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Credits
Professor/a (s/es) Al sl el el Impartits Horari de tutoria/lloc
(s/es) pel
professorat
CAMPO ALEDO, SUSANNA susanna.campo@udl.cat 4.6
LAVEDAN SANTAMARIA, ANA ana.lavedan@udl.cat 13,4
MACIA CASOLIVA, LAURA laura.macia@udl.cat 5,6
SARASA CASTRO, BEATRIZ beatriz.sarasa@udl.cat 3,8
SANCHEZ DOBLAS, CRISTINA cristina.sanchez@udl.cat 3,8

Informacié complementaria de I'assignatura

L'assignatura Cures d'Infermeria en la Infancia i I'Adolescéncia té per objecte oferir a I'alumne un enfocament
holistic, abordant diferents escenaris que contemplen la promoci6 de la salut i prevenci6é de la malaltia, aixi com
les cures generals dirigides al nen i a I'adolescent amb problemes de salut.

El pacient neonatal i pediatric és un pacient especial, que difereix en les seves cures respecte del pacient adult.
Aquestes diferencies es basen en el menor nombre d’experiéncies i vivencies sobre el seu propi concepte de salut
i malaltia i, conseqUentment, les respostes del pacient pediatric necessitaran una actuacié especifica del
professional d’infermeria. Per tant, aquesta assignatura pretén dotar a I'alumne dels coneixements, habilitats i
actituds necessaries per a proporcionar una atencié integral i interdisciplinaria i promoure un tracte humanitari en
totes les intervencions d’infermeria dirigides no solament a la cura de la salut del nen i de I'adolescent, sind també
d’aquesta altra vessant objecte de les nostres cures, la familia.

En linies generals, el contingut de I'assignatura inclou I'estudi de les caracteristiques de les diferents etapes, dels
problemes de salut i de les cures d'infermeria més freqilients en la infancia i 'adolescéncia.

Observacions

Segons la "Normativa reguladora de la creacio, I'is i la preservacio del material audiovisual enregistrat amb
finalitats docents a la FIF" cal tenir en compte que:

‘La Universitat de Lleida informa que, amb finalitats docents, enregistrara imatges que identifiquin I'estudiantat i
altres persones que participen en les activitats academiques. El responsable del tractament d’aquestes imatges és
la Universitat de Lleida (dades de contacte del representant: Secretaria General. Plaga de Victor Siurana, 1, 25003
Lleida, sg@udl.cat; dades de contacte del delegat de proteccid de dades: dpd@udl.cat). Aquestes imatges només
s’utilitzen per impartir docéncia, avaluar els coneixements de l'assignatura i per a projectes de millora docent. L'Us
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de les imatges respon a l'obligacié legal de la UdL d’impartir i millorar la docéncia universitaria, dacord amb la Llei
organica 6/2001, de 21 de desembre, duniversitats. Les imatges, un cop enregistrades, es conserven com a minim
mentre no prescriguin les corresponents accions i reclamacions contra l'avaluacié aprovada pel professorat. Es
destrueixen en els termes i condicions previstes en la normativa sobre conservacio i eliminacid dels documents
administratius de la UdL, i les taules davaluacid documental aprovades per la Generalitat de Catalunya
(http.//www.udl.cat/ca/serveis/arxiu/). La UdL no comunicara mai aquestes dades a tercers, llevats dels casos
estrictament previstos en la Llei. Les persones interessades poden accedir a les seves imatges; sol-licitar-ne la
rectificacio, supressio o portabilitat; oposar-se al tractament i sol-licitar-ne la limitacié, mitjangant escrit trameés a
I'adreca dpd@udl.cat <mailto:dpd@udl.cat>. També poden presentar una reclamacio adrecada a ['‘Autoritat
Catalana de Proteccio de Dades, mitjancant la seu electronica de I'Autoritat (https://seu.apd.cat) o per mitjans no
electronics."

Objectius academics de l'assignatura

Objectiu general: Amb l'assignatura Cures d'Infermeria en la Infancia i I'Adolescéncia es pretén que l'alumne
aconsegueixi les competéncies necessaries per a prestar una assisténcia integral al nen, en cada un dels periodes
des del naixement fins a I'adolescéncia i en els diferents nivells de salut.

