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RESUMEN

El ejercicio investigativo que viene a continuacion muestra los cambios que se
generan en el sistema educativo en cuanto a los programas técnicos laborales

orientados a la educacion para el trabajo y el desarrollo humano.

Estos programas ahora se trabajan por competencias laborales, lo que indican que
el programa esta orientado a una labor u ocupacion especifica y que mediante
unos conocimientos, habilidades y actitudes el estudiante logra ser competente en

el sector productivo.

Para eso se proponen unas estrategias didacticas que permiten el desarrollo de
estas competencias laborales dentro del programa Auxiliar de Enfermeria que
ofrece CAMPOALTO S.A, con el fin de generar un cambio metodolégico en el

proceso educativo.

Palabras claves.

Competencia, estrategia, didactica.



INTRODUCCION.

Las competencias son valoradas como una herramienta capaz de proveer una
conceptualizacion y formacion integral en el estudiante, ademas vincula la

capacitacion, la educacion y el trabajo.

Con esta nueva metodologia el desarrollo de los contenidos tematicos cambia la
perspectiva del docente y estudiante, desarrollando campos de creatividad,

innovacion e implementacion de la préactica.

El estudio de las competencias laborales, supero el estado laboral y econdémico en
cuento a la proyeccion como componente importante en el desarrollo integral de
los profesionales, a partir de la asuncion de un aprendizaje donde se acreciente
las capacidades humanas, se garantice un desempefio eficiente y responsable, y
se propicie el incremento de las posibilidades de realizacién personal y social del

individuo.



CAPITULOI.

1. CONTEXTUALIZACION.

1.1 Problema.

Planteamiento del problema.

El sistema educativo al entregar una nueva metodologia como las Competencias
laborales, no se percata de brindar la informacion y las capacitaciones necesarias
para que las directivas de las Instituciones educativas conozcan y manejen el

nuevo disefo.

En el Complejo Educativo CAMPOALTO, se viene implementando la metodologia
hace 4 afios, ha sido un proceso bastante complejo, ya que las Directivas de la
Institucién realizaron un estudio para conocer la tematica y identificar como se
aplicaria al proceso educativo de los estudiantes. Se realizan capacitaciones
frecuentes con los docentes para que conozcan la metodologia y se busquen
estrategias de cambio. La Secretaria de Educaciéon y el Sena realizan visitas
semestrales para verificar el proceso, pero no se percatan que seria necesaria un
capacitacién a estas instituciones para el buen desarrollo de las Competencias

Laborales.

Para esto es necesario implementar herramientas que permitan desarrollar estas
competencias y en este proceso deben estar incluidos los docentes de la
Institucién, para que estén en la capacidad de ser buenos orientadores en el

proceso académico del estudiante.



Las competencias laborales son un punto de de encuentro entre el sector
educativo y el productivo, que dirige su enfoque a la formacién integral de la

persona.
1.2 Pregunta.

¢,Como desarrollar competencias laborales a través de estrategias pedagdgicas
propias para el programa Auxiliar de Enfermeria en el Complejo Educativo
CAMPOALTO en Bogota?

1.3 Objetivos.

1.3.1 Objetivo General.

» Implementar estrategias didacticas para el desarrollo de competencias
laborales en el programa Auxiliar de Enfermeria en el Complejo Educativo
CAMPOALTO en Bogota.

1.3.2 Objetivos especificos.

» Fundamentar tedrica y conceptualmente las competencias laborales.

» Conocer los fundamentos y orientaciones del programa de Auxiliar de
Enfermeria en el Complejo Educativo CAMPOALTO en Bogota.

» ldentificar tareas y acciones que permitan desarrollar competencias
laborales propias para el programa de Auxiliar de Enfermeria en el
Complejo Educativo CAMPOALTO en Bogota.



1.4 Justificacion.

El proyecto es realizado, ya que despierta el interés en la nueva metodologia del
sistema Educativo llamado Competencias laborales.Este tema lleva poco en su
aplicacion para los programas Técnicos Laborales. Aunque hay documentacion
acerca del tema se observa que no se capacita a la comunidad educativa para el

manejo de esta aplicacion.

El Complejo Educativo CAMPOALTO gracias al Decreto 2888 del 2007, nos
convierte en Educacion para el trabajo y el Desarrollo Humano, antes denominado
Educacién no formal; gracias a esto nos permite ofrecer a la poblacién los
Programas Académicos por Competencias Laborales, obviamente bajo la

certificacion de la Secretaria de Educacion y el Sena.

