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INTRODUCCION.

Madiante el presente informe de Servicio Social se pre-
tende dar a conoecer ias actividades realizadas durante la-

participacidén en el Programa de Decencia en la B.N.B.O.

8n este informe encontraremos la justificacidn en la ——
cual se mencionan los motivos por 1los cuales se eligid ——=-

este programa de Servicio Social.

También se mencionan 10s objetivos que se persiguen al-
informar de las actividades realizadas,

Incluye ademis un marco tedrico que habla sobre aspec -
tos generales de 1la educacifn, 1a evaluacidn y la acredita
cidn,

_Presenta también descripcién breve del Programa de Ser—
vicie Secial seleccionado el cual fue el de Dacencia; pro-
grama de trabajo utilizado para la realizacién de activida
des. Asi misme, informacién general sobre la Unidad de Ma=-
dicina Familiar No.l1l5 del I.M.8.S5. y del Hespital General~
Xoce, que fueron las instituciones de salud donde se lleva

ren a cabe las pricticas clinicas.

Contiene ademds,informacién de la institucién académica
donde se realizé el Servicie Social y que contempla entre—
otres aspectos su desarréllo histérico, sus objetives, su-~
plan de estudies, les recurses materiales y humano's y a!gu

nas nermas que yrigen su funcionamiente,
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JUSTIFIGCACTION.

Siendo l1a bocencia en Enfermeria un campe tan importan—
te para la formacidén de nuevos elementos que en un futuro-
servirdn a la sociedad, es un reto para el pasante de ——-—
Licenciatura participar en este programa, ya que permite —
_ detectar problemas aque como estudiante ne le es posible ——
hacer.

Realizar el Servicio Social en =sta &rea, da al pasante
una visién mis amplia de 1la responsabilidad que asume el -
educader al trasmitir conocimientes a los estudiantes y --
las caracteristicas tan especiales que los docentes deben-
Teunir para que su labor sea provechosa y lograr las metas
que se propenga en base a programasg, r;bje{ivcs Y recurses-

tanto humanos cemo fi{sices.

Ademds de gser l1a Docencia otra opcidn como fase termi--
nal de la carrera de Licenciade en Enfermeria y Obstetri--
cia, se da cumpiimiento a la Constitucibn Politica de los-
Bstades Unides Mexicanes, a 1a Ley General de Salud, a la-
Ley de Profesiones y a 1a Ley Ordé&nica de la UNAM.

La razén por 1a cual selecciond este programa fue per ~
el interés de participar activa y directamente en funcig—
nes docentes, 1o cual me permitiria reforzar les conoci -

mientos adquirides durante mi formacién profesiorial.
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OBJETIVOS,

GENERAL:

Dar a conocer a 1las auteridades corrcspendientes
las actividades realizadas durante el Servicio =~

gocial en el &rea de Docenciaa

ESPECIFICDS:

Obtener mediante 12 preseatacidn del informe ——-
final de Servicio Social el titulo de Licenciada
en Enfermerfa y Obstetricia.

Integrar conocimientos y experiencias adquiridas
durante la formacidn profesional, apilicéndolas -
en el desempeflo de las actividades docentes ——--
asignadas,
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MARCO TEQRICO.

Al ser el alumno el factor principal de_ntro del &mbito-
‘egenlar, para 81 sa organiza la escuela y se administra la
enseflanza, con el fin de desenvolver su inteligencia y ——-
formar su caricter y personalidad, tomando en considera ~-

‘cibn la &poca y el ambiente sociecultural en que va a ~—--
vivir.

Bl maestre, slemento que estimula, orienta y controla -
el apreandizaje, adapta la enseffanza a la capacidad y limi-
taciones de los alumnos, en base a metas propuestas bien -
definidas, 1as cuales centemplan objetivos educacionales -
que permiten la dinimica del trabaje escolar, d#&ndele sen~
tido, valor y direccién. (1)

Al hablar de objetives educacionales, se involudra ~—-——
directamente al docente y a la didictica, definiendo al -—
docente como la persona encargada de la enseflanza y & la -
did&ctica como la disciplina instrumental mediante la cual
el docente adquiere 1los medios necesarios para manejar el~
aprendizaje que deberd efectuar el alumno en Sase a 1es ww=
objetives estipulades, Por lo que el DProceso anseflantap——-—-—
aprendizaje queda en nanos del docente. (2)

(1) Alves de Matrtos,lLuis. Didictica Generai.

KapeluZ, Buenss Aires, 1963.

{2) Barco,Susana."Didictica o Nueva Didictica” BEn crisis -
de 1: piddcrica.Arsentina, Axis, 1975.
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Entendiendo este proceso como un medio donde todeS ww-=
aprenden de tedos y, fundamentalmente, de aquelle que es -~
realizade en conjunte. (3)

Las actividades de aprendizaje deben estar organizadas-
en secuencia, tomande como puntos de partida 1a experiencia
del estudiante,

Se deben temar ademfs en cuenta, que no todos los alua-~
nes reaccienan de igual manera, que hay entre elles dife—-
rencias individuales con relacién a su nivel de madurez, -
capacidad gqeneral, preparacibn escolar,aptitudes especifi;
cas, resistencia a la Fatiga,motivacibn interior.aspiracié
nes para el future, etc.,con el fin de expletar sus posibi
lidades,compensar sus deficiencias y ubicar a tedos les —-
alumnes en un plano de aprendizaje dinémice y eficaz hacia

objetivos vaiioses secial y profesionalmente.

Los resultades del aprendizaje deben téner como finaii-
dad medificar la actitud y conducta anterior del alumno ,--
promever la fermacidén de nuevas actitudes y cenductas y -=
enriquecey su perseonalidad con nuéves y mejores recursos -

de pensamiente, accifn y cenvivencia social. (4)

En la actividad de aprendizaje, centrada en ¢l alumno,-~
existe la necesidad de propiciar momentos de asimilacifn--
de la informaciln,representades por 1a exposicién (5)

(3} Barce ,Susana.gOp.c. pp 95~125

(4} Alves de Mattes,Luis. Op.C. PP 31-45

(%) Diaz Barriga,Angel.”Un _enfoque metodeldeice para la -~
Elaboracisn de preqramas escolares®™ pp 3-28
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del deocente, de 103 nismos alumnes y por otros medios como
t=xt0os o material audiovisual; asi mismo, 105 momentoes de~
acomodacién, representados per 1lus pricticas educativas -~
@ue fomentan la discusién en pequefids grupes o Con el gru-
Fo total, prepicidndose un equilibrio entre esteos dos —mwm
momentos bisicos del conocimienteo, con objeto de evitar el

fracase escelar. (6)

El docente necesita de un medio para valorar hasta ——e-
dfnde ha lograde que las actividades de aprendizaje han ——
fodificado 1a situacibn inicial del alumno y establecer el
Progreso que se ha obtenido en relacidn a los objetives -~
p:l_anteados.

Bste medio e&s la evaluacién, censiderada ceme un proca-
So integqral del progreso académico del estudiénte, que ———
‘informa sobre conocinrientos, habilidades,actitudes, etc.
Comnprende ademés, diversos tipes de eximenes, trabajes; =
reportes, ensayos, discusiones, etc.

gste métode permite obtener y procesar las evidencias -
para mejorai- el aprendizaje y la ensefianza. (7)

{6) pfax Barriga,Angel. Op.c.pp 3-28 .
{7) Horin Oviedo, Porfirio. "La Bvaluaciéa de los aprendi-
Tzajes y sus ;gylicaciones educativas y gsociales™.
PP 21~35
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Si el aprendizaje consiste en modificar el comporta —w-
miente del alumne para enriquecexr su personalidad y la en—
sefianza consiste en orientar y dirigir €l trabajo del estu
diante en forma reflexiva,es importante sefialar que existe
una relacién muy directa entre los conCeptos de aprendiza-—

j¢, de enseflanza y de evaluacisa, (8)

La evaluaci&én es una actividad indispensakle en el pro-
ceso educative gue preporciona una visida clara de 1os ~—-
errored para corregirles, de los obsticulos para superare-
leos y de les aciertes para mejorarles.

5in embargo,la evaluacién no debe ser considerada sola-
mente un acte per el cual el profesor juzga a 1los alumnes,
sine una actividad continua a través de 1a cual profeser y
alumno aprecian en qud grade logréd este (ltimo les objeti-
voa que ambos perseguian.Se debe tomar en cuenta gue la —-
evaluacidn del precese enseflanza-aprendizaje no se inicia-
al finalizar el curse,sin® que queda impiicita desde ol -~

momento en que se determinan 1os objetivoes del aprendizaje.

Por lo anterier expueste,la evaluacidn exige que en to-
do preceso de ensefianza-~aprendizaje se cuente con preopbdsi-—
tos Claramente definidos,que sirvan de marce de refercacia
en el momento de comprobar los resultadss obtenides.(9)
(3) Diaz Barrisa,AngellEl preblema de ia teoria de la eva-

luacibn v de 1la cuantificacién del aprendizaje* p,9
(9) Morin oviedo,Porfirie. Op.c. pp 2135
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Considerando dque la ¢valuacién del aprendizaje conduce
a miltiples decisiones a veces irreversiblies y que pueden
afectar el porvenir de les estudiantes, la planificaciébn-
de 1la acreditacibn se debe realizar a partir de la clari-
dad de los objetivos terminalas del aprendizaje, siende -
necesario elaborar parimetyes de evaluacién para tal Fin.
(10)

Estes parimetres no son finicamente las exfimenes, deben
incluirse ademds, trabajos, ensayos, repertes, investiga-
ciones bikliegrificas, investigacienes de campe, etc., y-
se deben observar también todos leos Facteres que intarvie
nen . en el desarrolls del aprendizaje ya sea para. favere—-
cerlo u obstaculizarlo, lo cual ayuda a mejorar la cali--
dad de 1la prictica pedagbgica.

Todes estes elementes ayudan a plantear una nueva cen-
cepcibn del aprendizaje, encauzands al docente y alumns -

hacia nuevas elaboraciones del conocimiento, (1)

{(10) piaz Barriga,Angel. Qp.c. PP 21-35
(11) pifaz Barriga,Angel. OP.c. P 9
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DESCRIPCION BREVE DEL FROGRAMA DB SERVICIO

SOCIAL SELPCCIONADO (DOCENCIA).
Secretarla de 1a Rectoria
Comisién Ceordinadora del Servicie Social 87-12/047-0403,-
Clave: B6/12/047/0292 CCS5:43R.~
NOMBRE DEL PROGRAMA:
Docencia en Enferneria.
DEPBNDENCIA: U.H.AM.
UNIDAD RESPONSABLE:Departamento de Servicio Social de la

E.N.B.O-U.N,A.M.,
TELEPONOS: 655-23-32
655-63-52

UBICACION: Camine Viejo a Xochimilce y Viaducto Tlalpan,
le;lA DB INICIO Y TERMINO D3L PROGRAMA:
lo.de octubre de 1986 al 30 de marzo de 1988 (continuari).
Los trabajadores laboran en dependencias y dreas metrepa~
1litana,

OBJETIVO DEL PROGRAMA:
Complementar la formacién acadbmica de los pasantes,
al aplicar les conocimientos tedrice-practicos adqui -
rides, participando en las funciones docentes de -

enfermeria.

ACTIVIDADES:
a) Participar en ¢l estudie de campe clinice.
b) Participar En ta elaboracién de los diferentes -
TEeCursos que apoyen el proceso ensefianza-aprendi-
zaje. .
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d)

e)

£)

3)

h)

-10-

El2borar ¥y decarrollar planes de clases con la -~
asesoria y supervisidn de la profesora cnfermera—
responsable del grupo en el cual se ubigue.
Planear y dar enseflanza clinica a los estudiantes-
del grupo asignado.

Elaberar y desarrcllar plan de supervisién de la -
préctica clinica de 1es estudiantes,

Orientar la elsboracién de los planes de atencién-
de enfermerla asi como la aplicacién de ellos, rea
1izados por lcs estudiantes de su grupo.
Participar en la evaluacibn de ia prictica clinica
de los estudiantes de su §rdpo, as{ como elabera -
cién del informe de la misma.

Rlaborar informe escrite de la prictica de servi -

cio Seocial.
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PROGRAMA DE TRARAJG.
JUSTIFICAGTION.

Bl programa de trabajne de Docencia en Enfermeria es un
instrumento necesario que permite planear las actividades
2 realizar en base 2 objetives dentre de un tiempo y ASresa

determinados.

Su Fin es el alcance de 193 objetives trazados, dando ~

como.- resnltade efectividad en el procese ensefianza-aprendi

zaje.
OBJETIVOS,

GENERAL:
Conplementar 1a formacién académica como pasante
de Licenciatura, al aplicar los conocimientos —-
tedrico-practicos en la participacidn activa y -
directa en funciones docentes.

BESPECIFICOS:

~Participar en la planeacién de actividades.
~Participar en 1a expesicién de clases.
~Adquirir hadbilidad en la supervisibn de 1as ~--
pricticas clinicas. ’
~petectar la importancia que tiene la enseflanza-
‘clinica directa. ' »
~Llevar a la prictica la planeacifn de activida-
des de un grupe de. 10 alumnos.(supervis:ndolcﬁl
dirigiéndelos y evalufndoles).
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~Conocer la prictica docente durante el pericdo de ——~-
Servicio Social y detectar las actividades administra
tivas, técnicas, docentes y de investigacién que se -
‘llevan a cabo, para complementar asi los conocimien -
tos tebrico-précticos, adquiridos durante l1la ferma-—-
cién profesional,

«~Dar un minimd de 10 clases, en lugar y hora fijados;
~Dar un minimo de 5 ensefianzas clinicas, en lugar y --
hora fijados. .
~Revigar 80 informes de 10 alumnos en 8 servicios asig
nades.

~Revisar 20 gulones para charlas educativas.
~Suparvisar y svaluar 20 charlas educativas,

~Revisar 10 historias naturales.

~Revisar 10 Procesos de Atencibn de anemeria.

LIMITRES.

Lugar o unidad institucion.ll:
E.NeB.O.
tnidad de Medicina rFamiliar Ne.15 del I.M.5,8.
Hogpital General Xoco.
' Tiemén o perfode seflalado:
1 semestrye
la.etapa: del 9 de mayo al le.de julieo de 1583, .
2a.etapa: del 13 de julio al 9 de septiembre de 198:8.

‘Horarie: Matutinn,y de 07:00 a 14:00 horas.
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Universo o grupe de trabajo participante:
10 estudiantes del grupo 2410 de Nivel Té&cnico.

RECURSOS DISPONIBLES:
a) Humanos:
~Profesoras ubicadas en el Departaments de Servicie —
Social de la E.N.B.O. ’
~Profesoras titulares del grupo 2410

~Alumnes asignades.

B) Materiales:

-Aula de la E.N.E.O.

—Aula de 1a Unidad de Medicina Pamiliar Ne.l5 del IMSS.
«~Aula del Hogpital General Xoco.