Resultats de I'aprenentatge

e Demostrar habilitats en la recerca de la informacié en les principals bases de dades, selecci6 i lectura
critica de la documentacio especifica i rellevant, aixi com elaborar preguntes de recerca en I'ambit de la
infermeria pediatrica.

e Descriure els aspectes especifics de la valoracié i la cura del nounat.

e |dentificar quins son els parametres de normalitat i anormalitat en el creixement i desenvolupament del nen,
i els factors de risc per a la salut atenent els diferents periodes de la infancia.

e Reconéixer els principals problemes de salut i les seves manifestacions en el nounat, el nen i I'adolescent.

e Determinar les necessitats del nen sa i malalt des del naixement fins a I'adolescéncia derivades de la
valoracié d'infermeria.

o Distingir les cures dinfermeria orientades a la satisfaccié de les necessitats del nadd, nen, adolescent i
familia i a les complicacions derivades d'un problema de salut.

e Identificar la importancia de la promocié de la salut per a potenciar al maxim el desenvolupament
biopsicosocial del nen.

e Descriure les principals mesures de prevencié aplicables al nostre medi per evitar I'aparicié dels principals
problemes de salut que afecten el nounat, al nen i a I'adolescent.

e Identificar la importancia de la familia en la cura del nadd, el nen o l'adolescent, per tal de garantir la seva
participacio en la cura de la seva salut, educant per a l'autonomia, mantenint una comunicacié efectiva que
possibiliti iniciar, mantenir i concloure la relacié terapéutica amb resultats de qualitat.

e Examinar, determinar i reorganitzar la informaci6 treballada al llarg de l'assignatura per a la participacié
activa en les diferents activitats plantejades.

e Identificar el context historic i legal que emmarca la Infermeria de la Infancia i I'Adolescéncia.

e |dentificar quins son els ambits d'actuacié de la Infermeria de la Infancia i I'Adolescéncia.

e Descriure els drets dels infants i dels adolescents al voltant del mén i les situacions que mereixen la seva
aplicacié.

Competéncies
Competéncies basiques:

CB2. Aplicar els seus coneixements al seu treball o vocacié duna forma professional i posseeixin les
competéncies que solen demostrar-se per mitja de I'elaboracio i defensa d'arguments i la resolucié de problemes
dins la seva area d'estudi.

CB3 Capacitat de reunir i interpretar dades rellevants (normalment dins la seva area d'estudi) per emetre judicis que
incloguin una reflexio sobre temes rellevants d'indole social, cientifica o ética.
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Competéncies especifiques:

CEB34. Tenir una actitud cooperativa amb els diferents membres de I'equip.

CEZ37. Coneixer els aspectes especifics de les cures del nounat.

CE38. Identificar les caracteristiques de les diferents etapes de la infancia i adolescéncia i els factors que
condicionen el patré normal de creixement i desenvolupament.

CE39. Coneixer els problemes de salut més freqlients en la infancia i identificar les seves manifestacions.

CE40. Analitzar les dades de valoracié del nen, identificant els problemes dinfermeria i les complicacions que
poden presentar-se.

CE41. Aplicar les técniques que integren la cura dinfermeria, establint una relacié terapeutica amb els nens i els
seus cuidadors.

CE42. Seleccionar les intervencions adregades als nens i al malalt, aixi com les derivades dels métodes de
diagnostic i tractament.

CE43. Ser capag de proporcionar educacio per a la salut als pares o cuidadors primaris.

Competéncies transversals:

CT3. Adquirir capacitacié en I'is de les noves tecnologies i de les tecnologies de la informacid i la comunicacié.

Continguts fonamentals de l'assignatura
Modul 1. INTRODUCCIO A LA INFERMERIA DE LA INFANCIA | DE L'ADOLESCENCIA.
Tema 1. Evoluci6 historica i social de les cures del nen.

Tema 2. Drets de linfant: Declaracio dels drets de linfant i drets de linfant hospitalitzat. Iniciatives per a la
humanitzacioé de I'assisténcia en I'ambit de la pediatria.

Tema 3. Evolucié de la pediatria i de la infermeria pediatrica. Camps d'actuacio.
Tema 4. Morbimortalitat durant la infancia i I'adolescéncia.