Las competencias laborales han generado gran impacto en las Instituciones
educativas de la ciudad y del pais, ya que su metodologia permite una formacién
integral de la persona, donde el conocimiento, las habilidades y las actitudes,
hacen que la persona sea competente en una labor u ocupacion en el sector

productivo.

El implementar estrategias didacticas a esta metodologia fortalece el programa ya
gue su disefio curricular es muy completo y el proceso académico del estudiante

mejora en calidad.

Esto impulsa al Complejo Educativo CAMPOALTO a ofrecer un servicio para
satisfacer el requerimiento del estudiante y las necesidades de la sociedad, por
eso este ejercicio investigativo esta orientado a buscar herramientas pedagogicas
gue permitan desarrollar competencias laborales especificas para el programa de
Auxiliar de Enfermeria, que permita una formacién integral, articulando la teoria y

la practica y el desempefio del estudiante en el sector productivo.



CAPITULO Il

2. MARCO DE REFERENCIA

2.1Marco de Antecedentes.

A continuacibn se hard una breve explicacion de cémo incursiona las
competencias laborales a la educacion en Colombia, gracias al trabajo de

Instituciones como El Ministerio de Educacion y el SENA.

El sistema educativo tiene como propdsito mejorar la calidad educativa de los
estudiantes hoy en dia. Para ello se aplica la nueva metodologia en las
instituciones educativas del pais. En paises como Australia y México la
metodologia se viene trabajando desde el afio 1996. Para el 2003 El Ministerio de
Educacién empieza el proceso de divulgacion de esta nueva metodologia y
mediante la articulacion del Sena empiezan a trabajar en la formacion de

competencias laborales colombianas.
Algunos documentos que permiten ver los datos anteriores son:
e Articulo Competencias Laborales. Ministerio de Educacién.’

El Articulo da a conocer como inicia el trabajo del Ministerio de Educacién, para
fortalecer el tema de Competencias en las Instituciones Educativas, y como
mediante la articulacion con el Sena, hacen divulgacion de la informacion y un

acompafamiento a dichas instituciones. Ademas el Sena conforma las mesas

1Competencias Laborales. Ministerio de Educacion. Marzo de 2006.
www.mineducacion.gov.co/1621/articles-124745 archivo pdf5.pdf



http://www.mineducacion.gov.co/1621/articles-124745_archivo_pdf5.pdf

sectoriales quienes seréan las encargadas de crear las Normas de competencia

Laboral.

Competencias Laborales y proceso de certificacion ocupacional. Héctor

Masseilot.?

Este boletin de Cinterfor hace referencia a resolver la educacion de un
trabajador mediante las competencias laborales, ya que centrado en
conocimientos, habilidades y actitudes, lograra desempefiarse en un
contexto social — econdémico- laboral, y su certificacion por competencias le

dara reconocimiento a nuevas ocupaciones en el sector productivo.

Hacia un sistema colombiano de identificacion, normalizacion, formacion y

certificacién de competencias. Camilo Barrera. Sergio Tobon.®

Este articulo nos brinda algunas definiciones competencias laborales y sus
niveles de complejidad. Ademas podemos observar como surge la
formacién por competencias en algunos paises y como incursiona en
Colombia gracias al Sena, mediante la identificacion de las Competencias,
la clasificacibn de Ocupaciones, la formacion en el sistema educativo y

finalmente la certificacidon de dichas normas.

Competencia Laboral. Manual de conceptos, métodos y aplicaciones en el
sector salud. * Maria Irigoin. Fernando Vargas.

2 Competencias laborales y procesos de certificacion ocupacional. Héctor Masseitot. Boletin Cinterfor. Mayo
— Agosto 2000.

*Hacia un sistema colombiano de identificacion, normalizacién, formacion y certificacion de competencias.
Asenof. Camilo Barrera. Sergio Tobon. Medellin 2002.

4Competencia Laboral: manual de conceptos, métodos y aplicaciones en el sector salud. Irigion Maria.
Vargas Fernando. MontivideoCinterfor 2002. www.mineducacion.edu.co
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Mejorar la calidad de la atencion del personal en salud, es la estrategias mas
importante en los Centros de Salud y esto se logra mediante la educacion
orientada a mejorar el desempefio de los trabajadores utilizando el enfoque de las
competencias laborales. Esto indica mayores desafios en las instituciones

educativas y en las empresas de los sectores productivos.

e Articulacion de la Educacion con el mundo productivo. Formacion de

Competencias laborales.®
Ministerio de Educacion Nacional. Agosto 2003.