ACTIV1IDADES DE ENFERMERIA.
ADMINISTRATIVAS:
~Elaboracién de programas de pricticas clinicas.éon‘eg
pondientes al Area Natural de las snfermedades,
Patologfa IX.
=BElaboracién de Plan general de actividades,
~Elaboracifn de programa de Consulta EXterna.
-Biaboracidn de planes de Supervisién.
~Elaberacién de Plan de Evaluacién.
~Calendarizacién de charlas para la salud.
—Elaboracién de formas para evaluacién de charlas.
-Elaboracién de formas para autoevaluacisn de charlas.
-Elaboracién de anecdotarios. !
-Elal_mracién de formas para controli de trabajos presen

tados y entregades.
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~Blaboraciéin de formas para control de calificaciones —
de ex&menes parciales.

-Elaboracién de Formas para concentracidn de califica -
ciones.

~Calendarizacién de clases a impartir.

~Calendarizacidn de enseflanzas clinicas a impartir.

—Blaberacién de Gufa para evaluacidén de 1la prictica.

TECNICAS:

~-Verificar que los alumnos se encuentren ubicados en el
servicio que les corresponda, sedlin la grifica de rota
cibn.

-Llevar control de aspectos positives y negativos de —-
les alumnes,

-Llevar control de asistencia y puntualidad.(lista).
~Revisar informe semanal de cada servicie en que fueren
asignades .

-Revisar historias naturalies.

-Revisar guienes para charlas.

‘—Asistir,Supervisar y evaluar charlas educativas.
~0rientar y supervisar la elaboracién de periédicos ---
murales,

-Pasar a los sexrvicios a revisar las actividades que w—
los alumnes realizan.

~Llevar control de trabajos extraclases. .

‘~Llevar control de exfimenes parciales y finales.
~Revisar actividades de alumnos eén Campo.

-Revisﬁr 10 procesos de Atencidn de Enfermeria.
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DCCENTES:

De acuerdo al programa de Servicio Social en la Docen -
cia de 1a E.N.E.O., se realizarin las actividades g3 =

guientes:

-Exposicién de 10 clases, al §rups 2410 de Nivel T&eni-
co, en el-aula de'la Unidad de Medicina Familiar Ne.l5
del T.M.3.58. ¥y en el aula del Hospital General Xeco.

-Exposicién de 5 enseflanzas clinicas en el aula de la -
Unidad de Medicina Familiar No.15 y en el aula del ---
ospital General Xoco.

INVESTIGACION:

~En. forma indirecta, a través de la consulta bibliogra-
fica para la preparacifn de clases y enseffanzas clini-
cas.

~Blaboracién de estudie de campeo clinico de la Unidad-—-
de Medicina Familiar No,15 del I.M.S.S.

~Blaboraci6n de estudic de campe clinico del Hospital -
General Xoco,.




CRONROSRAMA DE ACTIVIDADES.

-1 §—

29

' ACTIVIDADES,-, MAYQ, JUN. JUL. . AGOST. . SEPT. . CCT. . NOV.
Estudie campo

¢1inico IMSs. 9

Blaboracién

programa de

trabajo S.S. 20

Integracibn

carpeta de

trabaje IMSS 23

Intégracidn

Carpeta de

trabajo Xoco 30 22 3

Exposicién 18 6 by

de clases 26 7 31

13

Bxposicién 16 9

enseflanzas 25 23

clinicas 286

Informe

mensual :
de 5.5, le. 2 2 2 2 3
1nfeyme

final de

Serv.Soc. 5
Flan gSemanal 9 [ 4 le. 5

actividades 16 13 11 3

. 23 20 18 15

e 27 a5 22
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EVALUACTIO N
Se utilizara:

«programa de pricticas clinicas.
-Programa de consulta externa.

. ~Programa de supervisién.
-Guia de evaluacidn de charlas.
~Guia de autoevaluacidén de charlas.
-infprme semanal de actividades.

' ~Asistencia.
-Punfualidad.

~Participacidén en los servicios.
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UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO
ESCUBLA NACICONAL DE ENFERMERIA Y OBSTETRICIA.

ESTUDIO DE CAMPO CLINICO
DE PRIMER NIVEL DE ATENCION.

1.-DATOS GENERALES.
Nombre y ubicacién.
Unidad de Medicina Familiar No.15 del Instituto Mexicano -
del Segurc Social.
Calzada BErmita Iztapalapa No.4ll,entre las calles de Capri

cornio y Calzada de la Viga, Delegacién Iztapalapa,D.F.

Medios de transporte.

Autobuses Ruta 100 gque diceniMeiro Ermita ~Cdrcel, Hetro —
Zapata-Iztapalapa, Plateros-Ermita; trolebuses que dicen :
Insurgentes-Iztapalapa, Metre Ermita-Tulyehualco; colecti-
ves que dicen: Metrs Zapata-IzZtapalapa.

viag da comunicacibn,

La via principal la constituye la Calzada de Tlalpan,de ——
norte a sur; Plutarce Elfas Calles, Calzada de la Viga, ——'
Av.de las Torres, Calzada de Tulyehualco de oriente a —ww-
poniente; las principales son Emmita Iztapalapa y Calzada-
de la Viga. '

La Secretarfa de Gebernacién ha dividide la regién en -

varios distritos Klecterales, correspondiends a sza'pal_aya
_en 1a porcién Noro-este el bistrite XXI y a 1a Occidental-
el bistrito XVI. ' o
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2,~ANTECEDBNTES HISTORICOS.

El mes de octubre de 1958 fue puesta en servicioc esta -
Unidad de Consulta Externa, que Se construye siendo presi-
dente de la Repfblica el C.Don Adolfo Ruiz Gortines y ——--
Director del Instituto Mexicano del Seguro Social el C.Lic.
Don Antonie Ortiz Mena. .

3.,~0RGANIZACTION Y FPUNCIONAMIBHNTO.
Forma de gobierno.

La Unidad de Hedicina Familiar es precedida por &1 ~ve-
Directer Dr.Salvader Rivereo Chivez y como Administrador el
sefior Bleuterio Nava V.

Area de influencia.

La zona de trabajo de ia Clinica 15 comprende la por --
¢cibén Sur Oeste de la Direccién de Iztapalapa y la Noro ——--
gste de la bpirecciédn de Coyoacin.

Area de vigilancia.

1os limites al norte de peoniente a eriente son: las ~—--
calles de Albert, que se prelonga con la Avenida Emilio --
Carranza hasta la Calzada de la Viga.De sur a norte hasta-
la Calzada de San Juanico, al oriente hasta entroncar con-
calle Trabajadoras Sociales, hasta la Avenida M&xico, para
entroncar ¢on la Avenida Churubusco,in direccién opuesta —
hacia €1 Sur ceste haSta entroncar con la Avenida Cince y-
sigue hacia el sur hasta la calle Oche, en direcclén Sures
te, entronca con Anille de Circunvalacién, Avenida Cince -
de Haye.Aztecas.Ayuntémiento.ﬁvenida Hidalgo ,entronca con-
Javierinojo GOmez, Circuite Bahamas, hasta calzada HexiéOw
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Tulyehualco, Canal de Miramontes,Tezozomoc,Calzada de Tlal

pan, hasta las callas de Albert.

Némero, limites y poblacidn.

La Unidad de Medicina Familiar cuenta con 38 conmsulto -

rios, cada consultorio maneja 2493 derechohabientes.

Centros comunitarios dependientes.-

§1 I.M.S.5. cuenta con dos clinicas de adscripcién, la-
Clinica 15 que atiende 1a porcién occidental de la birec -
cién de Iztapalapa y 1la 31, que atiende la porcidn orian~—-
tal.

La Secretarfa de Salud a través de la Direccién General
de Salubridad desarrolla sus actividades por medioc dal Dis
trite Sanitarie IX, cuya cabecera 1o e3 el Centre de Salud
Dr.pafael Carrillo, cuya jurisdiccién Sanitaria correspon-
de geogré&ficamente con les limites de la Direccidén y tiene
a su cargo proyectos sanitarios asistenciales, con la ~—-——
colaboracién de des Centros de Salud auxiliares, el Dr.—-~
Francjisce J.Balmis en Zacahuizce y otre en Santa Martha -~
Acatitla.

Dentro de la Delegacidn no Funciona ningfin hospital u ~
otra dependencia de 1a S.8.

El Departamentoe del Distrite Federal a travé&s de la ——=
Direccién de los Servicios M&dices, cuenta cen un hespital
infantil de zona, en la Avenida Ermita Iztapalapa.

El 1.8.8.S.T<E. tiene una ciinica, la Iztapalapa, en 1a
Avenida del mismo nembre, destinada a2 la atencidén de los -
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burécratas derechohabientes,

4.=31TUACION DE SALUD.

Morbilidad general: (causas)
Enfermedades de las vias respiratorias.

Enfermedades infecciosas intestinales.

Enfeymedades de tejidos duros dentales (caries):

Elmintiasis.

Hortalidad general:(causas)
 Enfermedades de las vias respiratorias.

Bnfermedades infecciosas intestinales,

5.-RECURS0S.

Pisicos:

Servicios mé&dicos.

- 38

1
)
1
1
1
1
6

médulos de consulta externa.
médule de planificacién familiar.
". de servicio dental

" de curaciones

" de inyecciones'

L de medicina preventiva

" de aplicacién de Fluor

médulos para toma de muestras.

Servicios paramédicos.

Farmacia

Laboratorio

Diefologia

- ‘R.ayos X
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Jefatura de enfermeras
Ceye
Servicios administratives.
Direccibn
Administracibdbn
Trabajoe Secial
Trabajo Social Mé&dice
Médulo de infermacifin
Tarjetas de afiliacién
Control de prestaciones
Oficina de conservacién
Almacén
Intendencia
auditorio
Roperia
Conmedor .
Vestidor personal masculino
veétidor peréonal Femenino
Vestidor doctoras .
Vestidor enfermeria
vestidor asistentes enfermeria
Trimites personal.

‘pecnicos.

Programas.
vacunacién en campo
Ponento y educacién para la salud dentyro y f‘uera de la .
clinxca.

Fomento a. la salud empresas,
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Fomento a la salud para trabajadores de la clinica, -=--

dentro de 1a misma.

Medicina preventiva

Promocién de programas.

conquista de pacientes remises.

Estudios epidemiolégicos y cordones sanitarios.

Deteccién oportuna de c&ncer,mama y cérvico~uterino.

Deteccifin de hipertensifn arterial.

beteccién de desnutricién.

Deteccidn y control de diabetes.

Pregrama materno infantil.

Planificaci8n familiar,

control y deteccién de fiebre reumdtica.

Nutricién.

Desparasitacifn intestinal.

Inmunizaciones,

control de cardiopatia reumitica.

Deteccién de TR

Deteccibn de infeccién de vias urinarias.
Humanes.-

birector: Dr.Salvador Rivero Chivez.

Administrader: Sr.Eleuterio Nava v.

Jefe de Ensefanza: Dra.J. Zambrano. )

Bnfermera Sanitaria: Srita.Concepcién agiiilar.

6 jefes de departaments clinico. '

78 médicos familiares.

12 odontélogos.
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12 Trabajedoras sociales,

76 Asistentes médicos,

7 Enfermeras generales.

28 auxiliares de enfermeria general.

16 auxiliares de enfermeria en salud p@blica.
Quimicos,

Quimicos laboratoristas.

Radibloge

8

6

2 Técnicos de RX
1

1 Epidemidlogo.

‘Turnes.-
Matutino de O7:00 a 15:00 heras.
Vespertino de 13:00 a 20:30 horas.

6.~DEPARTAMENTO -DE ENFERMERTIA.

Recurses:
Técnicos:

Programas.
Humanos :

7 EBnfermeras generales.
28 Auxiliares de enfermeria general
16 Auxiliares en salud ptblica.

'NOTA:Todos ],bs demis datos no Fue posible obtenerlos debi-:

k do a que por el momento no hay Jefatura de Enfemeras‘f

Puente de 1nfomac16n Manual de la clinlca, por intemga
torlo y por observacmn dxrecta.
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UNKIVERSIDAD NACIONAL AUTONCMA DE MEXICO

E3CUELA NACIONAL DB ENFERMERIA Y OBRSTETRICIA

AREA:
UBICACTON:

GrUPO:
FPECHA:
¢ AMPO;
OB ) ETIVOS:

PROGRAMA DB PRACTICAS
PATOLOGIA 11.-—

Historia Natural de las Enfermedades.
40.semestre de la carrera de Enfermeria,Nivel-
Técnico. .

2410
Del 9 de mayoe al lo.de julio de 1938.
unidad de Medicina Familier Ho.l5 del I M.S8.5.

-Que a través de la prictica en el primer nivel
de atencién, el alumno integre conocimientes -
sobre las patologias descritas en el programa-

de Patologia 1I.

~Que @l estudiante colabore con el médico en —-
las acciones de inspeccidn, auscultacifn,palpa
cién y percusién

-Que el estudiante detecte los padecimientos —=-
m8s frecuentes por los que se demanda atencidén
médica.

~Que el estudiante colabore en el desarrello de
los programas de la Institucibédn, principalmen—

te en los de educacibn para la salud.

—Que ‘el estudiante realice con mayor eficacia ~ .
sug actividades mediante una supervisién conti
nua. *
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SERVICIOS ASIGNADOS:
~Vacunacién en campo
~Fomento de la sgalud
~Hedicina preventiva
-Empresas
~Trabajadores IMSS
~Prosocidn a programas
=Visita domiciliaria de reconquista
—Estudiorepidemioldgico
~Uygenclas.
~Ceye
~Consulta externa
ACTIVIDADES:
_=0Obtencién de sighos vitales y somatometria.
~=~Aplicacién de inyecciones
~Curaciones
~Aplicacién de productas inmuncbiclégicos.
=Pruebas para deteccidn de glucosa en sangre
~Pruebas para deteccidén de infFecciones urinarias.
~Control de peso a niffios menores de 5 aflos.
~Gontrol de presién arterial.
EVALUACION:
~Elaboracién de una Historia Natural,en base al progra—
ma de Patologfa II. L
<Informe semanal de actividades de cada 5ervi:1o asignado
=Impartir charlas educativas {Dos por alumno) '
~Tres pariddicos murales(participa tode el grupo)
‘~-Ex&menes parciales:
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URIVBRSIDAD NACIOHAL AUTONOMA DB MEXICO
ESCUELA NACIONAL DE ENFERMERIA Y OBSTETRICIA

PLAN GBNERAL DS ACTIVIDADES.

ARBA: Historia Natural de las Bnfermedades.

UBICACIGN: 4o, semestre de la carrera de enfermeria, Nivel_-

técnico, ,
GRUPO: 2410
PECHAS Del 9 de mayce al lo.de julio de 1988.
TURNG: Matutino. . .
CaMPO: Unidad de Medicina Familiar No,15 del I.M.S.S.