Tema 5. Periodes de la infancia: Caracteristiques i definicié.

Modul 2. NADO, INFANT | ADOLESCENT SA.

Tema 1. El nounat sa: Classificacid, valoracid, caracteristiques i cures.
Tema 2. Creixement i desenvolupament normal del nen i de I'adolescent.
Tema 3. Promocié de la salut infantil: Habits i controls de salut.

Tema 4. Profilaxi de malalties infeccioses.

Tema 5. Lactancia i alimentacié complementaria.

Tema 6. Alimentacio al llarg de tota la infancia.

Tema 7. Prevenci6 d'accidents.

Tema 8. Cures diinfermeria en el marc del programa de seguiment del nen sa.

Modul 3. NADONS AMB PROBLEMES DE SALUT.

Tema 1. Adaptacio a la vida extrauterina en el nounat. Patologia associada.
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Tema 2. ldentificaci6 i valoracié del nadé d'alt risc.

Tema 3. Problemes de salut més freqlents en l'etapa neonatal. Problemes cardiovasculars, respiratoris,
hematologics, digestius, neurologics i infecciosos. Problemes associats a patologia materna.

Tema 4. Planificacié de les cures en I'hospitalitzacié del nounat d'alt risc. Unitats de Cures Intensives Neonatals.
Hospitalitzacié a Domicili. Prescripcié infermera.

Modul 4. NENS | ADOLESCENTS AMB PROBLEMES DE SALUT.

Tema 1. Problemes de salut més freqlents durant la infancia. Atenci6é dinfermeria en processos digestius, nefro-
urinaris, endocrins, respiratoris, otorrinolaringeos. Malalties exantémicas. Malalties croniques en el nen/ a i la seva
familia.

Tema 2. Problemes de salut més freqlients durant I'adolescencia.

Tema 3. Atencidé dinfermeria al nen i l'adolescent en hospitalitzacié pediatrica, atencié a Unitats de Cures
Intensives pediatrics i en urgéncies pediatriques. Prescripcié infermera.

La planificacié6 de l'assignatura incorpora el PROGRAMA D'EXPERT: "INFERMERIA PEDIATRICA: NOVES
COMPETENCIES, NOUS REPTES" i una JORNADA INTERDISCIPLINAR. Les especificitats es detallaran
integrament en el desenvolupament de la present guia docent a l'inici del Curs Académic 2020-21.

Eixos metodologics de 'assignatura

Classes magistrals: Sessions expositives i explicatives de continguts amb abordatge dels conceptes basics
necessaris per a la comprensié de la matéria. Aquestes sessions es realitzaran per videoconferéncia sincronica en
grup gran, en qué també s'incorporen activitats reflexives prévies per promoure la participacié, la interaccio i el
dinamisme, basant-nos en la metodologia de treball de "Flipper Classroom" per tal de crear un espai actiu de treball
per a tothom, i en el qual fomentar la creativitat i el pensament critic.

Seminaris, resolucié de problemes i/o sessions d'expert: basats en I'aprenentatge i el treball cooperatiu.

Classes practiques. Sala de demostracio i/o simulacié: Aquesta metodologia persegueix com a objectiu
principal el desenvolupament competencial a través de casos i situacions cliniques concretes, articulant elements
de coneixement, aptituds i destreses, aixi com habilitats actitudinals en un entorn de simulacié de la practica
assistencial.

Conferéncies i col-loquis: Participacié activa de I'estudiant en el programa d'expert i la Jornada Interdisciplinaria
desenvolupats en el marc de l'assignatura.

Estudi o treball autonom: Dirigida a l'estudi, organitzacié del material didactic i a la preparacié d'activitats per a
exposicié i/o lliurament, de forma autdbnoma, a partir dels continguts derivats de les classes magistrals,
demostratives, seminaris i sessions d'expert, complementades amb consultes bibliografiques en bases de dades
cientifiques, lectures critiques, sintesi i analisi devidéncies.

Tutories: Seguiment del progrés de l'estudiant revisant les diferents activitats realitzades indicant, si és necessari,

les recomanacions sobre les activitats que ha de desenvolupar per millorar durant el procés ensenyament-
aprenentatge.

