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e CB5_Que els estudiants hagin desenvolupat aquelles habilitats d'aprenentatge necessaries per empendre estudis posteriors amb un alt grau
d'autonomia.

e CB1_Que els estudiants hagin demostrat tenir i comprendre coneixements d'una area d'estudi que tingui la base en I'educacié general, i s'acostuma
a trobar a un nivell que, si bé es recolza en llibres de text avangats.inclou també alguns aspectes que impliquen coneixements procedents de la
vanguardia del seu camp d'estudi

CB3_Que els estudiants tinguin la capacitat de reunir o interpretar dades rellevants (normalment dins de la seva area d'estudi), per emetre judicis
que incloguin una reflexié sobre temes rellevants de caire social, cientific o etic

CE13_Aplicar el procés d'infermeria per proporcionar i garantitzar el benestar, la qualitat i la seguretat a les persones ateses
e CE14 Coneixer i aplicar els principis que sustenten les cures integrals d'infermeria
e CE15_Dirigir, avaluar i fer les cures integrals d'infermeria, a l'individu, la familia i la comunitat

e CE21_Coneixer els problemes de salut més freqiients en les persones grans. Seleccionar les intervencions cuidadores adregades a tractar o a
prevenir els problemes de salut i la seva adaptacio a la vida diaria mitjancant recursos de proximitat i suport a la persona anciana

e CE20_Comprendre els canvis associats al procés d'envelliment i de la seva repercussi6 en la salut. Identificar les modificacions estructurals,
funcionals, psicologiques i de formes de vida associades al procés d'envellir
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e CG3_Coneixer i aplicar els fonaments i principis teorics i metodologics de la infermeria

e CG4_Comprendre el comportament interactiu de la persona en funci6 del génere, grup o comunitat, dins del seu context social i multicultural
e CG6_Basar les intervencions de la infermeria en I'evidéncia cientifica i en els medis disponibles

* CG9_Fomentar estils de vida saludables, I'autocura, recolzant el manteniment de comportaments preventius i terapeutics

e CG11_Establir una comunicaci6 eficag amb pacients, familia, grups socials i companys i fomentar I'educacio per la salut

e CG1_Ser capag, en l'ambit de la infermeria, de donar una atenci6 tecnica i professional adequada a les necessitats de salut de les persones que
atenen, d'acord amb el seu estat de desenvolupament dels coneixements cientifics de cada moment i amb els nivells de qualitat i seguretat que
s'estableixen en les normes legals i deontologiques aplicables

e CG2_Planificar i donar cures d'infermeria dirigits a les persones, familia o grups, orientats als resultats de salut, avaluant el seu impacte, a través de
guies de practica clinica i assistencial, que descriuen els processos pels quals es diagnostica, tracta o cura un problema de salut

e CG7_Comprendre sense prejudicis a les persones, considerant els seus aspectes fisics, psicologics i socials, com a individus autonoms i
independents, assegurant el respecte a les seves opinions, creéncies i valors, garantitzant el dret a la intimitat, a través de la confidencialitat i el
secret professional

CG8_Promoure i respectar el dret a la participacid, informacié, autonomia i el consentiment informat en la presa de decisions de les persones
ateses, segon la forma en com viuen el seu procés de salut-malaltia

CT 1 Desenvolupar la capacitat d'avaluar les desigualtats per rad de sexe i génere, per dissenyar solucions

Les persones tenen un paper actiu, des de la seva autonomia, en com sera el seu procés d’envelliment. La prevenci6 i el foment d'un envelliment saludable
millora la qualitat de vida en les persones quan es trobaran en el periode de I'ancianitat.

Tot i aix0, I'envelliment comporta modificacions en I'organisme de les persones, que, en ocasions poden esdevenir processos patologics i sindromes propis
d’aquesta etapa de la vida. Les infermeres formem part de I'equip interdisciplinari que proporciona les cures a les persones grans, sent un pega clau en
aquets equip d’'atencié sanitaria.

La de I'Associaci6 Nord-americana d'Infermeres, defineix la infermeria gerontologica com "la professié que abasta la promocié i manteniment de la salut, la
prevenci6 de les malalties i el foment de I'autocura en I'Adult Major dirigits cap a la restauracié i abast del seu optim grau de funcionament fisic, psicologic i
social, abasta també el control de les malalties i la cura, assegurant la comoditat i dignitat fins a la mort ".

Aquesta assignatura ha de proporcionar a I'estudiant les competéncies per optimitzar I'atencié a I'envelliment de les persones i les comunitats des de la salut
a la malaltia.

RA 2. Seleccionar i realitzar intervencions infermeres des d'un plantejament integral adequades a cada etapa en cada nivell d'atencié de salut.
RA 9. Establir una relaci6 terapéutica empatica i respectuosa.