SEPVICIOS ASIGNADOS:
~Vacunacién en canpo
~Fomente a la sajud
-Hedicina preventiva
-EnMpresas
~Trabajadores IMSS
~Promocidn a programas
~Visita domiciliaria de recongunista
~pstudio epidemioldgice
~Urgencias
~Leye
~Cansulta externa.
ACTIVIDADES DE SUPERVISION: L
-Verificar que los alumnes -Se encuentren ﬁbicaq;:s en ei
servicie que les corresponda, segfin la arifica de rota
¢ifn. i : L
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~verificar que los alumnos Se encuentren ubicados en —-
cambo clinico.

~Llevar control de aspectos positivos y negativos.de --
los alumnos.

~Llevar control de asistencia y puntualidad (lista)
~Revisar informe semanal de cada servicio en que fueron
asignados. (de 10 alumnos)

~Revisar historia natural.

~Revisar guiones para charlas.

-Asistir, supervisar y evaluar charlas educativas.
~0rientar y supervisar la elaboracidén de perifdicos -~
murales. ‘
-Pasar a los servicies a revisar actividades que los —--
alumnos realizan. ’ ‘
~Llevar control de trabajos extraclases. _

«Llevar control de eximenes parciales y Finales.

-Revisar actividades de alumnos en campo,
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UNIVERSIDAD NACIONAL AUTON(OMA DE MEXICO
ESCUELA NACIONAL DE ENFERMERIA Y OBSTETRICIA.

PROURAMA DE PRACTICAS
DE CONSULTA EXTERNA.

AREA: Historia Hatur.al de las Bnfermedades,Patologia
ITe~
UBICACION: 4o.semastre de la carrera de Bnfermeria, Nivel-
) Técnico.
- GRUPO: 2410
F‘ECHAL Del 9 de mayo al lo. de julio de 1988.
CAMPO: tnidad de Medicina Pamiliar No.15 del I.M. a.s.
OBJBTIVOS: .
~Que el alumno refuerce conocimientos sobre ace
tividades que Se YealiZan en consulta externa.
. ~Que el alumno integre couocimiento§ sobre las-
patologias descritas en el programa de Patelo-
gia 1I.
ACTIVIDADES:

~Obtencién de signos vitales y somatometria a ~
nifieos y adultos.

~Colaborar con el médice en las acciones de ing .
peccidn,palpacién,auscultacién y percusién.

~petectar log padscimientos mds frecuentes por—
103 que se demanda atencidn mé&diCa y en base -
al programa de Patologia 1I,elaborar una Histo
rin Natu:ral. .
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AT~

IONAL AUTONOMA DE MEXICO

ESCUELA NACIONAL DE BNFERMERIA Y OESTETRICIA.

PLAN DE SUPERVISION
PATOLOGIA 1X.~

AREA: Historia Natural de las Enfermedades
UBICACICN: 4o0,semastre de la carrera de enfermeria,Nivel
: Técnico.
GRUPO: 2910
FECHA: Del 9 de mayo al le,de julio de 1988.
CAHPO; Unidad de Hedicina Familiar No.l5 del I1.M.S8.8.
"JUSTIFICACION: .
Ld supervisibn de las actividades del estudian
te es un medio de evaluacibén gue permite la —--
integracién del proceso ensefianza-aprendizaje.
" ORJETIVO:

Gue a través de la supervisién, las activida =
des del alumno sean evaluadas para que puada ~
aprovechar al miximo su participacién en &1 -~
servicio asignade en beneficio de su formacién
profesional.

INSTRUMENTOS DE TRABAJO:

-G:r_ﬂfica de Totacién de alumnos.
~Anecdotarios

-Lista de asistencia.
~Calendarizaci6én de charlas.
-Roll de consultorios.
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ACTLIVIRADES DE SUPERVISION:

‘-Verificar que los alumnes sSe encuentren ubicadeos en el
servicio que les corresponda, segfn la gréfica de rota
cién,

~Verificar due los alumnos se encuentre wbicados en cem
po clinico. '

~Lievar countyol de aspectos positives y negativos de —
los alumnos.

~Llevar control de asistencia y puntualidad.

~Kevisar informe semanal de cada servicio en gue Fueron
asignados, ’
~Revisar historia natural.
~Revisar guiones para charlas.

—Asistir, supervisar y evaluar charlas educativas.
-Orientar y supervisar elaborac:"wn de periddicos mura -
les.

~Pasar a 10s servicios a revisar las actividades que ~-
los alumnos realizan.
~Llevar 'control de trabajos extraclases.

-Llevay contivl de exdmenes Par«:iaxes y finales.

~Revisar actividades de alumnos en campo.
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INSTRUMENTOS DB EVALUACION:

~Informe sSemanal de los servicios aéignados.
~Historia natural en base al programa de'Patologia 1.
~Guiones para charlas educativas.

~Charlas educativas.

~Participacién en los servicios.

=Participacién en clase

-Exdmenes parciales,

~feriddicos murales

—Asistencia,

-Puntualidad,
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UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO
ESCUELA BACIONAL DE ENFERMERIA Y OBRSTETRICIA
FLAN DE BVALUACION PATOLOGIA 1X.-

AREA: Historia Natural de las Enfermedades

UBICACION: 40.semestre de la carrera de Enferierfa,Nivel —
técnico

GRUPO; 2410

FECHA: Del 9 de mayo al le.de julio de 1988.

CAMPO: Ynidad de Medicina rFamiliar No.15 del I.M.S.8.

OBJETIVOS:~Que a través de la evaluacién el alumno desa —
rrolle su capacidad en beneficio de su forma -
cidén profesional.

~Bvaluar =) progresc del estudiante en el campo—
clinico,integrando la teorfa a la prictica.

INSTRUMENTOS DE TRABAJO:

-Programa de pricticas
~Programa de supervisién

. =Guia de evaluacién de charlas
~Guia de autoevaluacidn de charias.
~Ex8menes parciales.
-Histeria natural
=Informe semanal de actividades
—Paffié;pacién en periddices murales. -
~Participacifn en clase
~Participacifn en los servicios
~Asigtencia ) ‘
~Puntualidad.
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UNIVERSIDAD NACIONAL AUTQNCMA DE MEXICO
ESCUBLA NACIONAL DE ENFERMERIA Y OBSTETRICIA.

ESTUDIO DE CAMPQ CLINICO
DR 20.NIVEL DE ATENCION.

OBJETIVQ:

Conocer los aspectos estructurales y funcionales de una

institucién de Zo.nivel de atencién a la salud.
1.~DATOS GENERALES.

Nombre. :
Hospital General Coyoacdn-Xoco.
Dependencia,

Departamento del Distrito Federal a través de la Direc-
cién General de Servicios M&dicos del Departamento del Dig
trite Federal.

Ubicacién.
. avenida México-Coyoacin esquina Bruno Traven,Delegacién
Benito judrez, Z.P.13, teléfono 688-~97-25.

Medios de transporte.

Camiones Ruta 100 que dicen:Villa Coapa-Centro Mé&dico ,~
Central de Abastos=Molino de Rosas; combis que dicen:metro
Coyoacén-rio Churubusco, metro Aeropuerto-Rio Churubusco y
conbis que salen de Huipulco dicen:Centro MAdico~Coyoacén.
2.,-~ANTECEDENTES HISTORICOS.

Fue inaugurado dicho hospital el 25 de abril de 1962 ——
por el Presidente de la Repfiblica, Lic.Adolfo Lé&pez Mateoé
y como Regente de la Ciudad de México Lic.Ernesto P.UTU —
churtu. '



-35-
3, ~ORGANIZACION ¥ FUNCIONAMIBNTO.
Filosofta.

Proporcicnar atencibn médica de urgencia las 24 horas -
del dia a las personas que 1o soliciten.
Politicas. .

Propercionar atencién médico-gquirfizgica durante las -——
-24 horas a todas las personas que 1o requieran.
objotivos.

+Proporcionar atencién médico-quirfirgica a todo indivi-

duo que lo requiera.

.Contar con el personal profesional y técnico de acuer-

do a) servicio que presta.

+Favorecer el desarrollo profesional del personal que ~ .

labora en esta unidad a través de la crnseﬁanza_qonti -

nua para mejorar la capacidad técnica general para la-

atencién integral dz21 paciente, ‘
Tipo de hospital.

Ho3spital gubernamental del Departamento del Distrito -
FPederal, hospital general, forma horizontal y vertical,por
su capacidad ¢s mediano:cuenta con 129 camas, 105 censa —-
bles, 24 no censables. .

Por. peribdo de’ estancia es de tipo agudo, duran de 24 -
horas a 9 dias.

For la poblacién que atiende es un hospital abierto

Organizacifén,
Director: Dr.Tecdoro Bazén Sosa.
‘Sub-pirector Médico; Dy.Juan Flores Lara

Sub-~Director Administrative: Dr.AlFfonsc A, Cerén. |
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Jefe de Enseflanza; Dr. Juan LSpez Herndndez.

Jefe de Enfermeras: B.T.Ma.Antonia Quildn @G.

a)
b)
c)

a)
b)
c)
d)
e}
£)
g)
h)
i)
i}
k)
1)

a
k)
e}
d)
e}

5

SERVICIOS CON QUE CURNTA EL HOSPITAL.
Urgencias
Hospitalizacién

Consulta externa

ESPECTALIDADES.
Medicina critica
Ortopedija
Cirugla general
Neurocirugla
Cirugia plastica reconstructiva.
HMedicina interna
Dermatologia
Gineco obstetricia.
oforrino
oftalmologia
Psiquiatria
odantologia
SERVICIOS MEDICOS CON QUE CUENTA HOSPiTaLIZACIQN{rf
Medicina critica
Ortopedia )
Cirugia general
Neurocirugia
cirugia pléstica reconstructiva

Ginecologla
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g) Otorrine

h) bDermatologia
i) urologia

Jj} Cardiologia
k) Oftalmologia
1) Maxilofacial

11)Medicina interna.

SERVICIOS PARAMEDICOS.
Bnfermeria
Trabajo social
Nutricién
Farmacia
Administracién
Archivo Clinice

AUXILIARES DE DIAGNOSTICO
Anatomia patolégica
Rlectrocardiografia
Rradiologfla
Laboratorie clinico
Blectroencefalografia

SERVICIOS GENERALES

Lavanderfa
Roperia
Mantenimiento

Transporte para apeye administrativo.
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AUXILIARES ADMINISTRATIVOS.
Almacén
Relaciones pGblicas
Administracién

Fersoanal

AUXILIARES DE TRATAMIENTO.
Banco de sangre

Anestesielogia
REQUISITOS DE ADMISION DEL PACIENTE.

Presentarse a sSolicitar atencién né&dica y/e ser traido-
por algdn servicio médico de urgencia, posteriormente, si-
lo amerita, ser hospitalizade en el servicio correspondien
te, previa valoracién del nédice de guardia.

TIPOS BGREBSO

a) por mejoria
b) veluntaria
c) Resp. m&dica.

TRAMITES DR ALTA.

.Habcr sido dxde de alta por &l atdico responsahle y m6d1~ .
co jefe del servicio. i
+Haber cubilertc cuota de recuperacibn

.Cubrir requisite de donacién de sangre.
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HORARIO DE VISITA.

biaria de las 16:00 & las 17:00 horas.
W1 a las 13:00 y a las 19:00 heras, con duracidn de 15 -—
minutoes.

SERVIC10S QUE PRESTA EL HOSPITAL.

consulta externa.

Jefe del servicio: Dr.Héctor Mendoza Hendoza

Enfermera Jefa del servicio: Guadalupe Armendariz S.

Cuenta con 14 cukbicules donde se lleva el control post-hos
pitalario de los pacientes, ademds se da atencidn dental,-
ginecoldgica y medicina preventiva, Psiquiatria.

Presta serviciode lunes a viernes de G7:00 a 15:00 hs.

PERSOKNAL CON QUE CUENTA.
ler.turno: 6 enfermeras.

TRAMITES Y RBQUISITOS DE CONSULTA EXTERNA.

El paciente debe presentarse a las 07:60 horas para -

- ser anotado en el registre de pacientes correspondiente ~

al consultorio que acude, teniendeo miximo da tiempo 14mi-

. te las 08:30 de la maflana, para presentarse coﬁ la 81 —e-e
guiente documentacién: ‘

i) Régistro de ingress (que en su oportunidad le fue. en "
' tregado por Trabajo Social. R
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B) Carnet de consulta
<) Comprobante de pago.
C. B. Y. B

Mé&dico jefe: Dr. Antonio vargas

Ji+de enferneria: Enf.Elda Martinez Ramirez.

La Ceye da servicic las 24 horas del dia, cuenta con -~
2 autoclaves, mesa de trabajo, anaqueles para instrumental

estéril.
PERSONAL QUE LABORA

ler. turno: 9 enfermeras

20. turno: 5 enfermeras

3er.turno: 7 enfermeras (divididas en-

guardias Ay B ).

GUIROFANOS

H&dico jefe: . Dr.Antonie Vargas

J.de enfermeria: Enf.Ros5a Ma.Cordero Espejel.

Bl servicio de quiréfano labora las 24 horas del dia,
cuenta con cirugia programada y cirugfa de urgencia.

Tiene tres salas de quiréfano equipadas mds un quirdfa—
no éara cirugfas sépticas, 1 vestidor de enfermeras, 1 ves
“‘tidor para m&dices, cuarto de anestesia y aimacén.Sala de-

induccién y sala de recuperacién post-anestésica.
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PERSONAL DE ENFEPMERIA CUE LABORA.

ler. turno: 10 enfermeras
20. turno: 5 enfermeras
3er. turno: 8 enfermeras auxiliares.,

(divididas en 2 guaxdias)

Las intervenciones guirfirgicas programadas y de urgen-
cia m&s frecuentes son:
a) Laparatomfias exploradoras
b) Craneostomias descompresivas
c_) Lavades quirdrgicos de fracturas expuestas

d) Toracotomias.
U.C.I.

Médico jefe: Dr.Francisco Lizérraga G.
Jefe de enfermeria: BEnf.Adolfo Bscobedo HMendoza.

Cuenta con un total de 12 camas, electrocardidgrafos,--
ventiladores de presidn, aparatos de ventilacién tipo Ohio
v monitores de cabecera.

PADECIMIBNTOS MAS FRECUENTES.

a) BE.V.C. yecuperable
b) Shock de 108 diferentes tipos
¢) Post-operatorio de alto riesgo. .
PERSONAL DE ENFERMERIA ASIGNADO AL SERVICIQ,
ler, turns: 4 tituladas y 2 especialistas’

20. turno: 6. tituladas y 3 especia'listaé
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3er. turno: 8 tituladas y 3 especialistas
(divididas en 2 guardias).