Define las competencias, Generales, Ciudadanas y Especificas que una persona
debe adquirir para su desempefio laboral. Articula los tres factores importantes el
Saber Saber, Saber Hacer y Saber Ser, generando una formacion integral de la
persona, que le permitira un mejor desempefio en las diferentes ocupaciones o

laborales existentes.

e Certificacion, evaluacién y normalizacién de competencias laborales®.

SENA es la entidad que crea los estandares denominados Norma de
competencia laboral, que describen el desempefio en un area u ocupacion
en el sector productivo, esto mediante las mesas sectoriales integradas por
profesionales de todas las areas existentes. Brinda un concepto hace del
tema, como se realiza el proceso y las personas involucradas y encargadas

de la normalizacion.

>Articulacion de la Educacién con el sector productivo. Guia No 21. Ministerio de Educacion Nacional.
Agosto 2003
6www.sena.edu.co/PortaI/Servicios/Certiﬁcaci%Cs%B3n+evaIuaci%CE}%BSn+y+norma|izaci%C3%B3n+de+co
mpetencias+laborales/
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2.2 MARCO HISTORICO

A continuacion podremos observar como a lo largo de los afios se inicia el proceso
para incluir las normas de Competencia Laboral a la educacion del pais gracias al
trabajo del SENA, ademas veremos la organizacion en diferentes paises. Debido a
las demandas de la sociedad es que se presenta gran necesidad de mejorar la

calidad de la educacion.

La historia de las competencias es larga: se empezé a hablar de ellas al menos
hace cien afos, cuando Inglaterra y Alemania buscaron precisar las exigencias
que debian cumplir quienes aspiraban a obtener una certificacion oficial para
ejercer oficios especificos. Era relativamente facil: para ejercer un oficio concreto
se debian tener unos conocimientos precisos que, aplicados de manera idénea,
facultaban a ese alguien para desempefiarse en ésta u otra labor. Tener unos
conocimientos determinados y aplicarlos en ciertos contextos con destreza. Con
los afos, el criterio habria de ampliarse hasta tocar el ambito de la educacién. El
proceso de transformacion que ésta emprendio, y en el que en la actualidad se
empefna, parte, precisamente, de ese viejo y sencillo concepto: el de las

competencias.’

En Colombia inicia gracias al trabajo del Sena y el Sistema de Formacion para el
Trabajo y el Desarrollo humano.

Acciones desarrolladas:

2003.

"Boletin informativo. Competencias y Evaluacion. Ministerio de Educacién Nacional. Octubre/Diciembre
2005.
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Divulgacion: mediante talleres. Articulacion del Sena con el Ministerio de

Comercio, industria y turismo.

2004
Implementacion: Acompafiamiento a Secretarias e Instituciones. Inicio de estudio

de egresados DANE.

2005.
Disefio y elaboracién del documento para difundir el proyecto. Articulacion SENA

con 74 convenios.

INDICADOR META AVANCES % AVANCES

Nuamero de instituciones de Educacion | 6242 860 32.77%
Media

Académica con oferta de formacion en

competencias laborales generales

Numero de estudiantes Beneficiados | 580.293 77.001 13.27%
con

proyectos institucionales con las
competencias laborales generales

incorporadas al PEI

Ndmero de instituciones de educacién | 1945 1712 88.02%
media

técnica con oferta de competencias
laborales

generales y especificas en articulacion
con el

SENA
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Numero de estudiantes beneficiados

con el

programa de articulacion de la media

técnica

y el SENA

292.566

172.391

58.92%

Fuente MEN Enero 18 de 2006.

En la grafica siguiente se observa los paises que trabajan las competencias laborales y

las Instituciones encargadas.

COLOMBIA MEXICO ESTADOS UNIDOS
Areas de desempefio en la | Ares del desempefio | Sectores establecidos por el
CON establecidas por el | NationalSkillsStandardsBoard
CONOCER

