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PROCESO DE GESTION DE FORMACION PROFESIONAL INTEGRAL
FORMATO GUIA DE APRENDIZAJE

1. IDENTIFICACION DE LA GUIA DE APRENDIZAJE

e Denominacién del Programa de Formacion: Técnico en Enfermeria

e (Codigo del Programa de Formacién: 331120

e Nombre del Proyecto Formativo: Desarrollo de competencias del programa de formacién Tecnico
en Enfermeria SENA

e Fase del Proyecto: 2

e Actividad de Proyecto Formativo: Asistir al usuario en las actividades basicas de acuerdo a
condicion, protocolos institucionales y guias de atencién

e Competencia: ASISTIR EN LAS ACTIVIDADES BASICAS DE LA VIDA DIARIA

e Resultados de Aprendizaje:

1. ORGANIZAR EL ENTORNO FiSICO Y EMOCIONAL DE LA PERSONA TENIENDO EN CUENTA
PRINCIPIOS DE COMUNICACION TERAPEUTICA, HIGIENE, NECESIDADES DE SEGURIDAD DEL
USUARIO Y PROTOCOLOS INSTITUCIONALES

2. VALORAR NECESIDADES FiSICAS Y EMOCIONALES DE LA PERSONA DE ACUERDO CON SU
ESTADO DE SALUD Y PROTOCOLOS INSTITUCIONALES

3. BRINDAR CUIDADOS BASICOS DE HIGIENE, COMODIDAD, Y MOVILIZACION ASIGNADOS AL
USUARIO, DE ACUERDO CON GUIAS Y PROTOCOLOS ESTABLECIDOS

4. ASISTIR A LA PERSONA EN LAS ACTIVIDADES DE NUTRICION Y ELIMINACION DE ACUERDO CON
SU CONDICION DE SALUD, GRADO DE DEPENDENCIA FUNCIONAL Y DELEGACION

e Duracidn de la Guia de Aprendizaje 115 horas tedricas de 192 horas

2. PRESENTACION

e Motivar hacia la actividad de aprendizaje en consideracién a las fortalezas que aportard en el
desarrollo de habilidades y destrezas.

e Guiar y organizar el aprendizaje de manera que se oriente al desarrollo integral del aprendiz

e Motivar a la accidn, al trabajo auténomo sistematico y organizado.

e Relacionar conocimientos previos con los nuevos para la construccidn significativa de los mismos.

e Promover el aprendizaje colaborativo y el crecimiento integral del grupo.
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3. FORMULACION DE LAS ACTIVIDADES DE APRENDIZAJE
e Descripcion de la(s) Actividad(es): Trabajo auténomo en clase
3.1 Actividades de reflexidn inicial:

Descripcion de la actividad: Leo y analizo el siguiente texto, narrado por un paciente, luego
respondo a las preguntas planteadas ycomparto con el grupo:

“Escucha:

Cuando te pido que me escuches y empiezas a darme consejos, no haces lo que te he pedido.
Cuando te pido que me escuches y empiezas a explicarme por qué no deberia sentirme asi,
estdspisoteando mis sentimientos.

Cuando te pido que me escuches y sientes que tienes que hacer algo para resolver mi problema, me
fallas,por extrano que pueda parecer.

iEscucha! Todo lo que te pedia era que me escucharas, no que hablaras ni que hicieras... sélo que
meoyeras.

Cuando puedo actuar por mi mismo. No soy incapaz. Quizd desanimado y vacilante, pero no incapaz.

Cuando tu haces algo por mi que, en realidad, yo puedo y debo hacer por mi mismo, estas
contribuyendo ami apocamiento y mi debilidad.

Pero cuando aceptes como un simple hecho que siento lo que siento, por muy irracional que sea,
entonces,podré dejar de intentar convencerte y empezaré a intentar comprender lo que se oculta
tras este sentimientoirracional.

Cuando lo vea claro, las respuestas seran evidentes y no necesitaré consejos. Asi que, por favor,
escichame, limitate a oirme. Y, si deseas hablar, espera un minuto a que termine, y entonces yo te
escucharé a ti.