RA 18. Identificar els aspectes principals de les cures infermeres que necessiten els adults en situacié d'alteracié de la salut i dependencia funcional
RA 19. Aplicar el procés d'atenci6 infermer des d'un model de cures integrador i holistic.

RA 26. Coneéixer les estrategies de treball en equip aixi com I'aportaci6 especifica infermera.

RA 27. Reconeixer I'evolucié del concepte de vellesa des de les perspectives: social, cultural i historica.

RA 28. Identificar els determinants de salut de la persona gran.

RA 29. Comprendre els canvis inherents al procés d'envellir i la seva relacié amb la qualitat de vida i la prevenci6.

RA 30. Coneixer les principals sindromes i problemes de salut organics i funcionals, de salut mental i socials prevalents en les persones grans.
RA 31. Aplicar el procés infermer, des de plantejaments reflexius, sistemics i integradors de la practica del cuidar.

RA 34. Establir una comunicaci6 efica¢g amb les persones, families i grups i fomentar I'educacio per a la salut.

RA 36. Fomentar estils de vida saludables i I'autocura, recolzant el manteniment de conductes preventives i terapeutiques.

RA 37. Coneixer els recursos d'atencio a les persones grans.

RA 58. Sabe hacer un uso inclusivo y no sexista del lenguaje.
RA 59. Es capaz de realizar una historia clinica, examen fisico, psicolégico o diagnéstico de enfermeria, o actividad diagnostica propia de otros profesionales
de la salud de forma especifica para hombres y mujeres



MD 1. Sessions de classes expositives

MD 2. Seminaris

Metodologies

docents MD 3. Treball en grup

MD 10. Simulacié

MD 11. Treball autonom

1- Presentacié assignatura. Procés d'envellir. Envelliment saludable.

¢ Determinants d'un envelliment saludable.
¢ Enfocament proactiu per la salut i el benestar.
¢ Les malalties croniques

Concepte de malaltia cronica.
Aspectes basics de les malalties croniques.
Malalties croniques més prevalents en la gent gran.
Pacient cronic : Actuacié infermera.

¢ Fragilitat: Definicions.
Instruments per al diagnostic.
Fragilitat com a eina d'avaluacio de riscos.
Epidemiologia.
Fisiopatologia.

Intervencions

2. Valoracié geriatrica Integral (VGI). Autocura de la salut en les persones ancianes.

e Concepte i dimensions de la valoracié geriatrica.
¢ Objectius de la VGI.
e L’'autocura en la gent gran: factors inhibidors i factors facilitadors.

3- Patologies en la gent gran. Presentaci6 clinica. Cures infermeres
Malaltia pulmonar obstructiva cronica. MPOC

¢ Modificacions del sistema respiratori en I'envelliment.
¢ Intervencions infermeres en els tres nivells de prevencio.
e Actuacio infermera en el pacient amb MPOC estable.

Diabetis Mellitus T Il

¢ La diabetis en I'ancia: Diabetis Mellitus Tipus Il

¢ Manifestacions cliniques i formes de presentacio en la gent gran.
e Les complicacions de la diabetis: immediates i a llarg termini.

e Cures infermeres



Insuficiencia Renal Cronica (IRC). Infeccions del tracte urinari (ITU).

* Poblacié i factors de risc.
¢ Classificacié. Estadis evolutius de la IRC.

¢ Abordatge del malalt amb insuficiéncia renal cronica avancada.
¢ Tipus de ITU. Presentacio en la gent gran.
¢ Cures infermeres

Insuficiencia cardiaca congestiva i pneumonia en els ancians.
¢ Plans d’'atenci6 per els ancians amb insuficiéncia cardiaca amb risc de presentar les
sindromes geriatrics.

¢ Signes i simptomes de la presentacio clinica de la pneumonia en la gent gran.
e Cures infermeres en la IC i pneumonia

4- Sindromes geriatrics

¢ Definicié de sindromes geriatric.
e Tipus de sindromes geriatrics.
e Consequeéncies en la salut de la gent gran.

La gran sindrome geriatrica: La Immobilitat.

e Causes i graus d'afectacié de la immobilitat.
¢ Valoraci6 infermera de les consequiencies de la immobilitat.
e Pla d’actuacié6 multidisciplinar i d'infermeria en el sindrome d’immobilitat.



Nutricié i envelliment. Malnutricié. Trastorns de la degluci6. Disfagia.

¢ Importancia de la nutrici6 en I'ancia.

e Canvis fisiologics en la gent gran relacionats amb la nutricié.
e Malnutricio, Pérdua de pes. Anoréxia.

e Trastorns de la deglucio: disfagia orofaringia.

Ulceres per pressio. "L'epidémia sota els llengols"

Definici6 i etiologia de les UPP.

Prevenci6 de les UPP

Abordatge terapéutic del pacient amb UPP.
Rol i intervencions d’infermeria

Incontinencia urinaria (IU). Retencié urinaria. Constipacié i incontinencia fecal.