SERVIC1O DE URGENCIAS

Mé&dico jefe: Dra.Martha Patricia Rubio
Jefe de enfermerifa: B.T.Martha Sinchez Santilage

Cuenta con: 6 cubiculos con una camilla cada une, —-==
1 cubicule para curaciones, 1 cubiculo de toxicologia con
una camilla.
~Cuarte de descanse médico
~Central de enfermeras
~Cuarto de gineco-obstetricia
~0ficina médica
~Cuarto séptico
~gficina administrativa de Servicio Social
~-Ministerio Pdblico
'-sala de egpera
-5ala para aplicacién de yeso
-bLaboratorio
-RX

PERSONALDE BNFERMERIA ASIGNADO AL SERVICIO.

ler.turno: 7 enfermeras .
20.turno: . [ en.(’emeras
‘3er.turno: 12 enfermeras (div;didas en 2

-guardias). -
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PADECIMIENTOS MAS FRECURNTES.

a) T.C.E.
t) Heridas penetrantes de térax
c) Heridas penetrantes de abdomen

d)} Fracturas de huesos largos.
HOSP1TALIZACION

Servicio de ortopedia.-

Jefe médico: Dra.Leticia Calzada -

Jéfe de enfermeria: B.T.Ma.Teresa Tachiquin Q.-

Cuenta <on un total de 34 camas distribuidas pmvis;in—‘
nalmente en 22 camas para hombres y 12 para mujeres.
-Central de enfermeras
~0ficina para mé&dicos del servicio
~Cuarto séptico

~Cuarto de yeso

PERSONAL DE BNFERMERIA ASIGNADO AL SERVICIO.

ler. turno; 8 enfermeras
Z20. turno: 5 enfarmeras
3ev, turno 8 enfermeras (divididas en

2 guardias). o
PADmlHISNTOS MAS FR'BCUENTES

a) Practuras de huesos largos
b} Fracturas de pelvis.’
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servicio de cirugia general y neurocirugia,-

Hédico jefe: Dr.Manuel de Jesds Ojeda Q.
H&dico de cirugfa general: Dr. Hugo Mejia.
J.de enfermeria 8.T.Plor Mejlfa Juria.

Cuenta con 3% camas distribuidas en 5 cubiculos con ---
6 camas cada uneo, mis 2 cubiculos cen 2 camas cada uno y-—
1 cuarte con cama para aislamiento.
~Central de enfermeras
-0ficina para médicos
~Cuarto séptice
~Cuarto para curaciones

PADECIMIENTOS3 MAS FRECUENTES.,

a) Heridas penetrantes de ahdomen y de térax
b) Apendicitis, colecistitis
c) Cuadros de abdomen agudo.

PERSONAL DE ENFERMERIA ASIGNADO AL SERVICIO

ler.turno: 7 enfermeras
20. turno: 5 enfemeras
Ser.turno: 10 enfermeras

{divididas en'2 guardias)

Seyvicio de cirugia reconstructiva.-

Mé&dico jefe: : : Dr.Jorge Rend Oropeza

J.de enfermeria ' 8.T.Carlos Pérez.Miranda
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Guenta con un total de 35 canla

~Central de enfermeras
—Cuarto de médices

=0ficina del jefe del servicipe
~Cuarto séptico

~Cuart¢ para curaciones
PERSﬁNAL DE ENFERMERIA

ler.turnc:
20.turno:
Jer. turno;

PADECIMIENTGS 1

~Quemaduras
~Toma y aplicacién de injertod

~Heridas por machacamiento

~Cirugia estética

Medicina interna.-

Jefe médico:
Jefe de enfermeria:

.Cuenta con 33 can;as.
~Central de enfermeras
—Cuarto para expioracién
~0ficina para jefe del servici
-Cuarto séptice.

8

ASIGNADD AL SERVICIO

5
4 enfermeras

enfermeras

5 enfermeras
(divididas.en 2 guardias)

AS FRECUENTES.

Dr.Rodolfo Cano Jiménez
B.T.Celia Sinchez Torres.’

=]
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PADECIMIKNTOS MAS FRECUENTES.

-A.V.C,
~Diabetes descompensada

~~lasuficiencia renal

~T.C.B.

-Puerperio Fisiclégico ‘
~Postcesireas

~Legrado uterino infectade

-Padecimientos mbdicos oftalmolégicos

-Rineplastias.

PERSONAL DE EBUFERMERIA ASIGNADO AL SEBRVICIO

1er.turnhz 6 enfermeras
20, turne: 4 enfermeras
Jeér.turnoe; %5 enfermeras

(divididas en 2 guardias)
DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA.

ES una parte integral de la unidad hospitalaria, que -
presta seyvicio de alta calidad al paciente, familia y -
comunidad, proporcionande atencidn las 24 horas del dia.

Bl Depértamento de Enfermeria para su 8ptime funciona=-
miento establece una estrecha relacién con 1§s diferenﬁe!
departamentos due integran el hesSpital y que se pueden -
clasificar como sigue: :




it} e
l.-Relaciones de tipe técnice
2.«Administrativo
3.-bireccidn
4.~8ub-bireccidén Médica Administrativa

5.~Unidad y servicie.

Objetivog.~

1.~Proporcionar atencién de enfermerfa de manera integral-
al paciente, en coordinaci8n cen el resto de los inte -
grantes del equipo de salud,

2.~Blaborar, actualizar y aplicar normas y precedimientos—
para 1la 8ptima atencién de enfermeria a la poblacién =
demandante,

3.-Planear, organizar y desarrollar programas de enseflanza

' de acuerdo a las necesidades detectadas.

4.~Elaborar y desarrollar programas para intercanmbio cien-

tifice entre el personal del hespital.
pileosofia. -

~Proporcionar atencifn de enfermeria de urgencia médica- -
‘ suirdrgica a los pacientes que ingresan a esta unidad.
~Cumplir con las ebligaciones que fija la Ley Orgénica -
del Dapartamento del Distrito Federal. o
~Propercisnar atencién de enfermeria a la podblacifén deman-
dante en un 100X. o ‘

«~Dar un trato mads humanizado al persenal de enfermeria,:
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DkGﬂNIZACION Y FUNCIONAMIENTO.

Jefe de Bnfermeras: B.T.Marfa Antenia Quilén Granados.
Supervisién:
ler, turno: B.T.Rocie Mendoza Montes

B.T.Martha S&nchez Santiago
20. turno: E.T.BiArbara Buendlfa Bonilla

jer.turne: E.T.Elsa Bdith Nffflez Hern#ndez
E.T.ESperanza Arzate Avilez
E.T.Laura Adriana Bueyes Garcia
E.T,Marie Merene Nava

PUNCIONES DEL DEPARTAMBNTO DE ENFERMERIA

rTécnicas, -
~Cuidade asi;tencial al paciente
=Supervisién del servicio de enfermeria

Administrativas.-

-Pianeacﬁdn’ de los movimientos del personal

~Planeacidn de 1los turnos de trabajo .
~Planeacidn de descansos,descansos intermedios,vacaciones,
Prestaciones. :

~Manejo del expediente del personal.

Docentes.—

- ~Adiestramiente an servicie al personal Profesional
'-_E:riscﬂanza programada e incidental del personal de enfer—

mer{a,
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DISTRIBUCION DY CONSULTORIOS

ESPECIALIDAD

Ortopedia
Cirugfa plistica reconctructiva
Cirugia general
Medicina interna

- OFtalmologia
Otorrine
Neurologfa
Psiquiatria
Ginecologia
Dermatologia
cirugia maxilofacial
Medicina general

CONSULTORIC

w A @ o

S/N

S/N
10
10

W NN Y

S/N
7

DISTRIBUCION DE PERSONAL POR TURNO, .

odontologia

Medicina preventiva

Cuyraciones

TURNO AUXILIARES TITULADAS
‘lo. 37 29 -
20. 18 24

3e. Y s

SQ cuenta con un total de 179 enfenmeras, de las cualesj"‘

TOTALV :
66
a2
72
175

88-son tituladas y 90 auxiliares de enfermeria.dxstribui--

das en la siguiente forma.




ler. turno:
20, turno:

3er. turno:

ler.turno:
20. turno:
Jer.turno:

HORARIOS:

ler.turno:
20.turno:

. 3er,turno;
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PERSONAL T1TULADO
14
10
18

PERSONAL AUXILIAR

42
25
43

De 1as 07:00 a las 14:00 horas.y de
08:00 a 15:00 horas :

De 1as 14:00 a las 21:00 horas y de
15:00 a 22:00 horas.

De las 21:00 a las 08:00 horas
22:00 a las 08:00 heras
21:00 a 07:00 herss.

" Puente de informacifn: Manual de la Institucisa.
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DESURIFCION DE LA PLANTA FISICA.

A 1la entrada del hospital se encuentra una caseta de vigi-
lancia. Hay un pasilio de aproximadamente 80 metros de ——-
1ATg0. Al Final del pasillo, a mano derecha hay dos entya—
das. Una e5 la entrada a hospitalizacién. Priméro estd la-
oficina de control, a mane izquierda 1a entrada a toqaqqi—-
rirgica, m&s adelante estd la oficina del Ministerio Pdb1li
co. LLendo por el pasillo que lleva a hospitalizacién, a -
manoe derecha se encuentra un pasills que comunica a Ceye y
quirdéfanos. Mis adelante estd el banco de ojos, Farmacia,—

dietologfa y comedor.

A la entrada del primer piso, a mano derecha, estd una sa-
la de espera. S3e anuncian camas de.la 101 a la 170. En el-
irea derecha se encuentran 2 cubiculos de ortopedia para —
mujeres, 3 cubiculos de cirugfa plistica reconstructiva —
para hombres, (cada uno con 6 camas), también hay do§ —m—
cubiculos para oftalmologia con des camas, que pueden ser—

ocupados por hombres y mujeres.

En el &rea que Se encuentra a mano izquierda, 5610 hay —~
pacientes de ortopedia, tiene un total de 34 camas, 22 pa-—
ra hombres y 12 para mujeres.

En el segundo pisc.>tambi&n hay una sala de cspera, =5t6n—
las camas de 1la 201 a la 270, en el irea que se ‘encuentra—

a mano derecha, hay 5 cubiculos de 6 camas cada uno .para ~

cirugla general 2 cubfculos son para mujeres y 3 para
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hombras, hay ademfs 1 cuartoc con 2 camas para otorrino.

En el &rea de mano izquierda hay 5 cubiculos con 6 camas ==
cada uno, m4s 2 cuarteos privades (para aislamiento), uno-
con 2 camas ¥y el otro con 1 cama, en total son 33 camas,
Bl primer cubicule es para neurc hombres, el segundo medi
cina interna, el tercers neuro mujeres, el cuarto gineco—
obstetricia ¥y pediatria, el gquinto madicina interna muje-

res.

La segunda entrada, que estd al final del pasille al 1lle-
gar al hospital, es la entrada a urgencias, primeramente-
estd el control, una sala de espera y por medio de un pa-
5ille angosto Se llega al control de consulta &xterna, ——

sala de espera y los cubfculos de esta 4rea.

Bn esta misma seccifn se encuentra Trabajo Social, bance-
de sangre, laboratorio, RX, archivo, estadistica {seccién
dentro de la oficina de archivo),y una puerta que lleva a

Terapia Intensiva.

Por la seccifn de consulta externa hay una salida que lle
va a las oficinas de gebierno como:Direccién,Sub-Direc --
cién,Sub=Direccidn administrativa, personal, Jefatura de-
Enfermeras,Jefatura de Ensefianza.Se encuentra tambi&n la-~

biblioteca y des aulas.
A 1as oficinas de gobierne también se puede llegar por el
pasillo de la entrada al hespital.Antes de llegar a estas

oficinas se encuentra.un aula,auditeris y cafeteria,
. Fuente:Observacién directa e interrogatoric.
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UNIVEPSIDAD NACIONAL AUTONCMA DE MEXICO
ESCUELA NACIONAL DE ENFERMERJA Y OBSTETRICIA
GUIA DB INTRODUCCION AL CAMPO CLINICO.

OBJETIVO:
. Que el estudiante conozca 1a organizaciin y fun -
cienamiente de la Institucién para favorecer su -
integracién a la misma, durante el ejercicio de -

1A prictica y lograr el mejor apryovechamiento.

FECHA: 18 de julio de 1988.
HORA: 10:00 horas
. LUGAR: Aula de la Institucién

No.DE ESTUDIANTES: 28 de nivel técnico,grupo 2410.
PERSONAL DOCENTE: HM,E.Yolanda Herrera Cubllar
Lic.Carolina Solis Guzmén

Pasante Bertha Alvarez.

PUNT;OS A TRATAR:

Tom Personal dirigente de la Institucién Serd-
presentade al grupo.

II.~ Principales datos histérices de la Institg_‘
cién,. ’ '

IIT.~ Organizacién y funcicnamiento.

. ~Dependencia

~Objetivos, peliticas
~Nombre de les Directivos.
~Tipe de hospital per su: :
Construccifn,funcionamiente, organizacién .

¥ peblacién.
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—Capacidad

~Servicios y departamentos con que cuenta
-Ntémero de camas por servicio

~Indice de mortalidad y morbilidad
~Promedio de estancia paciente
~Requisites de admisién

IV.=Organizacién y funcionamiento del departa -

mento de Enfermeria:

-Total de personal

~bistyibucién y horarios

~Categorias (enfermeras especialistas, geng
rales,. auxiliares)

-Turnos y horarios

~Funciones (técnicas,administrativas,decen
tes).

~Prestaciones

~Reglamento para los estudiantes

V.-  Visita a la planta fisica,

. Elaborado por Bertha Alvarez,” S
- -pasante de- Lic.en Enfermeria. o L SR
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UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO

ESCUELA NAG

JONAL DE ERFERMERIA Y OBSTETRICIA

PPOGRAMA DE PRACTICAS

P

AREA:
VBICACION:

GROPO:
FECHA:

CAMPO:
HORARIO:

He/DE ESTUDIANTES:
PERSONAL DOCENTE:

OEJETIVOS;

ATOLOGIA 11.-

Histeria Natural de las Enfermedades
40.5emestre de la carrera de Bnferme
ria.

2410 Nivel Técnico.

Del 18 de julio al 9 de septiembre -
de 1988.

Hospital General Coyocacin-Xoco.

De 08:00 a 12:30 hs.durante 4 éias -
a la semana.

28

P.E.Yolanda Herrera Cuéllar.
Lic.Carclina Selis Guzman

Pasante Bertha Alvarez.

-Que a través de la prictica en el ——
segunde nivel de atencidén, el estu-—-—

diante integre conacimientos sobre las
patologlas descrit;s en el Programa -~
de Patologfa 11. . i
~Que el estudiante ejecute procedi —--
mientos generales y especificos de —=-

enfermaria en cada uno de los servi -
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cios asignados.
~Que el estudiante realice con mayer efi
cacia sus actividades mediante una su--
pervisién continua.
SERVICIOS ASIGNADOS:
~Quiréfanos
~Urgencias
~U.C.I.
~Hospitalizacién io. y 20.pisos
—Consulta externa de especialidades:
.Oftalmologia
.Dermatologia
.Ortopedia
+Otorrine-

Curaciones
ACTIVIDADES.