Pla de desenvolupament de I'assignatura

El pla de desenvolupament definitiu es publicara en l'apartat recursos de I'espai de I'assignatura al Campus Virtual
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en format cronograma, amb la distribucio i les dates de les sessions de caracter setmanal.

Les sessions de videoconferéncia poden ser enregistrades, per aquest motiu /a Universitat de Lleida (UdL) informa
que, amb finalitats docents, enregistrara imatges que identifiquin I'estudiantat i altres persones que participen en
les activitats academiques. El responsable del tractament d’aquestes imatges és la UdL (dades de contacte del
representant: Secretaria General. Plaga de Victor Siurana, 1, 25003 Lleida, sg@udl.cat; dades de contacte del
delegat de proteccio de dades: dpd@udl.cat). Aquestes imatges només s utilitzen per impartir docéncia, avaluar
els coneixements de I'assignatura i per a projectes de millora docent. L'Us de les imatges respon a l'obligacio legal
de la UdL d'impatrtir i millorar la docéncia universitaria, dacord amb la Llei organica 6/2001, de 21 de desembre,
duniversitats. Les imatges, un cop enregistrades, es conserven com a minim mentre no prescriguin les
corresponents accions i reclamacions contra l'avaluacié aprovada pel professorat. Es destrueixen en els termes i
condicions previstes en la normativa sobre conservacio i eliminacié dels documents administratius de la UdL, i les
taules davaluacio documental aprovades per la Generalitat de Catalunya (http.//www.udl.cat/ca/serveis/arxiu/). La
UdL no comunicara mai aquestes dades a tercers, llevats dels casos estrictament previstos en la Llei. Les
persones interessades poden accedir a les seves imatges; sol-licitar-ne la rectificacio, supressio o portabilitat;
oposar-se al tractament i sol-licitar-ne la limitacid, mitjangant escrit tramés a l'adre¢ca dpd@udl|.cat
<mailto:dpd@udl.cat>. També poden presentar una reclamacio adregada a I'Autoritat Catalana de Proteccio de
Dades, mitiangant la seu electronica de I'Autoritat (https://seu.apd.cat) o per mitjians no electronics.

Sistema d'avaluaci6

L'avaluacio6 de l'assignatura comprén:

AVALUACIO CONTINUA:

1.- Avaluacio dels coneixements i les competéncies per prova escrita en un 35%.

Tot el contingut tedric exposat a les classes magistrals i en les activitats derivades dels seminaris, resolucio de
problemes, sessions d'expert i / 0 classes practiques, sera avaluat mitjangant un examen final. Aquest constara de
60 preguntes tipus test, on només una resposta sera correcta; es descomptara 0,25 punts per cada resposta
erronia (de cada pregunta correcta, no del total).

2.-Treball realitzat per Il'estudiant en seminaris, resolucié de problemes i / o classes practiques:
presentacio escrita i oral sobre els continguts setmanals segons la planificacié establerta, en un 25%.

Segons la naturalesa de lactivitat formativa a avaluar, savaluara individualment o de forma grupal, seguint la
rubrica d'avaluacio creada a l'efecte.

3.- Treball realitzat per I'estudiant: informe, projecte o programa en un 30%. La present evidencia avaluativa
es classifica atenent a les seglents activitats formatives:

3.1.- Simulaci6 1 (5%) i Simulacié 2 (5%): Practica en simulacié clinica en el marc del Programa de seguiment del
nen sa, i Practica en simulacié clinica de les cures dinfermeria en el nounat dalt risc. S'avaluara individualment
seguint una ribrica d'avaluacio adaptada a cada escenari de simulacio, sempre segons les competéncies a valorar.

3.2. Diari reflexiu (10%) resultat de la practica en simulacié clinica.

3.3.- Jornada Interdisciplinaria (10%): Participacié activa de l'estudiant a la Jornada, evidenciada per la presentacio
de comunicacions orals o tipus poster el dia de celebracié d'aguesta.