“Cada ser humano es un mundo y cada uno busca satisfacer sus necesidades, desde las mds bdsicas
hastalas de cardcter superior...” Abrahdan Maslow

¢Qué significado tiene esta narracion para mi?

¢Qué relacion debe existir entre en Técnico de enfermeriay el paciente?

¢Qué rol debo desempeniar frente a las necesidades del usuario?

¢Por qué es importante identificar las necesidades del usuario antes de establecer una
atencidn directa?

pwpppRE

Actividades de contextualizacion e identificacion de conocimientos necesarios para el aprendizaje.

3.1.1. Recuerdo una situacion donde yo 6 algin familiar hayan asistido a una IPS y durante la
atencién inicial le fueron tomados los signos vitales. Doy respuesta a los interrogantes para socializar
con el grupo.
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a. ¢Cudles signos vitales le tomaron?

b. ¢Cual fue el procedimiento utilizado para la toma (incluya posicion, parte del
cuerpo u otrascaracteristicas)
c. ¢Qué explicacidn o indicacidon del resultado le informaron?

Actividades de apropiacidn del conocimiento (Conceptualizacion y Teorizacidn).

.1 Desarrollar actividades de comodidad y seguridad del usuario orientado hacia la
corresponsabilidad,comunicacion terapéutica y ética en los registros de enfermeria de acuerdo a
la normatividad y protocolos vigentes

.1.1 Identificar la planta fisica, dotacion y procedimientos para arreglo de la unidad del paciente

e Realice revisién de la guia de procedimientos del aula de simulacidn del aseo y arreglo de la
unidad de launidad del paciente, identificando: ubicacion dentro de la IPS y el servicio, planta
fisica condiciones ambientales de humedad, temperatura, iluminacién, disefio arquitectdnico,
tipos, dotacién en muebles, equipos, procedimientos para su arreglo. Y elabore un grafico o
presentacion digital para socializar con elresto de la clase.

Ambiente requerido: Ambiente multiproposito

Estrategias o técnicas didacticas activas: Evidencias de Conocimiento Respuesta a preguntas sobre
anatomia y fisiologia de sistema musculo esquelético, principios de mecanica corporal.,

registros clinicos, actividades de higiene y confort.

Materiales de formacion: Ambiente convencional, Ambiente de simulacidn, Ambiente externo(real)
Material de apoyo: Material de apoyo Anexo 1

e Participe en taller practico sobre arreglo rutinario y terminal de unidad y tipos de tendido de
cama: abierta,cerrada, ocupada, de anestesia.

.1.2 Reconocer los procedimientos para la admision, egreso, traslado del paciente, recibo y entrega
deturno.

e Realice revisién documental, cibergrafica guiada sobre los procedimientos de admision, egreso,

traslado,recibo y entrega de turno y elaborar un sociodrama que involucre los procedimientos.
e Revise Anexo 2

e Realice revisidn guiada sobre la atencién integral al usuario moribundo y a su familia, se debe
apoyar conla instructora de ética.

e Participe en presentacion realizada por la instructora sobre recibo y entrega de paciente.

.1.3 Identificar los fundamentos y procedimientos para realizar la movilizacién y traslado
de lospacientes
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La correcta postura y movimientos corporales es importante para cuidar nuestro sistema neuro-osteo-
muscular,nosotros como cuidadores debemos conocer el equilibrio y movimiento de los cuerpos para el
manejo armoniosode nuestros pacientes evitando lesiones, por eso es mi responsabilidad realizar las
siguientes actividades:

e Indago sobre las cavidades, planos y posiciones anatémicas.

e Consulto la anatomia de los sistemas muscular, éseo y articular y elaboro el dibujo de cada
sistema y sus organos, como parte de mi preparacion para participar en el encuentro programado
con el instructor, con quien conjuntamente revisaremos en su clase magistral, la fisiologia de
estos sistemas.

e Consulto sobre: ergonomia, mecdnica corporal y movilizacidon de cargas, posiciones, participd
activamente del taller correspondiente y aplico el conocimiento adquirido en cada uno de los
talleres delaula de simulacion.