' QUIROFANOC; .

) ~Participar en la recepcién del paciente por iﬁterve—
nir quirfrgicamente, observandes tedos los requisitos
que se deben cubrir.

;PartiCipar en la instrumentacién de la inteWanién-
quirfirgica. ] '

~Participar en las actividades que realiza la enferme
ra circulante, ’

-~=Participar en el traslado del paciente a sala de ---

recuperacidn.
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GRGBNCIAS:
~Participacidn con el equipo de salud para atencidn -
del paciente que por diversas causas tiene en peli -

gro su vida.

U.C.T.
~Participacién con el equipo de salud para realizar ~
acciones generales y especificas de enfermeria en ——
beneficio del paciente gque sSe encuentra en estado —

critico.
HOSFITALIZACION

NEUROCIRUGIA.
—~Proporcionar atencién integral al paciente
—~Papticipar en los estudios que se le hagan al pacien
te para su valoracién neurolbgica.
~Participar en la preparacién preo-perateria.
—Participar en la recepcién del paciente traide de 1a
sala de recuperacidn.

~Realizar cuidados posoperatories.

CIRUGIA GENERAL:
~Proporcionar atencidn integral al paciente.
~farticipar en los estudios que requiera el paciente,
~Participar en la preparacifn preo-peratoria.
~Participar en la recepcién del paciente trafdo de ia
sala de recuperacidn,
—Rgalizar,cuidados Posoperatorios.
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OQORTOPEDI A:
~Proporcionar atencién integral al paciente.
~Participar en la movilizacibn del paciente con trac
cidn cutinea o esquelética
~Cuidad complicaciones que se pueden presentar a un-
paciente con enyesado,

-Realizar cuidados poscperatorios.

CIRUGIA PLASTICA RECOHNSTRUCTIVA:
-Proporcienar atencidn integral al paciente.
~Participar en 1o0s cuidados gue se brindan a un pa =
ciente con injerteos.
~Realizar culdados posoperatorios,

CONSULTA EXTERNA:
-Participar en las acciones generales y especificas-

de enfermeria que se realizan en consulta externa.
EVALUACGCION,

~Plan de actividades diario, en el &rea de hospitali
zacidn. .

~Elaboracifn de un P.A.E, por alumno,

~Informe de actividades semanales

~Elaboracién de hojas de enfermeria.

~Participacifn en los servicios.

-Eximenes parciales,

Blaborado por Bertha Alvarez,
Pasante de Lic. en Enfermerfa.
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!INIVEESIDAD NACTIONAL AUTONQMA- DE MEXICO
ESCUELA NAZIONAL DS ENFERMERIA Y OBSTBETRICIA

PLAN DE SUPERVISION

PATOLOGIA IX.-
AREA: Historia Natural de las Bnfermedades
UBICACION: 4o.semnestre de la carrera de Bnfermeria
GRUPO: 2410 .
FEGHA: Del 18 de julie al 9 de septiembre de 1988,

. CAMPO: Hospital General Coydacin-Xoco.
HORARIO: De 08:00 a 12:30 hs.durante 4 dfas a la semana.

No.DE ES_TUDIANTES: 28 de .l_l:l.vel Técnico

PERSONAL DCCENTHR: FP.B.Yolanda Herrera Cufllar
Lic.Carolina 80113 Guzmén
Pasante Bertha Alvarez

JUSTIFICACION:
La supervisién de las actividades del estudiagk ‘
te es un medio de evaluacién continua que per—
mite la integracibn del proceso enseflanZa~we—w-

a'prendiza;j e,

OBJ ETIVO:
Ques a través de la supervisién, las activida--
des del estudiante Sean evaluadas parQ que pug '
da apmvechir a1 miximo su participnciﬂn» er —
105 servicios asignados, en beneficio de U -

Formaci6n profesional.
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INSTRUMENTOS DE TRABAJO: .
~Grifica de rotacién de alumnes
-Anecdotarios

~Lista de asistencias.

ACTIVIDADES DE SUPERVISION:

~Vverificar que 1038 alumnos Se encuentYen ==«
ubicados en el servicio que les corresponda
segfin la grdfica de rotacibn.

~Llevar control de aspectos positivos y nega
tivos de los alumnos. )

~Llevar control de asistencia y puntualidad.
-Revisar plan diario de actividades en el -
area de nospitalizacién. -

~Pasar a 108 servicios ‘a revisar las activi-
dades que les alumnes realizan.

-Lluvar control de trebajos extraclases
~Llevar control de exdmenes parciales y fina
les. ) .

_~Revisar Procescs de At_e_ncidn’de E:nfeméria.‘_.

ZRealizar enseflanzas clinicas plancadas..

. Elaborado por Bertha Alvarez,
_Pasante de Lic. ‘en Enfermeria.
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UNIVERSIDAD NACTONAL AUTCNOMA DE MREXICO
ESCUELA NACICHAL DE ENFEPMERIA Y OBSTETRICIA

GUJA PARA LA EVALUACION DE LA
PRACTICA REALIZADA EN EL
HOSPITAL GENBERAL COYOACAN=-XOCO.
" PERIODO: Del 18 de julio al 9 de septiembre de 1988.
OBJETIVOS:
a) Dar oportunidad a los estudiantes de ex-
Ponier Sus imprésiones respecto a las ——-
experiencias obtenidas en la Institucién.
b) Valorar si se lograron los objetivos tra-
zados para la prictica.

ACTIVIDADES
LUGAR:
FPECHA:
HORA:
MODERADORA & Conducir la evaluacién.
RELATORA: : Rlaborar acta de evalua
cibn.
OESERVADORA: Establecer nociones de
. ) organiracidn,
CRONCMBTRISTA: . Determinar 1imites de -
tiempo.
PARTICIPANTES:

Por la Institucidn:
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Por la BEscuela:

PUNTOS POR DISCUTIR:

- 2 3e logrd integrar conocimientos sobre las patolo-

gtas descritas en el programa de Patolagia II %

~ 2 Se ejecutaron procedimientos generales y especifi
cos de enfermeria? en: ’
+» Quiréfano
+ Urgencias
. UC.T.
. Hogpitalizacién

consulta externa.

.= ¢ Se logrd una supervisién continua por parte del -
' personal docente?

- ¢ Lograron los estudiantes integrarse con el perse-
nal de la Institucidn?

CONCLUSIONES:

Blaborado por Dertha Alvarez,
Pasante de Lic.en BnPemer_in.
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ESQUEMA CURRICULAR DE LA INSTITUCION DOCKNTE.

1.~INFORMACION GENERAL:
Nombre:Escuela Nacional de Enfermeria y Obstetricia,
Dependencia;Universidad Hacional Auténoma de México.
Ubicacibén: Antigue Camine a Xochimilco y viaducto Tlal-
pan, D.P,,tel&fonoy 655-22-98 y 655-23-32.-

2.,~ANTECEDEBHTES HISTORICQS:

Para hablar de la profesién de Enfermeria en México, es
necesario remontarnos a la génesis de la mlsma y ubicarnes
en la &peca prehispinica donde 12 snfermeria tuvoe su orid -
den segfin los grandes historiadores. Bn ese entonces la —-—
enfermerfia predominante era mititar y su practica empirica
ejerciéndola hombres y mujeres denominades Tireitl,

La partera limada Tlamatquitizitl,atendia el embararo,
parte y puerperio, ademis actuaba como enfermera,racibien~
do de sus ascendientes y otras enfermeras experimentadas,~
educacisn, ensefianza del aficis y adiestramiento.

La Conquista provecl el aislamiento de estes trabajado-
res de-la salud, sitpacitn que propicid que ejf,-rcierzm —

fdnicamente con les grupos indigenas.
Una de 1as caracteristicas del tiempu'de 1a Colonia fue
Fuente; UNAM-ENEO.-Primeras Jornadas Conmemorativas del

_ Cuarto. Aniversarie de Las iastalacioncs de la
ENEQ P20 :
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la construccién de hospitales siendo la enfermerfa. ejerci-

da también por relipioses con gran espiritu humanista.

"La é&poca independiente, 1as Guerras de Reforma y la --
Intervencién Prancesa, desarrollaron a la medicina y por -

consiguiente a 1a enfermerian,

De lo anterioy deducimes que ?la enPermeria en México -
se encuentra unida a la historia de nuestro pueblo y que -
los avances técnicos y cientificos van paralelos a 1as ne-
cesidades de salud que se han presentado de acuerdo al mo-
mento histérico. Hasta 1867 es cuando la profesibn de par-
tera es reconocida sin las bases cientfificas que demandaba
la sociedad, dependiendo del Hinisterio de Instruccién PG~
blica*, quedando el plan de estudios reglamentado en la -~-
Ley de Ensefianza Profesional para la Escuela de Medicina,~
el 15 de diciembre de 1867 e integradc por las materias we
siguienteg:

- Nociones de embriologfa y anatomia fetal.

- Bmbarazo, parte, Puerperio fisielbgico y patoldégico.

~ Cuidados que requieren 1as madres y los recién naci--

dos.

~Higiene obsté&trica.

~ Operacjones obsté&tricas elementales,

- Antigepsia y terapéutica obstétrica.

Esta carrera de partera teni: duracién de un affo y f—-;

debian satisfacerse 108 requisitos siguientes:

IDEM p 21
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~Persona de sexo femenino, casada o viuda,

~Poseer la instruccién primaria.

Fue hasta 1841 cuando presentdé exdmen profesional la --
primera partera en M&xico, para 1888 habla 140.

De esto concluimos que la proefesibn de =nfermeria era -
hasta hace algunos aflos una de las profesiones que mostra-

ba mayor segregacién por sexo.

La carrera de enfermeria no tenia una preparacién for -~
mal, su enseffanza Se denominaba "las artes de enfermerfa™-
y consistia en el cuidado de enfermos, atencién que reali~-
zaban religiosas da distintas Srdenes, a quienes ayudaban-
mrj elres sin ninguna preparacién y ademids realizaban labo--~

res de tipo doméstico.

Bn 1903, se inicia la enseffanza formal de la enfexmeria
en México, el dactor Eduavrde Liceaga, Director de la EBacug
la de Medicina, organizé el "curse de clases preparatorias
Para adiestramiento de enfermeras®.Al inaugurarse, en 1905
¢l Hospital General, "la enseflanza y la educacidn fueron —
elementales”, las egresadas de este primer grupo se hicie-
ron cargo de log servicios de enfermerfa. Tal acontecimien
to incremants 12 dezanda de servicios y la creacidn de -—-
otros y consecuentemente la Preparacién de enfermeras.Bn ~
1907, se funda Pormalmente en México la prime_fa escuela de

enfeymeria.

T.IDBM p 21
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Al triunfo de la Revolucidn se establece en el pais una
politica nacional de salud dentro del contexto de la poli-
tica general de desarrollo nacional, lo que favorecid el--

auge de las ciencias médicas y de 1a enfermeria.

Despuls de la reapertura de la Universidad Nacional,en-
1911, la ensefianza de la enfermeria se incorpora a la --——-
Bacuela de Medicina, teniende como centro de ensefianza el-
Hoapital General.Se impartfan des carreras: Enfermeria y -
Obstetricia,

BEn 1933 como resultado del Primer Congreso de Enferme -

ria se manifiesta el requisite de enseflanza secundaria.

En 1935, el doctor Ignacio Ch&vez, Director de Pacultad
de Medicina, establece por primera vez como requisito in--
dispensable para cursar la carrera de enfermerfa cubrir el

ciclo secundario.

En 1945, se logra la autonomfa de la Bscuela de Enferme
ria de la Facultad de Medicina, y a partir de ese momento~
se denomina Bscuela Nacional de Bnfermeria y Obstetricia -
de la Universidad Nacional Auténoma de Mé&xico, sieﬁdov el -

primer Director el doctor Kverardo Landa, desde entonces — -

~5e han logrado avances en el Smbito a_sistencié_l,ac’ademico-r
y administrativo. '

En el perfocde de 1943-1957 se reestructura el _‘plah de - .
estudios con base en.las conclusiones del Seminario Inter—

Ibsx pp 21-22
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nacional de Educacibn en Enfermeria efectiuado en Zimapin,-
‘Hidalgo, Es 1z primera vez que se hace una reestructura ——

¢ibn con bases cientificas.

Se establecié una reglamentacién en el Smbito acadénico
ipniciando el primer curse de instructoras y el primer ——e=
bachillerato de ciencias bieclégicas en enfermeria. La ag--
cuela Nacional de Enfermeria y Obstetricia fue una de las-

pioneras de la Licenclatura en esta profesi8n.

De 1957 a 1961 se introdujo en el plan de estudios un -
enfoque preventivo, y por primera vez se incluyd las mate-
rias- de Introduccién a la Saiud Phblica, realizando las —
précticas en centros de salud, asi mismo se intenta esta—-
blecer el bachillerato como requisite previe de ingreso a-

la escuela.

Asf mismo,1ds necesidades de las instituciones médico -
asistenciales que demandaban personal especializado para -
la atencién de servicios especificos crearon en esta escug
la los cursoes de; Educacibn para profesoras en Bunfermerfa,

enfermeria Psiquidtrica y enfermeria cardiolégica.

Nuevamente sSe reestructura el plan de estudios de la -~
carrera de anfermeria, an 1966-1974, estableci®ndose la --
licenciatura en enfermerfa y obstetricia con duracién de - )
cuatro aflos e implementindose el sistema por semestres y -
créditos.Tambifn se suprime la carrera de obstetricia y-——
se planca el Sistema Universidad Abierta.

IDEM p-—22
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Bn 1975, él doctor Guillermo Soberbn aAcevedo ,Rector de-
la Universidad Nacional Autdnoma de Mexica, por primera ..4..
vez dio oportunidad a una enfermera para ccupar la Diyec -
cidn de la E.N.E.Q0. Durante su primer perfodo (1375-1978),
se realizan los siguientes proyectos: Se aprueba a finales
de 1975 e} Curso Bspecial Transitorico para obtener el gra—
do de Licenciado en Enfermeria y oObstetricia que es una -~
apecidn para 10s egresades de nivel técnico, que cumplen -—
can el requisito de bachillerato, ifniclindose aste curse ~
en 1976.

Es tanbil&n en 1976, cuando se¢ aprueba el Servicio ———-
Social y se& establece como reguisito previa el examen pro-
fesional en las dos carreras que imparte 1a EB.N.B.D., en -
este misma afic Se oryganiza el sistesma de Universidad abiexr
ta para la carrera de enfermeria a nivel técnico.

Se estructura un auevo plan de estudios para las carre-
ras de enfermeria y licenciado en enfermerfia y obstetricia
el que Se aprusba en 1979.

Se organizan los departanentos de Servicio Secial y ac-
tividades socio-culturales, Pedagogia,Psicelogia,Bstadisti
ca e Informacidn y Divulgacidn,

Ed 1977, ge implementa el programa de actualizzcidn cen .
‘1os tursos de: el nétedo cientifico en e pr&ceso de aten—
- cidn a la salud, sistematizacidn de la enseflanza y ori’ezitg_,
ci8n en educacibn sexual, ademds se implementa el programa -

IDEM pp 22,23
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de enseftanza continua.