Cada grup funcional haura de desenvolupar un tema d'inquietud, préviament consensuat, valent-se de l'aplicacid del
metode cientific, el qual haura de defensar el dia de la Jornada. L'equip docent de l'assignatura guiara el procés de
desenvolupament per tal d'orientar la seva execucio. Es treballara durant tot el semestre i en estreta col-laboracio
amb la resta dagents implicats. Cada contribucié a la Jornada sera avaluada seguint els criteris establerts a la
"Guia de preparacid de la Jornada Interdisciplinar”.
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4.- Instruments basats en I'observacié: Control, participacié i seguiment. Assisténcia activa i participativa de
l'estudiant en les sessions tedriques i practiques programades, en un 10%.

Savaluaran individualment aspectes actitudinals, seguint la ruabrica davaluacié creada per a tal fi, que atén a
criteris de participacio i destreses daprenentatge, interaccio i destreses en activitats grupals i actituds d'interes i
respecte.

Resulta molt recomanable l'assisténcia a les sessions magistrals per a major aprofitament de la matéria i
s'estableix com a necessari assistir de manera OBLIGATORIA als seminaris i / o sessions practiques.

En cas de falta d'assisténcia, s'acceptara fins a un 10% sense justificacié. Quan se superi aquest 10%,
haura de ser per motiu justificat, i mai superant el 15% de faltes justificades.

En cas de ser una falta sense justificar, la qualificacié final en l'apartat de seminaris i/0 sessions practiques es
tindra en compte considerant tots els seminaris impartits, mentre que en els casos que es tractin de faltes
d'assisténcia justificades es descomptara del comput total.

No s'acceptaran canvis de grup.

5.- Per aprovar I'assignatura cal obtenir una qualificacio minima de 5 en cada part.

6.- Per la naturalesa practica de les activitats avaluativas exposades al punt 2 i 3 del sistema d'avaluacié,
l'estudiant no tindra dret a recuperacio.

AVALUACIO ALTERNATIVA (Segons larticle 1.5 de la Normativa de I'Avaluacio i la Qualificacié de la docéncia
als graus i masters a la UdL i el reglament intern d'avaluacié Unica de la FIF):

e Modalitat d'avaluacié exclusivament dirigida a l'estudiant matriculat en l'assignatura i amb contracte laboral
en vigor.

e Per acollir-se a aquest dret es fa necessaria la justificacio de la seva activitat laboral.

e [alumne es pot acollir durant els primers 15 dies un cop comencat el semestre o sempre abans de
qualsevol procés davaluacid.

e S'ha de signar obligatoriament el contracte d'avaluacio unica.

L'estudiant en situacié d'avaluacié Unica haura de mostrar els resultats d'aprenentatge préviament especificats a
través de les seglents proves avaluatives:

1.- Prova escrita en un 60%. Sera una prova escrita individual, tipus test, que es dura a terme en la data
especificada en el calendari d'avaluacions. El contingut de la prova inclou els coneixements treballats en les
sessions teodrigues i practiques.

2.- Treball realitzat per I'estudiant: informe, projecte o programa en un 40%. La present evidencia avaluativa
es classifica atenent a les seglents activitats formatives:

2.1.- Simulaci6 1 (5%) i Simulaci6 2 (5%): Practica en simulacié clinica en el marc del Programa de seguiment del
nen sa, i Practica en simulacié clinica de les cures dinfermeria en el nounat dalt risc. S'avaluara individualment
seguint una rubrica d'avaluaci6 adaptada a cada escenari de simulacio, sempre segons les competéncies a valorar.

2.2. Diari reflexiu (15%) resultat de la practica en simulacio clinica.

2.3.- Jornada Interdisciplinaria (15%): Participacié activa de l'estudiant a la Jornada, evidenciada per la presentacio
de comunicacions orals o tipus poster el dia de celebracié d'aquesta.

L'estudiant, de forma individual, haura de desenvolupar un tema dinquietud, préviament consensuat, valent-se de
l'aplicacio del métode cientific, el qual haura de defensar el dia de la Jornada. L'equip docent de l'assignatura guiara
el procés de desenvolupament per tal d'orientar la seva execucio. Es treballara durant tot el semestre i en estreta
col-laboracié amb la resta dagents implicats. Cada contribucié a la Jornada sera avaluada seguint els criteris
establerts a la "Guia de preparacid de la Jornada Interdisciplinar”.
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