Materia de apoyo Anexo 3

.1.4 Revisar conceptos y procedimientos para la higiene y confort del paciente

El mantenimiento de la higiene del paciente es el cuidado de enfermeria que tiene como propdsito conservar
la pielen buen estado y proveer confort y seguridad al mismo, para apropiar esta practica:

e Leo la Guia de Procedimiento sobre bafio de paciente elaborada desde el CFTHS y me

preparo paraparticipar activamente en el taller en el aula de simulacién.
Material de Apoyo Anexo 4

.15 Revision Registros Clinicos

Los registros de enfermeria son documentos especificos que se encuentran en la historia clinica; en
los cuales se describen las situaciones, la evolucidn y seguimiento del estado de salud, las
intervenciones de promocidn,prevencioén, tratamiento y rehabilitacién que se realizan al paciente,
familia y comunidad; para realizar estos demanera adecuada:

e Realizo la lectura la Resolucion 1995 de 1999, por la cual se establecen las Normas para el
manejode la historia Clinica y elaboro un cuadro sindptico destacando las caracteristicas
de esta, las partes, correcto diligenciamiento y me preparo para socializar a mis
compaieros.

e Consulto sobre el procedimiento de recibo y entrega de turno de dos instituciones de salud
y con doscompafieros preparo una entrega y recibo para ser socializada a mis compafieros
mediante u juego de roles.

e Realizo la lectura del documento: Registros a cargo del Personal de Enfermeria y elaboro

con dosde mis companeros un mapa mental de los componentes enunciados en el
documento.
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e Consulto sobre el plan de actividades de enfermeria y me preparo para participar en la
socializacidéna realizar por parte del instructor.

Duracion de la actividad: 12 horas

3.2 Actividades de contextualizacion e identificacion de conocimientos necesarios para el aprendizaje:

3.2.1 Descripcion de la actividad: Leo material sobre efectos de la inmovilidad en los diferentes
sistemas, completar el cuadro y socializarcon los demds compafieros. Se puede apoyar en:
Documentos sobre la movilidad en ancianos: aMaterial de apoyo Anexo# 4

Sistema afectado Efectos de la Complicaciones Acciones de enfermeria
inmovilidad posibles para prevencion y/o
manejo
Piel

Musculo-esquelético

Gastrointestinal

Urinario

Respiratorio

Neurolégico

3.2.2 Realizo revision bibliografica y cibergrafica sobre ejercicios pasivos y activos y masajes, tipos,
técnicaspara realizacion, indicaciones, contraindicaciones y participe en socializacion sobre el
tema.

e Participo del taller sobre ejercicios y masajes terapéuticos aplicando los conocimientos
revisados en elpunto anterior.

e Participe exposicidn realizada por la instructora sobre los cuidados de piel, escalas de
valoracion parapiel y para riesgo de caida.
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PERCEPCION EXPOSICION ACTIVIDAD MOVILIDAD NUTRICION RIESGO DE LESIONES
SENSORIAL A LA HUMEDAD CUTANEAS

COMPLETAMENTE  CONSTANTEMENT ENCAMADO COMPLETAMENTE MUY POBRE PROBLEMA
E

LIMITADA INMOVIL

HUMEDA
HUMEDA

CON FRECUENCIA

LIGERAMENTE OCASIONALMENTE DEAMBULA LIGERAMENTE ADECUADA NO EXISTE
LIMITADA HUMEDA OCASIONALMENTE LIMITADO PROBLEMA APARENTE

SIN LIMITACION DEAMBULA SIN LIMITACIONES
FRECUENTE MENTE.