E£n 1978 se inicia la creacibn de la divisidn de estu ——
dios superiores con la programacidn de la maestria en Admi
nistracién y Pormacifn de Recursos en Bnfermeria en los ——
servicios de salud y en este mismo aflo se crea el Departa-

mento de Programaciln,

En el perfodo 1979=-1982, se enfatiza sobre 1los avances-
obtenidos, crefindese 1a Coordinacisn de Investigacidn y el
departamento de audiovisual.(l)

3.~0RGANIZACION Y FOURCIONAMIENTO

Filosafia:

La Escuela Nacional de Bnfermeria y Obstetricia funda -~
menta Su filosoffia en les postulados expresados en la Ley-
Orgdnica, en el Plan Nacicnal de Salud y en 12 Reforma Edu
cativa; ha definide la enfermeria como un servicie de pro-
yeccidn social, realizada a diversos niveles, de manera ——
multi e interdisciplinaria, tendiente a mejorar las condi-
ciones de salud con y para 1a comunidad a través de funcis
nes especificas de imtegracidn, coerdinaciém,instrumenta -
cién,réintegracidn, investigacidn,docencia y administra ~-7
- cién.

censidera a 1a educaciln en enfermeria como un process
dinimice y permanente encaminade al desarrelle an&nice(z)_

(1) xpEm, p-23
(2) ENBO-URAM ,Plan de estudies de la carrera de anerner‘!.a
Bjel.pP-19
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de 1las petencialidades del alumno, que le permita desen -
volverse come ciudadano y Profesionista, responsable ante
34 mismo y ante la comunidad, con s8lidas bases &ticas, -
cientificas y técnicas que los conduzcan a actuar eficaz-
mente como integrante del equipo de zalud, en la atencidén
del paciente en el process salud-enfermedad.

objetivos:

Bl propdsito de la enseftanza de 1a enfermeria es for—-
mar profesionales: que sean capaces de participar eny ——
para la cemunidad, con juiclio critico, pader de decisién-
e iniciativa en todas las Ffases del ciclo de la vida,dan-
do mds impertancia a 1a conservacifn de la salud y consi-
derando a la enfermedad, como un accidente en la vida de-
10s individuos, adem&s que sSepan comprender al ser humano
cemo ente biopsicosocial en constante interaccién con el-
medio. ambiente.De acuerdo a este propbsite los sbjetives—
del pilan de estudios estardn enfocados para:

l.-Analizar la realidad nacienal social (politica y ——

econémica} come base para identificar y relacionar—

les prqblcmas de salud y precisar el campo de ac -—-

cién de enfermeria en la solucién de dicha problemitica. -

2.-Utilizar el método cientifico cemo eje central de -
toda la ensefianza. ’ .

3.~Diseflar la ensefianza para que ¢l estudiante por 81~

ajisso busque e integre conocimientos, en el estudie

. de prcblemas concretes.
IDEM
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4.-Diseffar las areas de enseflanza de tal forma que se-
considere al individue tanto en estado de salud ——-
como en el de enfermedad.

S.-Fomentar en el estudiante el deseo de coantinuar su-
desarrollo profesional hasta donde sus potenciaiida

des se 10 permitan.

6.~Orientar la enseflanza a la promocifn de la salud ==—
de:r individuo en las diferentes etapas de su desa--

rrollo, pPara aumentar la esperanza de vida.

7.~Planear la funcidn del personal para que cambie su-
papel de impartir informacibén al de aseser y gufa -

en el proceso enscflanza-aprendizaje.

8.—Considerar a la comunidad como campe de accidn del ~

estudiante.

g.~Utilizar los servicios de salud para la atencién de~
necesidades, principalimente, de 105 grupes mayerita-

rios, '
10.=Trabajar en forma coordinada con el equipo multidis
ciplinario en la solucién de los problemas de salud de la-

comunidad ,

Forma de organizacifn.-

Se anexa organigrama.

IDEM
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Recuros fisicos :

]
o
N

aulas

Aulas taller

Laboratorios

Sala de profesoras

Auditerio

Biblioteca

cubfculos para eximenes profesionalas.
Locales para oficinas

Aula Divisisn de Estudios superiores
Direccibn )
Oficina de Servicios escolares
Sanitarios

Estacionamiento

8alas para audiovisual

3
L " T ol T - N T TR I )

Taller de reparaciones

Fuente:observacién directa.-
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Recursos técnicos:

FLAN DE ESTUDIOS.-

"La estructura del Plan de Estudios ser& en base a ==
Sreas integradas en el proceso ensefianza-aprendiza en sl
que se enfatizan situaciones, problemas, para Cuya Solu-
cién se requiere selectividad de la informacién®.

(Plan de Bstudios ENEO-UNAM 1982,p 23),
AREA I1.-

El hombre y su ambiente.-

Primer sSemestre.

—-Anatomfa y Pisiolegia
~Bcologfia y Salud

;lntroduccibn a la Salud pfblica
~aAntropoleogia Secial
~Btimologias Médicas

~#étodo Cientifico y Proceso de Atencibn de Enfermeria.

Sequndo semestre,
-Técnicas de la enseflanza

~Farmacolegia
~Bstadistica
~sociologia

. -Btica

~Fundamentos de onfermeria

-Psicologia general.

Fuente:Plan de estudios ENEO-UNAM, 1982, pp 29-39
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AREA TXI.-—

listoria natural de las enfermedades
y crecimiento y desarrollo.~

Tercer semestre.
-Comunicacidn

~Nutricidn biAsica y aplicada
-Patologia 1

Cuarto semestre.

~Btica profesional y Legislacidén
-Dietoterapia

-Patologfa II

Quinto semestre.

~Crecimiento y desarrollo
~Psicologia evelutiva
‘~Principios de Administracisn.

3exto semestre,

“Patologia III (enfermeria pediftrica)
~Patelogla IV (enfermeria psiquistrica)
~Administracién de instituciones de salud,

ARBA 1T11.=-
Enfermeria avanzada.
Séptimo semestre.
-Enfermeria avansada
-Gineco-obstetricia I

-Administracién de los servicios de enfermeria,

IDEM.
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" Octave semestra,
-Gineco~obstetricia II
~Sistemas de enfoeymeria
-Tecnologia educativa

~-Seminario de tésis.
ASPECTOS NORMATIVO3 DE LA E.N.B.O.

Estos agspectos son importantes ya que nes pexrmiten eb-
servar las nommas que nos rigen dentro de la escuela y de
1a misma Universidad, dande a conocer los derechos y obli
gaciones que tienen tante 1os trabajadores académicos —~-
como 1os estudiantes, encontrande plasmadas estas normas—
an la Legislacidén Unlversitaria y en les diferentes regla
mentos internos de la escuela,teniendo entre otres:

El reglamento general, el de uniformes, el de inscrip-
ciones, el de laboratorio de enfermerfa, el de use de la-
biblioteca, el de Servicio Social, etc.

DEL ACADEMICO:

Las funciones del personal académico de la Universidad

song

sImpartir educacibn bajo el principie de libertda de ~
citedra y de investigaci@n, para formar profesionis -

Fuente: Legislacmn Universitaria, 1978,
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tas,investigadores, profesores universitarios y técni

" cos Gtiles a 1la sociedad"

#Impartir clases que correspondan a su asignatura en -
@l calendario escolar®.

*Cumplir con los programas de su materia apyobados por
el Consejo T&cnice respective y dar a Conocer a 3us =
alumnos, el primer dia de clases, dicho Programa y la

bibliografia correspondientev

"Realizar los eximenes en las fechas y lugares que Fiw
Je el Consejo Técnice respectivo”,

*Presentar anualmente a2 1as autoridades de su dependen

cia un informe de sus actividades acadbmicasn,

LOS ALUHNOS:

Los limites 4e tiempo para estar inscrito en 1z Univer
sidad serdn: "Cuatro afios para cada uno de los ciclog-
de bachillerato”.

"En el cicle de Licenciatura, un 50X adicjonal a 1a —=

duracién sefialada en el plan de estudios respectivo®.

*Los alumnes tendrin derecho a escoger les grupos a —-
los gue deseen indresar, sin més limitacién que el —-

cupo seflalado por 1las autoridades competentes”.

" “Ninglin alumno pedrd ser inscrito mis de'dos veces en-

IDEM.
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una misma asignatura. En caso de no acreditaria sélo-

podrd nacerlo en examen extraordinario™.

"Los examenas ordinarios serin efectuados por el profe
sor del curso Y deberfn estar ianscritos, excepte cuan
do a juicio del Consejo TEcnico correspondiente, las-
caracteristicas de la asignatura obliguen a otro tipo
de ex8men®,

"pPodrdn presentar ex&men ordinario los estudiantes ins
critos que habiendo cursado la materia no hayan queda
do exentos de acuerdo con 10 seflalado en el inciso A=
del Articule 2o

Se considerard cursada la materia cuando se hayan pre-
sentado 1o0s exdmenes parciales, los ejerciciocs, los3 —
trabajos y realizado 123 praActicas obligatorias de Ia-
‘asignatura,™

1DEM.
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Recurses humanes:
NUMERO Y PROFESION DE DOCENTES EN LA EJ.N.E.Q.

UMERG  PROFESION FRECUENCIA X

1 Bnfermeria

Técnica 51 22,17
2 Bnfermeria

Técnica vy

Pasante de

Lic.en Enf. 36 15.65
3 Licenciatura

en Enfermeria 45 18.57

4 - _M&dice cirujane 54 23.49

5 Psicblogo 1 3.04

6 - Quimico,Biclogo

Parasitéiogo 8 3.48

7. Pedagqogo [ 2.61

8 Socibloge 3 1.30

9 Hutricionista 5 2.18
10 Antropdiogo 1 243
11 Comunicdloge 2 .87
12 Lic.en Derecho 4 1.74
13 Lic.en Litera-

) . _tura Bspafiela 4 1.74
14 Lic.en Ad.BEmpr. 3 1.30
15 gtros 1 .43

TOTAL 230 100.00

" Puente:relacidn de personal académice E«N.E.O;
que eénvibd la Direccién General de Personul
de la UsNeAM., 15-XI-85.- .
Tomado del Informe de Alejandro Ramirez F.
Biblioteca ENEO.
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CATEGOURIAS DEL PEPSONAL DOCENTE EN LA E.N.E.O.

CATEGORIA FRECUENCIA[ X

Profesor Titular A
tiempo completo 1 43

Frofeser Titular B
tiempo conpleto 1 .43

Profesor Asociado B

medio tiempo 1 43
Profesor Definitive 116 50.44
‘Sii“““" Interine )

Técnico Académico
Auxiliar tiempo

completo (C) 3 1.30
Ayudante de profesor - 1 43

TOTAL - 230 L.00.00

Fuente:Relacién de personal de la E.N.E.C.,
que envia la Direccidn General de
Personal U.N¢A.Ma 15=X1=85.- . TR
Tomado del Informe de Alejandro Ramirez F. .
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PERGONAL DOCENTE CON CARGO ADMINISTRATIVO.

AS IEMANA MES
caRGo - Fo " a8 40{35 | 30
Directora 1 1
Secretaria
Acad8mica 1 1
Secretaria
Auxiliar 1 1
Jefes de
Divisifn 2 2
Coardinado
Tes de Ca-
rrera y
cursos
Posté&cnicos 3 3
Coordinado-
ras de Area ¥ 3 313
Coordinado~
res de mate
ria. 5 3 -4
Jefes de -
Dapto, 1o ’ 5] 3 2
TOTAL . 30 9 11/ 8 2

Fuente:esquema de organizacién ENEO relacibn
de personal de la !-:NEO.(1'“-1’01"“e de Alejandro Ramirez)
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NUM.Y CATEGGRIA DE PERSONAL ADHVO.
E.N.BE.O. BASE,CONFIANZA Y COMISIONADOS.

DE LA

No FREC. X FREC J % FREC. b4
BASE COM. COM«

X |Srio.Adm. 1 12.5

2 |jef.Dep. 2 25.0

3 [Jef.5ec. 5 5.74 4 50.0 | 1 7.15
4 |Secret. 2 2,30 1 12.5

5 |Bibliot. 6 6.90

6 [0f.Advos. (22 25.28 8 57.10
7 lTéenicos 3 3.45

8 |pibujant. 1 7.15
9 jrFotograf. 1 7.15
10 |Almacenis,| 3 3.45
11 (Multicop. 3 3.45
12 |Laborat. 10 11.50
13 jaux.Inten. |22 25.28
14 lvigilante 6 6.90
15 jarchivist.] 1 1l.15
16 l0f.carpe 1 1.15
17 |0f.Transp.] 1 115
18 |Pebn 1 1.15
19 lop.Mag.Regj 1 1.15

O {Jef.8erv. 1 7+315
21 |pel.Admvo. 1 7.15

TOTAL 87 100.00 8 lo00.00 |14 100.00

Fuente; Expedientes personales de les trabajadores
administrativos de ia E,N.E.O.
XIT~85.-
Tomado del Informe de Alejandro Ramfirez F.
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Poblacién estudiantil.-

PERFIL DE ASPIRANTE A LA CARRERA DE
BNFSRHERIA. NIVBL TECNICO.

Bl enfermero de nivel Técnico es un profesional del ——
area de 1la salud al servicio de la comunidad que realiza-—
su trabaje como parte de un equipo multidisciplinarieo con
el fin de promever, Prevenir y restaurar la salud del ine-
dividug,famiiia y comunidaad.

Las accilones inherentes a la préctica de la enfermerfa
Tequieren de capacidad intelectual y destreza manual de -
quien 12 ejerce y de la aplicacifn de 1log primcipilas cien
tificos que s& adquieren ¢n transcurso de los seis semes—
tres que dura la carrera.

Para cursar la carrera, el aspirante decbe contar con-
el certificade de secundaria que avale conocimientos de-
espafiol ,matem3ticas, biolegda, Filsica y quimica come bda-
se para el estudio de las diversas materias que van enca
minadas al conocimiento del individue come ser bicpsico=-
sociak. AsSi misme, requiere de conocimjientos de historia
y geografia, que le permitan ubicar al :hxd;lviduo en el -~
momento histérice y medio ambiente en el que se desen ——
vuelve. *

#s de fundamental importancia que el aspirante tenga-
salud e integridad fisica, capacidad de contrel emocio-—
nal,interts por prestar un servicie en beneficioc de la -

Fuente: Oficina de la Profesora Ma.Cristina Muggenburg.
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soéciedad y Facilidad, para relacionarse con los demfs, de

tal forma que le permita integrarse en el equipo de salud.

La carrera requiere que el alumno lé& dedique tiempo ~—-—
exclusivo, por 1o menos durante 1os Primeros semestres,~-—
tanto por 12 carga académica como por el horario de las -
précticas que se realizan en los diferentes campes de. —~—-

experiencia cilinica.