¢ Definicio, tipus i factors de risc per desenvolupar IU.
¢ Impacte de la IU en la qualitat de vida dels ancians.
e Cures d'infermeria en els diferents tipus 1U.

¢ Etiologia de la retenci6 d'orina.

¢ Etiologia i abordatge terapéutic en la constipacié

e Cures infermeres

Alteracions de la marxa, inestabilitat i caigudes.

¢ Envelliment i els efectes en la marxa.

o Efectes del deteriorament de la marxa: les caigudes.
e Factors de risc: actuacio infermera en la prevencio.
¢ Intervencions infermeres post-caiguda.

Delirium o sindrome confusional aguda.

¢ Definicio, diagnostic, indicador de qualitat, impacte.
e Factors precipitants relacionats amb la medicacié.
e Prevenci6 i maneig del delirium. Rol infermer.

Depressié i ansietat. Trastorns del son.

Depressio en I'ancia. Diagnostic i tractament.
Ansietat. Definicions i tractament.

Trastorns de la son. Classificacio.
Intervencions d’infermeria.

5- Deteriorament cognitiu i trastorns de la personalitat. Demeéncia.

¢ Tipus de demeéncia, criteris de classificacio.

¢ Diagnostic de la demeéncia.

e Demencia tipus Alzheimer.

e Trastorns conductuals en la demeéncia: el pacient agressiu.
e Abordatge terapeutic

¢ Rol i actuacions infermeres en tot el procés

6- Farmacologia i iatrogénia. Automedicacio.

Us dels farmacs en la poblaci6 anciana.

Interaccions reaccions adverses.

La gent gran poblacié de risc a les RAM (reacci6 adversa als medicaments).
Prevenci6 de les RAM: Principis generals per a la prescripcié de farmacs en 'ancia
Adherencia terapéutica: factors condicionants en la gent gran. Rol infermer

El dolor

e Cures infermeres del pacient gran amb plurimedicacio

7. Final de vida en el pacient cronic complex.

e Pacient cronic complex. Epidemiologia
¢ |dentificaci6 del pacient cronic complex
e Eines mes comunes per identificar la situacié de final de vida en pacients cronics

complexes.

e Factors pronostics i criteris de final de vida en malalties croniques avangades.
¢ Objectius de I'atenci6 als pacients en la fase de final de la vida. “Planificaci6 anticipada del final de la vida”.
e Abordatge infermer al pacient cronic complex

8. Aspectes socioecondmics i legals.

Queé és el treball social.

Recursos socials.

Recursos socio sanitaris.

Diferéncia entre discapacitat i dependéncia

Llei de Promocié de I'autonomia personal atencié ales persones amb dependéncia
¢ Incapacitacions. Marc Legal.

¢ Tipus d’incapacitacions



Tipologia Actividad ECTS Descripcié
AF1. Classe magistral 12 Classes dirigides a exposici6é de continguts teorics, fomentant
el debat
AF2. Tutories presencials 06 Activitats forn_1§at|ve_3 per _orlentar sobre I'aprenentatge de
conceptes, habilitats i actituds.
Activitats
formatives Orientacions pedagogiques per orientar I'aprenentatge cooperatiu.
AF6. Treball en grup 0,2
Exposici6 dels treballs, PAE
Lectures de textos recomanats, articles, guies de practica clinica,
etc.
AF9. Estudi personal 2 Preparacié dels temes per el treball en seminari i per I'exposicié
dels mateixos.
Estudi dels continguts treballats en la matéria
Qualificacions Ponderacié Competéncies avaluades
CG3-CG4-CG7-CG8- CG9-CE14-
0,
SE1. Examen 40% CE15-CE21
SE3. Treball en grup (PAI) 30% CG2-CG9-CE14-CE21
Sistema d’avaluacié
SE8. Seguiment individual:
Treball : 10% (PAI) 15% CG7
Tutories pesencials: 5% (Simulacio) CG3-CE14
L . L CG1- CG6- CG8-CG9-CG11-
’ 0,
SE4. Participaci6 a I'aula (Simulaci6) 15% CE13-CE15- CE21

e Es necessari superar la prova avaluadora de I’examen final amb un minim de 5 per poder fer la ponderacié amb la resta de qualificacions.
e Es necessari superar el treball grupal amb un minim de 5 per poder fer la ponderacié amb la resta de qualificacions

S  S'utilitza el sistema de qualificacié quantitativa (de 0 a 10) i qualitativa (suspens, aprovat, notable, excel-lent, matricula d’honor) segons RD
1125/2003

Periode de recuperacio

En cas de no superar l'assignatura per suspendre I'examen, l'estudiant realitzara una prova avaluadora de les mateixes caracteristiques

En cas de no superar |'assignatura per suspendre el treball grupal, els estudiants hauran de presentar un treball semblant al de la convocatoria ordinaria, en
grup o de forma individual si la situacié ho fa necessari
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