RIESGO DE UPP:

ALTO RIESGO: <13
RIESGO MODERADO: 13- 14
BAJO RIESGO: > 14

ESCALA DE RIESGO DE CAIDAS (J.H.DOWNTON) ALTO RIESGO >2 PUNTOS
CAIDAS PREVIAS No
Si
Ninguno
Tranquilizantes — sedantes
Diuréticos
MEDICAMENTOS Hipotensores (no diuréticos)
Antiparkinsonianos
Antidepresivos
Otros medicamentos
Ninguno
DEFICITS SENSORIALES A es
Alteraciones auditivas
Extremidades (ictus...)
ESTADO MENTAL Orientado

Confu so

Normal
DEAMBULACION Segura con ayuda
Insegura con ayuda / sin ayuda

W od WD W0 A e d D W e eeea 00

Imposibie

Ambiente requerido: Simulacion
Estrategias o técnicas didacticas activas:

e marco legal de la enfermeria, ley 911 de 2004.

e funciones y responsabilidades del técnico de enfermeria.

e guiasy protocolos institucionales para prestacién de servicios.

e deberesy derechos de la persona: ley del derecho fundamental a la salud.

e arreglo de la unidad hospitalaria: tipos, dotacidn, accesorios de seguridad, diferentes
e formas de preparar la unidad, condiciones ambientales y locativas.

e ingreso, traslado: definicidn, tipos, procedimiento, registros, funciones del técnico de
e enfermeria.
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e egreso: definicidn, tipos: por mejoria, traslado a otro servicio, atencién

Materiales de formacion: Simuladores, camas, camilla, ropa de cama, EPP
Material de apoyo: Videos, tutoriales, imagenes, carteleras, rotafolios
Duracidén de la actividad: 12 horas.

e Diligencio las escalas de valoracidn de la piel y riesgo de caidas para los casos propuestos
por lainstructora. Socialice para conclusion y analisis.

3.2.3 Revise material textual sobre dolor, causas del dolor, el mecanismo como este se produce, técnicas
para sumanejo, control, escala de valoracién y acciones de enfermeria y socialice con el resto de la
clase.

Escala EVA (Escala Visual Andloga) y ALICIA

’

Material de apoyo Anexo # 5

3.2.4 Revise material sobre Ulceras por presion UPP y escalas de valoracion de la piel y complete el

siguientecuadro
Material de apoyo Anexo # 6

Causas grado Zonas del cuerpo Medidas preventivas y
de manejo

3.3 Actividades de apropiacion:

3.3.1 Descripcion de la actividad: Asistir al usuario en las actividades de alimentacion y eliminacién de
acuerdo a protocolos vigentes

3.3.1 Consulto la anatomia del sistema digestivo y endocrino, elaboro el dibujo de cada sistema con sus
partes,como parte de mi preparacidén para participar en el encuentro programado con el instructor,
con quien conjuntamente revisaremos en su clase magistral, |a fisiologia de estos sistemas.

3.3.2 Consulto sobre los nutrientes y su clasificacion; tipos de dietas hospitalarias; realizo una relacion
entre ellos. Luego represento mis comprensiones en un cuadro sindptico para socializar en el
encuentro, pedagdgico.

3.3.3 Consulto sobre tipos de nutricion (enteral y parenteral) y elaboro una matriz conceptual, donde
incluyo concepto, indicaciones, formas de administracidn, tipos de soluciones y cuidados de enfermeria.
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e Realizo lectura la Guia de Procedimiento de paso de sonda nasogastrica y participo en el
taller enaula de simulacidn.
Anexo #7

3.3.4 Los seres Humanos producimos desechos que deben ser eliminados para conservar la salud, gran
parte de esta eliminacién se realiza a través del sistema urinario y digestivo, para lograr asistir
correctamente a los pacientes, realizo las siguientes acciones:

3.3.5 Consulto la anatomia de los sistemas: urinario, reproductor masculino y reproductor femenino,
elaboro el dibujo de cada sistema con sus partes, como parte de mi preparacién para participar en el
encuentro programadocon el instructor, con quien conjuntamente revisaremos en su clase magistral,
la fisiologia de estos sistemas.

e Leo la Guia de Procedimiento sobre el paso de sonda vesical y elaboro un flujograma para
participaractivamente en el taller de aula de simulacion.
Anexo #8

3.3.6 Indago sobre el control de liquidos administrados y eliminados, gasto urinario y balance de
liguidos. Consulto sobre los formatos para su debido registro y realizo ejercicios de control de liquidos
guiados por el instructor.