PERFIL TBRMINAL DE LOS ALUMNOS DE LA BSCUBLA
NACIONAL DE BNFERMERIA Y OBSTETRICIA DE LA

UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEX]CD.,ISB‘)--

Se presenta el perxrfil de los alumnos, nivel té&cnico y-
-licenciatura, tanto del sistema escolarizade como del —m=
abierto, que terminaron sus estudios el segundo Semestre-
de 1987.

Bl perfil incluye algunas caracteristicas de los alum=
nos referentes a su situacidn previa al‘ingreso a la ca-—

" rrera, a su desempefio durante la misma y a la opinién y -

conceptos sobre la carrera al concluirla.

RESPECTO A LAS CARACTERISTICAS PREVIA3 AL INGRESO
A LA CARRERA SE OBSERVO QUEB:

~ La relacibn mujeres por howbre en el nivel técnico-
es mayor (28 a 1) que én la licenciatura ( 7 a 1)

~ Bl estado civil mis frecuente es soltero, sobre todo

en los alumnos de nivel técnico.,

IDEM.
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- Del grupo de 1la Licenciatura, la mayorfa de los alum~
nas realizaron la preparatoria en escuelas oficiales—
de 1a Ciudad de México; obtuvieron un promedio supe--
rior a 8; no interrumpieron ni repitieron estudios y~
cursarcn la preparatoria en el tiempo, de tres aftos,-
estipulado. Las materias m&s reprotadas fueron mate-

m&ticas, fisica y quimica.

- La mayor parte de 1los alumnos de ambos niveles yeali-
zaron la secundaria en escuelas ofjciales de la Ciu--
dad de Mé&xico; obtuvieron un promedio de calificacio-
nes.superior a siete; no interrumpieron ni repitieron
sus estudios y no reprobaron ninguna materia. La matg
ria con mayor Indice de reprobaciédn fue matemdticas -
en ambos niveles y la duracién de los estudios fue la
normal, de tres afios, en la mayoria de los. -alumnos de
ambos niveles.

-~ LOoS tres primeros motivos de eleccibdn de la carrera,-
tanto a nivel té&cnico como licenciatura, fueron: ser—
un promotor profesional competente, adquirir conoci--

mientos y hacer contribuciones originales.

EN RELACION AL DESEMPERO DE LOS ALUMNOS DURANTE LA
GARRERA?

~ La situacibn de no interrumpir, ni repeticién es la--

mds frecuente para ambos niveles.

IDEM.



~87-

- La reprobacién es mayor ea el nivel técnico y las --
tres materias mds reprobadas, en ambos niveles, son:
Anatomia y Fisiolcgla, Patologia y Parmacologia. La-

mayor parte e 105 alumnos réprobaron alguna materia,

CON RESPECTO A LAS CARACTERISTICAS DE LOS ALUMNOS AL
CONCLUYR LA CARRERA:
~ §1 36.8%X del grupo de licenciatura opinéd que hubiera-
deseado estudiar otra carrera (principalmente medici-
na) y que no 1la cursaron por la necesidad de ingresos

econdmicos y la no aceptacidn.

~ Los z2lumnos de nivel técnico expresaron, en su mayo -
ria, desear trabajar en el segunde y tercer niveles,-
mientras que los de licenciatura mostraron una distri

bucién de respuestas mis heterogénea.

~ En ambos niveles es evidente la preferencia por labo-

rar en 4reas urbanas.

~ La mayor parte de los alumnos de nivel técnico y ——-
licenciatura piensa seguir estudiando,‘fundaméntal -

mente alguna especialidad o carrera afin a la salud.

1DEM.
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PROGRAMA DE SERVICIO SOUCIAL PARA PASANTES
DE LICENCIATURA EN ENFERMERIA Y OBSTETRICIA
BN PRACTICA DCCENTE .

X.- JUSTIFICACION:

Dentro de los campos de accidén del Licenciado en Enfer—
meria y Obstetricia ¢std contemplada la docencia. Bs por -
esto que Se ha considerado la necesidad de incorporar al -
pasante que realiza su Servicio Social en las funcionas ~--

docentes, con lo cual se ampliaria su experiencia.

Asimismo, algunos profesores de la E.N.E.Q. se han mos-
trado interesados en que los pasantes colaboren con ellos.
Bn este sentido las profesoras asignadas al Departamento -
de Seryicio Social, propusieron a la Comisién Coordinadora
de Servicio Social de la U.N.A.M., la integracién cde los -
pasantes en las actividades de docencia.picha propuesta —
fue aceptada, por esta razdn se ha diseflado el presente ~=
programa, en =) cual se pretende que &1 pasante de 1a ——mw
Licenciatura en Bnfermeria y Obstetricia obtenga experien—
cia docente, para lo cual participardn en el proceso ense-
flanza-aprendizaje de la enfermeria en algunos programas —-
del Plan de Estudios de la carrera de Enfermeria Nivel ——-
Técnico que ae aesarrolla en la B.N.8.0. y Para ello se -
dispeondri de la asesorifa y supervisiédn de los profesores =«

de las materias en que sean ubicados.

Fuente:Programa del Departamentoe de Servicie Secial.
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11.- OBJETIVOS:
General:
Complementar la Formacibn acaddmica de los pasantes,—
a1 aplicar 105 conocimientos tebrico-prictices, pParti

cipando activa y directamente en funciones docentes.

Especifices:

lo.- Participaré en la exposicibn de clases de aque=-
lios temas que sean de su dominio.

20.~ Adquiriri habilidad y destreza en la supervisibn
de 1las préicticas de 108 alumnos asignados.

30.~ Analizars la importancia que tiene la enseflanza-—
clinica directa.

I11.-~ LIMITES:
lo.=~be tiempo.-Duracibén: Un semestre.
Fecha: Variable,al término del ciclo -~
escolar. .
Turno: Matutino y vespertino.
Horario: de 07:00 & 14:00 & de 08:00 -
a 15:00 horas. .
De 14:00 a 21:00 6 de 15:00 -~
a 22:00 horas.
26.—Dq espacio.=E.N.E.O-U.N+AM. y otrias escuelas de=
enfermeria que tengan implementado --—
este tipo de Servicie Social -y deman-

den participacién de la E.N.E.O.

| IDEM.
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3o,.~liniverso de travajo.-~Pasante de ¥Nivel Licenciatu~
ra en Enfermeria y Cbstetyri-

Cla.

1V.~ORGAHIZACION.~
loi~pependencia.~Este programa de Servicio Social tie
ne dependencia directa del Departa —
mente de Servicio Social de la ENEO~
y su validacibn serf efectuada por -
la C.C.S5.5.de 1a U.N.AH.

20.~R&Cursos.~a) Humanos:
-Profesoras ubicadas en el Departamen—
to de Servicio Social de la E.N.E.O.
~Profesores y alumnos de 105 grupos --—
donde serdn asignados los pasantes.
b) Hateriales:
~Aulas,laboratorios e instituciones -~
sanitario-asistenciales. )
3o0.~Requisitos:Haber acreditado el total de materias-
‘ que comprende el Plan de Estudios de -
la Licenciatura en Bnfermeria y obste-
tricia y tener un promedio superior a=
9=

ACTIVIDADES A DESARROLLAR POR LOS PASANTES EN SERVICIO
SOCIAL EN EL AREA DE DOSENCIA,

a) Pa:ticipar‘en 1a realizacidbn del estudio -de campo ¢lfi-

nico. IDEM.
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Participar en la elaboracidn de la gré&fica de distribu-
cibdn de alumnos por servicio.

Elaborar plan semanal de actividades

Participar en 1a elatoracibn de la calendarizacibn de-
las clases

Participar en la programacién de enseflanzas ciinicas.

( 5 minimo)

Entregar a la profesora de grupo la clase escrita y el-
recurso didfctico, para su revisidén y asesoria una sema
na antes de su exposicién (no mds de 10 clases)
Entregar a la profesora de grupo las enseffanzas clini -
Cas para Su revisién y asesoria 12 horas antes de su —-
exposicibén.

Asistir con el grupo de alumnos a las clases y practi--
cas de laboratorio e institucional con el horarioc esta-
blecido para el grupo (turno matutino de 7:00 a 24:00 -
6 de 8300 a 15:00 hs, y turno vespertino de 14:00 a —--
21:00 o de 15:00 2 72:00 hs.)

Impartir las clases en la fecha y hora planeadas, con-
la asesoria de la profesora de grupo.

Impartir las ensefianzas clinicas en la fecha, hora y --
lugar indicados, con 1a supervisién de la profesora de-
grupo. )

Participar sn el control de 10s alumnos en relacidn a:

asistencia, puntualidad, presentacidn.

IDEM.



1)

m)

n)

f

~

o)

P)

q)
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Supervisar las pricticas de 1os alumnos asignados

{ 8B a 10 alumnos)

Mediante anecdotarios registrar las observaciones he =-
chas a los estudiantes asignados.

Colaborar con la profesora de grupo en la elahoracidn--
de 1los instrumentos de evaluacidén de la teoria v la ——-
prictica realizada

Participar en la evaluacién de la etapa tebrica y. pric-
tica de los alumnos

Rendir informe escrito,mensual al Departamento de Servi.
cio Social con copia para la profesora de grupo y firma
do por esta

Participar en su autosvaluaciédn y evaluacién de 1a eta-
pa de Servicie Social realizado,parcial y final.
Integrar la carpeta de trabajo correspondiente (anexo -
l.Contenido de la carpeta de trabajo igual a informe —
£inal de servicio Social).

EVALUACION ¥ ACREDITAGION DEL SERVICIO SOCIAL.

La evaluacién serd efectuada pdr los profesores de -—

grupo en et cual fue ubicado el pasante, considerando los-

aspectos o indicadores d& la Guia de Evaluacién.

IDEM.
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ACTIVIDALES DE ENFERMERIA.

INSTITUCION EDUCATIVA: Escuela Nacional de Enfermeria y
Obstetricia (B.N.R.0.)

GRUPO ASIGNADRO: 2410 Nivel Técnico

INSTITUCIONES DE SALUD:Unidad de Madicina Pamiliar No.15
del TI.M.S.S5.
Hospital General Coyoacin-Xoco
del D.D.P. -

ADMINISTRATIVAS:
~Elaboracibn de Programas de Pricticas Clinicas

correspondiente‘ 21 Area Natural de las Enferme

dades.-Patologia II.- 2
~Elaboracién de Programa de Consulta Bxterna. 1
-Blaboracifn Plan General de Actividades. 1
-Elaberacién Plan de Supervisidén 2
~Elaboracifn Plan de Evaluacifn 2
-Elaboracisn Guia de Evaluacién de Pricticas
Clinicas, : 3
~Blaberacién formas para evaluar charlas. 10
~Blaboracién formas autoevaluacidn charlas 20
.~-Blaboracién Anecdotarios 10
~-Blakoracifn Forma para control de trabajos

entregados y presentados. : R T

—-Blaboracifn forma para.contyol de-eximenass

parciales. : T
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~Blaboracifn forma para concentracién de

calificaciones 1
—Calendarizacifn de clases a impartir 1
~Calendarizacifn de enseflanzas clinicas. 1

~Participar en la elaboraci6n de la gri

fica de rotacién. Sz
—~Blaborar planes semanales de actividades 18
~Elaborar informe de actividades mensuales.

~Integrar carpeta de trabajo de Patologla 11

TECNICAS:
~Revisar informes semanales de& los servicios

en que Ffueron asignados 10 alumnos. 80
-Revisar Historias Naturales 9
-Revisar guiones para charlas educativas 20
~Asistir,supervisar ¥ evaluar charlas E. 20

~Orientar la elaboracién de peribdices
murales. 3
~Verificar que 1os alumnos se encuentren
ubicados en el servicio que les corres-
ponda,segfin 1a grifica de rotacién.
~Llevar control de aspectos positivos y
negativos de los alumnoq.
~Llevar control de asistencia y puntua11dad'
-Llevar control de trabajos extraclases
~Llevar contrel de eximenes parciales
¥ Finales

~Revisar actividades de alumnos en campo.
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-Revisar actividades de alumnos en Consulta
Externa, Unidad de Medicing Familiar No,15
-Revisar actividades de alumnos en Hospital

" xoco. »
~Participar en la supervisién de zlumnos en
Clinica No.15 del IMSS.

~Participar en la supervisidn de alumnos en

) gospital Xoco.

-Asistir con el grupe a clases tedricas y -
deo laboratorio en la ENEQ.

~Asistir con el grupo a clases tedricas de
Patologfa IXI (Dr.Juan de Dios Rodriguez).

DOCENTES:
~Exposicién de clases planeadas 12
-Exposicién de enseffanzas clinicas planeadas 5

~Participacifn en exposicibn de enseffanzas
ciinicas incidentales . 2

~Participacién en la elaboracién de la
calendarizacién de clases.

-Participacién en la elaboracifin de exdmenes
tebricos, '

-~Participacién en la evaluacién de las
précticés.

-pafticipécion en la calificacifn de

eximenes teSricos.
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INVESTIGACION:

~En forma indirecta, a través de la consulta bibliogrAfica

para 1a preparacidn de clases y ensefianzas cliniceas.

—~Blaboracién de estudio de campo clfinico de ia Unidad de ~~

Medicina Familiar nNo. 15 del I.M.S.S.

~Elaboracidn de la carpeta de trabajo del Hospital @general

Coyocacdn-Xoco.

Al término del semestre escolar del grupo asignado, Ssc-

realizaron las siguientes actividades:

Participar en la supervisidén de alumnos pasantes,tanto-
de nivel Técnico como Licenciatura en diversas Institucio=-
nes coma: Escuela Nacional de Artes Pi1isticas, Instituto -
Nacional de la Nutricién, Instituto Nacional de Pediatria,

Clinica NHo.7 del I.M.S.S.
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CONCLUSIONES Y SUGERENCIAS.

El haber realizade el Servicio Social como Docente en -
Bnfermerfa me permitid detectar la gran responsabilidad ——
que se tiene al estar frente a un grupc de alumnes y dque -
&stos adquieran los conocimientos necesarios para su Forma
cidn profesional. Asf mismo pude darme cuenta de ias difi-
cultades gue el docente tiene que enfrentar y daries solu-
cién de la mejor manera en beneficlo de los estudiantes,de

la Institucién de saiud y de la propia escuela.

Bn la primera etapa de la practica, el grupo al que ful
asignada, estuvo ubicado en una ciinica de medicina fami -
liar, considerada para atencifn en el Primer Nivel y el ~-
programa de Patologia II indica que las actividades del —-

alumno deben desarrollarse en un hospital general.

3in embargo, se traté de sacar el mayor provecho para -
poder aplicar la teorfa a la préctica y asi cubrir los —-—
objetivos educacionales.

