades.

en las diferentes
épocas.

Distingue el
marco
epistemoldgico de
la enfermeria.

Identifica la
estructura del
conocimiento de
enfermeria.

Lectura y analisis de
textos
Mapa conceptual

Cuadro
sinoptico del
marco
epistemoldgic
ode la
enfermeria




humano.

Virginia Henderson
Teoria del Déficit
de autocuidado.
Dorothea Orem.
Modelo de
promocion de la
salud. Nola Pender
Teoria de la
Diversidad y
Universalidad de
los cuidados
culturales.
Madeleine
Leininger

Modelo de
Adaptacion. Callista
Roy

Filosofia y teoria
del cuidado
transpersonal. Jean
Watson

Cuidado como
disciplina 'y
profesion
Antecedentes del
cuidado

Cinco C del
Cuidado

Modos de ser con
el otro- relaciones
de cuidado y no
cuidado
Humanizacion del
cuidado

Distingue los
metaparadigmas
de los modelos y
teorias de
enfermeriay su
aportacion a la
disciplina.

Reconoce la
necesidad de un
marco humanista
para la disciplina.

Reflexiona sobre
el concepto de
cuidado como
esencia de la
disciplina.

Lectura y analisis de
textos
Expositiva

Lectura y analisis de
articulos

Debate/ discusién
Lluvia de ideas
Mapa conceptua

Cuadro
comparativo
de los
modelos y
teorias de
enfermeria

Ensayo sobre
humanismo,
cuidado y
enfermeria.




FUENTES DE INFORMACION
(Bibliografia, direcciones electrénicas)

EVALUACION DE LOS APRENDIZAJES
(Criterios, ponderacion e instrumentos)

Objeto 1.

Cuevas, L. & Guillen, D. (2012). Breve Historia
de la Enfermeria en México. CuidArte “El Arte
del Cuidado”, 1, 10.
https://doi.org/10.22201/fesi.23958979e.2012.1.
1.69068

Garcia Martin, C., & Martinez Martin, M.
(2001).Historia de la enfermeria evolucion
historica del cuidado enfermero. Espafa:
Harcourt

Objeto 2.

Ariza Olarte, Claudia. (2011). Desarrollo

Epistemoldgico de enfermeria. Enfermeria

universitaria, 8(2), 18-24.

https://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci
arttext&pid=S1665-70632011000200004

Cruz, L. C. E. (2009). El cuidado de enfermeria
en el contexto de la cirugia plastica estética:
una reflexién a partir de los patrones de
conocimiento. Umbral cientifico, (15), 8-14.
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=30415144
002

Escobar-Castellanos, B., & Sanhueza-Alvarado,
0. (2018). Patrones de conocimiento de Carper
y expresion en el cuidado de enfermeria.
Enfermeria: Cuidados Humanizados, 7(1), 27-
42. https://doi.org/10.22235/ech.v7i1.1540

Varela Lodofio, L. E., & Salazar Maya, A. M.
(2016). Narrativa de enfermeria: una
experiencia significativa en medio de la
adversidad.
https://doi.org/10.22201/fesi.23958979e.2016.5.
10.69117

Objeto 3.

Galvis Lopez, Milena Alexandra. (2015)Teorias
y modelos de enfermeria usados en la
enfermeria psiquiatrica. Revista Cuidarte,

[S.I], v. 6, n. 2, p. 1108-20. ISSN 2216-0973.
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/b

de-28859?lang=es

Valor:
e Parcial 1: 30%
e Parcial 2: 30%
e Parcial 3: 40%

Criterios de evaluacion sugeridos por parcial:
Asistencia: 10%

Participacién: 10%

Ficha de lectura: 20%

Trabajo de acuerdo al objeto de estudio: 60%

Criterios de desempefio generales sugeridos.

e Incluye portada con datos institucionales, de
asignatura, profesor y estudiante.

e Se apage en redaccion, citacion y referencia
al formato APA 7ma edicion.

e Incluye referencias actualizadas y pertinentes
al contenido desarrollado.

e Presenta el contenido completo de acuerdo al
tema sefialado y en el formato indicado.

e Muestra una clara comprension del tema
abordado

e Demuestra pensamiento critico y reflexivo
sobre el tema a tratar.
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Raile, M. Marriner, A. (2011). Modelos y teorias
de Enfermeria. Espafia: Elsevier.7ma ed.

Watson, J. (2016). Enfermeria: la filosofia y
ciencia del cuidado (Edicion revisada).
Universidad Autbnoma de Chihuahua:
Sindicato del Personal Académico de la
UACH. 354 p

Objeto 4.

Caceido-Lucas, Luisa Indelira, Medoza-Macias,
Cesar Edmundo, Moreira-Pilligua, Jenny Isabel
&Ramos-Arce, Gladys Catalina. (2023).
Cuidado Humanizado: Reto para el profesional
de enfermeria. Revista Arbitrada
Interdisciplinaria de Ciencias de la Salud y vida,
7 (14), 17-29.
https://doi.org/10.35381/s.v.v7i14.2511

Cruz Riveros, Consuelo. (2020). La naturaleza
del cuidado humanizado. Enfermeria: Cuidados
Humanizados, 9(1), 21-32.
https://doi.org/10.22235/ech.v9i1.2146

Delgado, I. & Naranjo, M. (2015). El acto de
cuidado de enfermeria como fundamentacién
del quehacer profesional e investigativo. Av
Enferm, 3, pp 412-419.
https://repositorio.unal.edu.co/handle/unal/6167
1

Moreno-Fergusson, M. E. (2013).
Humanizacién del cuidado: una meta enraizada
en la esencia de enfermeria. Aquichan, 13(2).
https://aguichan.unisabana.edu.co/index.php/ag
uichan/article/view/3515

Juarez-Rodriguez, P. A., & Garcia-Campos, M.
D. L. (2009). La importancia del cuidado

de enfermeria. Rev Enferm Inst Mex

Seguro Soc, 17(2), 109-111.
https://www.medigraphic.com/cqi-
bin/new/resumen.cgi?IDARTICULO=24975
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CRONOGRAMA DEL AVANCE PROGRAMATICO

Objetos de Semanas

aprendizaje 1123 |4|5|6|7|8|9|10|11|12|13|14| 15|16
Encuadre del
programa

1. Evolucién
histérica de la
enfermeria

2. Marco
epistemolégico de
enfermeria

3. Modelos y teorias
de enfermeria

4. Cuidado como
disciplinay
profesion