3. 4. Actividades de transferencia del conocimiento.

Me preparo para demostrar la apropiacidon de los conocimientos, realizando los siguientes
procedimientosen una situacion simulada planteada por mi instructor. Serd evaluada mediante
lista de chequeo.

3.4.1 Presento lista de chequeo.

3.4.2. Realizo en los formatos de practicas clinicas el diligenciamiento del estudio de caso planteado
por miinstructor en el aula de simulacién.

Ambiente requerido: Ambiente multiproposito

Estrategias o técnicas didacticas activas:

Materiales de formacién: Cartulina por Octavos, pliegos de papel periédico, marcadores borrables,
marcadores permanentes, computadores, televisor plasma, tensidmetro, fonendoscopio,
termémetro digital, metro, compresas, platones, toallas, pafial, vaso desechable, jabén liquido,
toallas de papel, cama hospitalaria, simuladores de bafio paciente, ropa hospitalaria, simulador paso
sonda nasogdastrica, gorros, batas, delantal, tapabocas, guantes de manejo, guantes estériles,
campos estériles, jeringas, rifonera, simulador dientes, cepillo de dientes, crema dental, seda
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dental, crema humectante, escalera de dos pasos, mesa de noche, solucién salina normal x100ml|
sonda nasogastrica, sonda vesical, sonda nelatdn, gasas estériles, pijama de paciente

Material de apoyo: graficos, videos, diapositivas, objetos, modelos, entre otros.

Evidencias de aprendizaje: Evidencias de Conocimiento Respuesta a preguntas sobre anatomia y
fisiologia de sistema musculo esquelético, principios de mecanica corporal.,

registros clinicos, actividades de higiene y confort.

Instrumentos de evaluacidn: Cuestionarios, listas de chequeo, exdmenes escritos y virtuales

Duracidn de la actividad: 12 horas.
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3.4 Actividades de Transferencia el Conocimiento:

Descripcion de la actividad: Me preparo para demostrar la apropiacidon de los conocimientos,
realizando los siguientes procedimientosen una situacién simulada planteada por mi instructor.
Serd evaluada mediante lista de chequeo.

3.4.1 Presento lista de chequeo.

3.4.2. Realizo en los formatos de practicas clinicas el diligenciamiento del estudio de caso planteado
por miinstructor en el aula de simulacién.

Ambiente requerido: Ambientes convencionales, aulas virtuales, aula de simulacién y cancha deportiva.
Estrategias o técnicas didacticas activas: Guia Aprendizaje Guia de aprendizaje Practica Guia de

procedimuentos Aula de Simulacion

Materiales de formacion: Cartulina por Octavos, pliegos de papel periddico, marcadores borrables,
marcadores permanentes, computadores, televisor plasma, tensidmetro, fonendoscopio,
termometro digital, metro, compresas, platones, toallas, pafial, vaso desechable, jabdn liquido,
toallas de papel, cama hospitalaria, simuladores de bafio paciente, ropa hospitalaria, simulador paso
sonda nasogastrica, gorros, batas, delantal, tapabocas, guantes de manejo, guantes estériles,
campos estériles, jeringas, rifonera, simulador dientes, cepillo de dientes, crema dental, seda
dental, crema humectante, escalera de dos pasos, mesa de noche, solucién salina normal x100ml
sonda nasogastrica, sonda vesical, sonda nelatdn, gasas estériles, pijama de paciente

Material de apoyo: graficos, videos, diapositivas, objetos, modelos, entre otros.

Evidencias de aprendizaje: Evidencias de Conocimiento Respuesta a preguntas sobre anatomia y
fisiologia de sistema musculo esquelético, principios de mecanica corporal.,

registros clinicos, actividades de higiene y confort, evaluacione del desempefio bajo la modalidad de
observacion

Instrumentos de evaluacidn: : Lista dechequeo, Rubrica

Duracion de la actividad: 12 horas.
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4. PLANTEAMIENTO DE EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE PARA LA EVALUACION EN EL PROCESO FORMATIVO.