En esta primera etapa, parte de los alumnos Fueron ubi-
cados en censulta externa, donde una de las actividades —
era detectar los padecimientos mis frecuentes por los que-
.se demandaba atencidn médica. :

Otra parte de 1os alumnos estuvo en Medicina Preventi —
va, y con base en la grifica de rotacibn, todos los alum -~

nos tuvieron la oportunidad de estar en las dos &reas.
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EStas actividades en un momento dado llejaron a ger. ——
tan repetitivas, que se notaba apatia por parte de las --
aiumnos. Las dltimas semanas, 1a Institucién tomd al =«
total del grupo para llevar a cabo la realizacién de éus-
programas de Medicina Preventiva extramuros, donde los —-

alumnos participaron con agrado.

Bn la segunda etapa de la prictica, el grupo fue ubica-
do en un hospital de urgencias » por 1o que 1los objetivos —

del programa fueron cumplidos.

Bl programa tebdrico fue adaptado, tomande ean cuenta las
necesidades de aprendizaje, ya que los alumnos, antes de -
iniciar su prdctica en #1 hospital de traumatologia, 1leva
ban los conocimientos tebricos basicos para la atencién -~
del paciente, losS cuales Ffueron complementados con la.pric
tica, las exposiciones de clases por parte de las docentes,
de >105 mismos alumnos y las enseflanzas ciinicas tanto pla-

neadas como incidentales.

Bn lo referente a la evaluacidn, al inicio del cdrqo, -
se dio a conocer a los alumnos 1los parimetros a evaluar, -
teniendo entre estos los eximenes parciales, los cuales «-
permitieron detectar tanto al docente como al alumno los -
logros adquiridos. Otre medio de evaluacibn muy importante

- Fue 12 supervisién de actividades del ailumno, ya que permi
“ti6 valorar al docente si el alumno aplicaba correctamente
la ‘teorda para atencién del paciente, donde se le orientéf

corrigié y aclaré dudas.
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Con respecto a la acreditacibén, cada alumno conocila si-
era apto para acreditar, ya que nadie mds que &1 sabfa si-
habla cumplido con 1los parimetros que se dieron a conocer—

para ser evaluadoS.

Bs importante mencionar que el buen funcionamiento del-
grupo- estuvo dado por la integracidn de las docentes titu-

lares del mismo.

SUGERENCIASS

- Que los alumnos sean ubicados en campos clinicos acor
des al programa del semestre correspondiente, ean bene
Ficio da su formacién profesional.

- Que las docentes tengan la libertad de formular su -
propio plan de trabajo, sin ignorar los objetivos de-
1a Institucidn, con objeto de hacer la prictica mis -
dindmica, cuando el campo clinico sea diferente al.—
propuesto en el programa de pricticas.
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GNIVERSIDAD NACYONAL AUTONGHA DE MEXICO
BSCUBLA NACIONAL DB ENFERMERIA Y OBSTETRICLA.

CALENDARIZACION DB CLASBS.

MATERIA: Patologia YI

AREA: Historia Natural de las Enfermedades.

UBICACICH: <o.semestre,

SRUFO: 2410 Nivel T&cinico

FEGHA:S Dal 9 de mayo al lo.de julio y del 18 de
julio al 9 de septiembre de 1988. )

CAMPO: Unidad de Medicina Familiar No.lS5 del IMSS

Hospital General Covoacin-Xoco.

FECHA HORA TEMA LuGAR
18/v/88 - 7 hsa. Cataratas Aunla del IMSS
26/v/88 13 hs. Meningitis " ‘
6/VE/88 7 y 13 hs. Tr;aumatismos C.B. "
22/v31,/88 7 hs, ostiomielitis L
23/v1/88 7 hs. . Osteoporosis hd
21/vI1/88 7 hs. Sfndyrome Méniére Aula de Xoco
22/931/88 7 hs. oOtosclerosis "
4/NIITI/88 7 Hs. Lupus Eritematosoc "
24 /Y1¥1/88 7 hs. Serpientes

(mordeduras) "
25/vi11/88 7 hs. Bscabiasis "

26/vIX1/86 7 Hs. Lepra- - »
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UHIVERSIDAD NACIONAL AUTONCMA DE MEXICO
ESCUBLA NACIOHAL DE BHFEFMERPIA Y OBESTETRICIA.

CALENDARLIZACION DE EUSENANZAS CLINICAS.

MATERIA: Patologia 11

ARBA: Historia Hatural de las Enfermedades
UDICACION: 40.Semestre '

GRUPO: 2410 Nivel T&cnico

FECHA:Z Del 9 de mayo al 1lo. de julio y del 16 de

julio al 9 dr septiesbre de 1988.
CANFO: unidad de Medicina Familiar No.15 del IMSS.

Hospital General Coyoacda-Xoco,

FECHA HORA TEHA LUGAR
16/v/38 7 HS. vacunas Aula del IMSS
25/‘1/53 7 hs. Ex&men Neurolégico "
12,/v111,/88 7 hs. Radioterapia Aula de Xoco,
15/¥131/88  11.30 hs. Traccién o
esquelética Pise oOrtepedia.

7/Ix/88 7 hs. Puncién lumbar Aula da Xoco,
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CALENDARIZAGICN DE CHARLAS 1ER.PER1ODO.

GRUPO: 2410 Hivel Téenico

AREA: Historia Natural de las BEnfermedades.

PLRIODO DE FPRACTICAS:Del 9 de mayo al lo. de

julio de 1988.

HWOMBRE TEMA F.Rev., F.ExXp. CAL
1.~ Robles aranda Araceli DOC-CU 12/v 16/v
2.~ angeles Hdez.silvia DOG-MANA 12/v 167
3.~ Cid Paniagua Fabiola Detecg,

afecc.

urinar. 12/v/ 16/v/
4.~ Hontes Duefias Carlos Parasit.

intest. w3/ N/
5.~ Durén Hedina Jovita Rehidrat.

oral 13/v/  18v/

6.~ Sinchez Galicia Margar. D.0.D. 13/¢/ N/
7.~ Del Monte Zavala Mireya HeArta. 6/v/ 199/
8.- Garcfa Arteaga Luz Ma. Rabia 16/v/ 19/v/
9.~ Muftiz Garcfa Marina Hig.pers., - 18/V/ 19/v/
10.-Hdez.Garnica Marila Prev.acc.

en hegar 18/v/ 20/v/
1l.-Garcia Hdez.Rosa Maria({k) Prev.enf.

aastroint. 18/V/ . 20/v/
12,-Guzmén Aguilar Alejan.{&) Prev.enf. -

respirat. 18/v/ 20/v/
13.-Mezquitin vizquez Iscela(k) Prev,enf, E
: . © trasmisib. 29/v/ . 23/v/
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14.-Cortés Pérez Concapcibn(&) Orient.

15.-Gomez Garcia Verdnica(w)

16.-Pérez Ramirez adriana(k)

17.-Aguilar ramirez RrRocio

18,-Arteaga Olivares Cirila
19.-Llanos Garcia Ma.Blena
20.~Tel&sforo Jiménez Martha

nutric.

Prev.
caries

Higiene
de la
vivienda

Inmuniza-
ciones.

Plan.Fan.
TeB. P

Fiebre
reumbtica

21.~5errano Toriz Ma,.,de la Luz Control

(x)

22.-Del Prado Pérez Ma.T. (&)
23.-Avila Quiroz Ma.Gpe. (&)

de enf,
trasmis.
sexuales

DOC-Cu
DOC-MAHA

-24.-Montes Silverio Cristina(i)Afecc.

25.=Torres 501is Imelda

26.-rodriguez Lépez Lucia
27--F15res S&nchez Vir ginia
28.-1dez.¥orales Silvia
29.-Morales del P.Rosalia

- 30,-8&nchez biaz pngel Ivan

(&) Alumnos que me fueron

urinar.

Parasit.
intest.

Reh.oial
D,0,D,
H.ATE,
Rabia

Higiene
Personal

asignados,

19/v/

isp/

20/v/

20/v/
23/v/
23N/

238/

258/
as/v/
26N/

26/v/

21N/
ayfv/
3N/
30/v/
lo/v1/

10/v1/

23/v/
a3/v/

a8/

258/
26/v/
26/v/

26/v/

297/
217/
3N/

00/
ro. 1/
10./v1/
2/v3/

2N/
3/v1/

3N/




AREA:

~108-

CALERDARIZACION DE CHARLAS 20.PERIODO
GRUPO: 2410 NIVBL TEGHNICO

Historia Natural de las Bnfermedades

PERIODO DE PRACTICAS:Del 9 de mayo al lo.de julio de 1388.

NOMBRE TEMA P.Rev. FP.BXP. CAL
l.~ Robles Aranda Araceli Prev.acc.
en hogar 2/vi/ §/vi/
2.~ Angeles Hdez.Silvia Enf.gastro
intest, 2/N1/ 6/%1/
3.~ Cid Paniagua Pabiola Prev.enf.
: respirat. 2/VI/ 6/vi/
4.~ Montes Duefias Carlos Prev.enf.
) trasmis. anNi/ 8spNi/
5.~ Durdn Medina Jovita Orient.
nutric. T2 VARR:Va's ¥4
6.~ Sinchaz Galicia Margar. Prev.caries 3/Vi/ 8/v1/
7.~ Del Monte Zavala Mireya Saneamiento R
de 1a vivien
da. e/v1/ 9/N1/
8.~ Garcia Arteaga Luz Ma. Inmuniza~ .
ciones. [Ya's VARE-T4's V4
9.~ Mufiiz Garcla Marina Plan.fam.  6/v1/ 9/V1I/
‘10.-Hdez.Garnica Marild T.B.F. 8/v1/ w0/v1/
11.-Garcia Hdez.Rosa Ma.(&) Fiebre '
. - reumitica 8/v1/ 10/vI/
12.-Guzm&n Aguilar Alejand. (&) Control )
) . enferm.
transm, :
sexuales . 9/vi/ 13/vi/
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13.-Mezquitin Vizquez Iscela(&)DOC-CU s/NT/
14.-Cortés Pérez Concepcidn(&) DOG-MAMA 9/v1/

15.-Gbémez Garcia Verénica(&}
16.=Pérez Ramirez Adriama(s)

-17.-Aguilar Ramirez Rocio
18.~Arteaga Olivares Cirila
15.~Llanos Garcia Ha.Elena
20.-Telésforo jiménez Martha

Afecc.
urinar. 0/v1/

Parasit.
intest. 10/Vi/

Reh.oral 13/v1/
D/0,D. 13/v1/
H. ATt, 13/vi/
Rabia 15/v1/

21.-Serrano Toriz Ma.de la L(%)Higiene

22.-Del Prado Phrez Ma.T. (&)

23.~Avila Quiroz Ma.Gpe. (&)

24.~Montes Silverio Cristina
(&)

25.~Torres Solis Imelda

26.~Rodriguez Lépez Lucia

27.~-Flores S&nchez Virginia

?8.-Hdez.Morales Silvia

29.-~Morales del pPilar Rosalfa

30.~5anchez Diaz Angel Ivan

personal 15/vi/

Prev.de

acc.en~

hogar 15,v1/
Prev.enf.
gastroin.16/v1/

Prev.enf.
respirat.16/v1/

Prev.enf.
trasmis. 17/vi/

Orient.
nutric. 17/vi/

Caries 201/

Sanean.
de la
vivienda 20/vI/

Inmuniza=-
ciones 22/vi/

Pran.Fam.22/vi/

~ {&) Alumnos que me fueron asignados.

13/v1/
13/v1/

15/v1/

15/v1/
16/v1/
16/v1/
16/v1/
v1/v1/

17/vi/

/1)
20/vy/
20/v1/ .
22,01/
2.">/v1/

23/v1/

23/v1/

a4/v1/
24/vi/
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UNIVERSIDAD NACLOHAL AUTONQMA DE MEX1GO
HSCUBLA NACIONAL DE ENFEPMERIA ¥ OBSTETRICTA
EVALUACION DE TEMAS:{(CHARLAS EDUCATIVAS)
ARBEA: Historia Natural de las Bnfermedpdes
MATERIA: Patologia 11 GRUP032410 Nivpel Técnico.
INSTITUCION :Unidad de Medicina Familiar No.15 del IMSS.
" NCMERE DE LA ALUMMA:

PARPA SU PEVISION
~Bn la fecha indicada U P,

1.~PRESENTAGION DEL TEMA MB B [R b

~pespubs de la fecha indicada

~Incluye sugerencias

2,-PRESENTACION PERSOMAL.
~yniforme completo y 1limpio Ly Sy R ——

~Pelo recogido

-~Zapatos limpios

3.-BAPOSICION DEL THMA.
-Marnejo del material didactico w-—cammmfimmm e

—Conocimiente del tema

~Lenguaje adecuado I

~Control del grupo -—-----‘f---__-__-..-..-

~Bvaluacibn del tema

4.~EVALUACION TOTAL:
OBSERVACIONES:

SUGERENCIAS: {

Blaborado por ERertha Alvarez,
Pasante de Lic.en Enfermeria.
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UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONGHMA DE MEXICO
ESCUELA NACYIONAL DE ENFERMERIA Y OBSTETRICIA
AUTOQEVALUACION DE CHARLAS EDUCATIVAS.

NCMBRE?

AREA: Historia Hatural de las Enfermedades
FECHAS ' HORA:

LUGAR:

MARQUE CON UNA GRUZ LO QUE CONSIDERE HABER REALYZADO
DURAHTE LA PLATICA.

I.~CONTBNIDO DEL MENSAJE:
-Acorde con el tema planteado

~No tuvo relacifn

11.~-BXPOSICION DEL TEMA.
-3ecuencia légica
~-56lo en scasiones

~No la hubo

II1.~-DOMINIO DEL TEMA:
-Durante toda la exposicién
~3810 ‘en parte
~No se domind.

‘xv.—LsHsuMB Y voz:

" ~ptilieé tono ¥ lenguaje apmpiado
—Utilizé muches tecnicismos- (s:Ln expl:lcarlos)
from ¥ lenguaje .Pueron'inaprppiudos.
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V.=AUXILIAR DIDACTICO:

~Elaborade y utilizade apropiadamente

~Blen elaborado perc mal empleado.

VI.~TIEMPO DE EXPOSICION:
=Suficiente para el desarrollo del tema
-BExcesivo para el desarrollo del tema

~Insuficiente para el desarrolio del tema,

VII.-HANTUVO ElL INTBRES DBL PUBLICO:
~Todo el tiempo
-8610 al injcio
~No se interass

VIII.~EVALUACION: )
-Hubo retroalimentacifn conforme a 1los objetivos.
=Se formularon preguntas sin haber considerado los

objetivos.

-No se hizo retroalimentacibn.

1X.-CONSIDERAS QUE LA BIBLIOGRAFIA CONSULTADA PUR
SUFICIENTE PARA LOGRAR LO3I OBJBETIVOS DB LA CHARLA.

" FIRWA DE LA ALGMNA (0}

Blaborado por Bertha Alvarez,
- Pasante de Lic.en Enfermeria.
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