Actividad
Aprendizaje

1.Desarrollar
actividades de
comodidad y

seguridad del
usuario orientado
hacia la

corresposabilidad
, comunicacion

terapeutica Y
etica en los
registros de

enfermeria de
acuerdo a la

normatividad vy
protocolos
vigentes
2.Realizar
actividades de
enfermeria
teniendo
encuencuenta las
necesidades
fisicas y
emocionales del
usuario de
acuerdo a guias
de atencion vy
protocolos
vigentes
3.Asistir al
usuario en las
activiades de

alimentacion vy
eliminacion  de
acuerdo a
protocolos
vigentes

Evidencias
de
Aprendizaje

Evidencias de
Conocimient
o Respuestaa
preguntas
sobre
anatomia vy
fisiologia de
sistema
musculo
esquelético,
principios de
mecanica
corporal.,

registros
clinicos,
actividades
de higiene vy
confort.

Criterios
Evaluacion

alista la unidad de la
persona de acuerdo
con protocolos
institucionales y
necesidades del

usuario.

aplica normas de
ingreso y egreso al
servicio segln
politicas
institucionales

organiza los equipos,

elementos y
suministros
necesarios para la
admision del
paciente de
acuerdo con
condicién y
requerimientos.
realiza recibo vy
entrega de turno
segln protocolo
institucional.
realiza registros
clinicos segun

normas y protocolos
institucionales.

atiende
integralmente a |la
persona moribunda
y a su familia segun
protocolo y
principios de

Técnicas e
Instrumento
s de
Evaluacion

Listas de
chequeo,
Rubricas,
evaluacion
de
desempefio
en
modalidad
de
observacion
examen
tedrico
escrito,
virtual
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humanizacion.

diligencia las escalas
de valoracidn de piel
y riesgo de caidas de
acuerdo con
protocolo

institucional.

aplica protocolos de
seguridad del
paciente segln
politica institucional.

aplica técnicas de
identificacion del
paciente segun
protocolo
institucional

educa al paciente y
familia segun
condicion de salud y
normas
institucionales

notifica alteraciones
identificadas segun
normatividad
institucional

disefia plan de
cuidados de
enfermeria  segun
necesidades
identificadas y
protocolos

institucionales.realiz
a higiene de Ia
persona acorde con
sus necesidades vy
protocolos técnicos.

realiza cuidados de
piel segln riesgo
identificado y
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protocolo
institucional.

realiza la higiene del
paciente respetando
los valores y
creencias de este.

realiza masajes
segun  delegacion,
condicién del usuario
y técnicas
establecidas

proporciona postura
corporal al usuario
acorde con
alineacion

anatomica y manual

funcionamiento de
apoyos.

realiza la
movilizacién de los
usuarios de acuerdo
con las condiciones
de salud y los

principios bdsicos de
la mecanica
corporal.

aplica plan de
cuidados de
enfermeria  segun
necesidades
identificadas y
protocolos

institucionales.

proporciona

condiciones de
descanso y sueio
acorde con la

situacién clinica del
usuario.
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realiza ejercicios
terapéuticos acorde
con delegacién,

condiciéon clinica del
usuarioy

técnicas
establecidas.

acompafia al
paciente en su de
deambulacién de
acuerdo con la
condicidn clinica.

utiliza con seguridad

elementos y
dispositivos para la
movilizacién del

paciente de acuerdo

con la condicion
clinica.

realiza sujecion de la
persona acorde con
condicién clinica vy
técnicas estandar

realiza cuidados de
enfermeria para
prevenir los efectos
prolongados de Ia
inmovilidad,

segun sistema
afectado y condicion
del paciente.

identifica y registra
signos y sintomas del
dolor e informa
oportunamente los
mismos de

acuerdo  con la
condicién y

GFPI-F-135 V04




SENA

N

seguimiento de la
misma.

reconoce la
importancia de una
dieta balanceada
segln necesidades
de la persona.

utiliza elementos de

apoyo para la
alimentacion de
acuerdo con

condicidn clinicay
protocolo.

prepara emocional y

fisicamente al
paciente para la
alimentacion de

acuerdo con la

condicidn individual,
los equipos vy las
guias técnicas.

verifica tipo de dieta
asignada de acuerdo
con prescripcion del
profesional de salud.

aplica normas de

bioseguridad y
buenas practicas de
manipulacion de

alimentos segun via
de

administracién y
protocolo
establecido.

identifica
oportunamente
alteracion
nutricional e
intolerancia a los
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alimentos de
acuerdo

con situacién
individual.

maneja los fluidos
corporales  acorde
con las normas de
bioseguridad.

apoya al paciente en
la eliminacién de
acuerdo con la
condicion clinica vy
habitos de la

persona.

cuantifica  liquidos
eliminados segln
condicién clinica del
paciente
prescripcion médica
y

protocolos de salud.

realiza balance de
liguidos de manera
oportuna teniendo
protocolos
establecidos.

5. GLOSARIO DE TERMINOS

ABDUCCION: Acto de separar una parte del eje del

cuerpo.ABDUCTOR: Mdusculo cuya funcién es la

abduccion.

ADAPTACION: Acomodacién o ajuste de un organismo a su ambiente.

ALIMENTOS BASICOS: Son los que, para una determinada cultura, son de consumo universal y
cotidiano ocasi, representan una fraccién principal de la dieta, ocupan un lugar privilegiado en el
afecto colectivo, su consumo no causa hastio y presentan resistencia a su sustitucién.

ALVEOLO: Pequefia cavidad o cAmara de los pulmones. El alvéolo es |a unidad estructural y funcional
del pulmon.

AMILASA: Enzima que provoca la descomposicién de los polisacaridos en unidades de hidratos de
carbono mas pequefias.
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AMINOACIDO: 4cido que contiene un grupo amino, constituyente de las

proteinas. ANATOMIA: ciencia que estudia la morfologia de los seres vivos.

ANTICUERPO: sustancia que produce el organismo como reaccién ante la entrada de un antigeno.
ANTIGENO: sustancia capaz de provocar la formacién de un anticuerpo.

ANTROPOMETRIA: Técnica que se ocupa de medir las dimensiones fisicas del ser humano en
diferentes edades y estados fisiolégicos. Algunas medidas permiten hacer inferencias sobre su
composicion corporal, crecimiento y desarrollo fisico.

AORTA: arteria principal de todo el sistema circulatorio sanguineo; la aorta envia sangre oxigenada
a los tejidos.

ANISOCORIA: asimetria del tamafio de las pupilas

ENURESIS: incontinencia urinaria especialmente

de noche.GLUCOSURIA: Presencia de glucosa en la

orina.

HEMATEMESIS: Vomito de sangre procedente del aparato digestivo.

HEMATURIA: sangre en la orina.

HEPATOMEGALIA: aumento patoldgico del tamafio del higado

HIPOACUSIA

MELENAS

MIOSIS

MIDRIASIS: Dilatacién anormal de la pupila con inmovilidad del iris.
NAUSEAS

POLIDIPSIA

POLIURIA

POLAQUIURIA

PROTEINURIA

SALPINGECTOMI
TENESMO: sensacion constante de necesidad de vaciar los intestinos con dolor, cdlicos y esfuerzos
involuntarios.
ESCALA DE BRADEN: Instrumento utilizado para valorar el riesgo de pacientes de
UPPESCALA DE DAWNTON: Escala para valoracidon del riesgo de caida de pacientes.
ERGONOMIA: Estudio de las condiciones de adaptacion de un lugar de trabajo, una maquina, un
vehiculo, etc.,a las caracteristicas fisicas y psicoldgicas del trabajador o el usuario.
MECANICA CORPORAL: Se refiere a la forma que nos movemos durante nuestras actividades diarias.
ESCALA EVA (Escala Visual Analoga) Escala para valoracién del dolor
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