1. Finanzas y administracion

2. Ciencias Naturales
Aplicadas y Relacionadas

3. Salud

4. Ciencias Sociales,
Educacién, Servicios
Gubernamentales y Religién

5. Arte, Cultura,
Esparcimiento y Deporte

6. Ventas y Servicios

7. Explotacion Primaria y
Extractiva

8. Oficios y Operadores de
Equipo y Transporte

22. Ocupaciones de
Procesamiento, Fabricacion y

1. Cultivo, crianza,
aprovechamiento

y procesamiento
agropecuario, agroindustrial y
forestal

2. Extraccién y beneficio
3. Construccion

4. Tecnologia

5. Telecomunicaciones
6. Manufactura

7. Transporte

8. Ventas de bienes y
servicios

9. Servicios de finanzas,
gestion y soporte

1. Manufactura, instalacion y
reparacion

2. Ventas al por mayor y al
por menor, bienes raices y
servicios personales

3. Servicios de Administracion
y Negocios

4. Telecomunicaciones,
Computacion, Arte,
Entretenimiento e Informacion

5. Restaurantes, Hosteleria,

Hospitalidad, Turismo,
Diversién y Recreacion

6. Educacioén y Capacitacion
7. Finanzas y Seguros

8. Construccion

14




Ensamble

administrativo

10. Salud y proteccién
social

11. Comunicacion social
12. Desarrollo y extension del

conocimiento

9. Agricultura, Silvicultura 'y
Pesca

10. Mineria

11. Manejo ambiental y de
desechos

12. Transporte
13. Salud

14. Administracion puablica,
servicios legales y de
proteccion

15. Servicios cientificos y
técnicos

ESPANA

BRASIL

Familias ocupacionales del
Ministerio de  Educacion,
Cultura y deporte

Areas profesionales en las
referencias curriculares
nacionales Min educacion

Actividades Agrarias

2. Actividades maritimo
pesqueras

3. Administracion

4. Actividades fisicas y
deportivas

5. Artes Graficas
6. Comercio y Marketing

7. Comunicacion, imagen y
sonido

8. Edificacién y obra civil
9. Electricidad y Electrénica

10. Fabricacion mecanica

1. Agropecuario

2. Artes

3. Comercio

4. Comunicacion
5. Construccion Civil
6. Disefio

7. Geologia

8. Gestion

9. Imagen personal
10. Industria

11. Informética

12. Recreacion y desarrollo

15



11. Hosteleria y Turismo
12. Imagen personal

13. Industrias alimentarias
14. Informética

15. Madera y mueble

16. Mantenimiento de
vehiculos autopropulsados

17. Mantenimiento y servicios
a la produccién

18. Quimica
19. Sanidad

20. Servicios socioculturales
y a la comunidad

21. Textil, Confeccién y Piel

22. Vidrio y Ceramica

social

13. Medio ambiente

14. Mineria

15. Quimica

16. Recursos pesqueros
17. Salud

18. Telecomunicaciones
19. Transportes

20. Turismo y hospitalidad

16



2.3 MARCO LEGAL.

La siguiente informacion hace referencia a la normatividad establecida para el
trabajo de las Competencias laborales ademas de la legislacion por la cual se rige
el Complejo Educativo CAMPOALTO para ofrecer el servicio.

Las leyes, decretos y normas que a continuacion se nombraran describen el
desarrollo, ejecucion y evaluacion de esta metodologia, con el trabajo de
entidades como el Ministerio de Proteccion Social, el Ministerio de Educacion
Nacional, ICONTEC y el Sena, donde como primera medida se crea el sistema de
Formacion para el Trabajo y el Desarrollo Humano del cual se desprende la
creacion e implementacion de las competencias laborales.

LEY 115. LEY GENERAL DE EDUCACION.®

La educacion es un proceso de formacion permanente, personal, cultural y social
gue se fundamenta en una concepcién integral de la persona humana, de su
dignidad, de sus derechos y de sus deberes.

La presente Ley sefiala las normas generales para regular el Servicio Publico de la
Educacion gue cumple una funcién social acorde con las necesidades e intereses
de las personas, de la familia y de la sociedad. Se fundamenta en los principios de
la Constitucion Politica sobre el derecho a la educacién que tiene toda persona, en
las libertades de ensefianza, aprendizaje, investigacion y catedra y en su caracter
de servicio publico.

Define y desarrolla la organizacion y la prestacion de la educacion formal en sus
niveles preescolar, basica (primaria y secundaria) y media, no formal e informal,
dirigida a niflos y jovenes en edad escolar, a adultos, a campesinos, a grupos
étnicos, a personas con limitaciones fisicas, sensoriales y psiquicas, con
capacidades excepcionales, y a personas que requieran rehabilitacion social.

DECRETO 2020 DE 2006°

8 Ley 115 del 8 de Febrero de 2004. Ley General de Educacion. Ministerio de Educacién Nacional.

17



Organiza el Sistema de Calidad de Formacion para el Trabajo.

SCAFT. Es el conjunto de mecanismos de promocién y aseguramiento de la
calidad, orientados a certificar que la oferta de formacién para el trabajo cuenta
con los medios y la capacidad para ejecutar procesos formativos que respondan a
los requerimientos del sector productivo y rednen las condiciones para producir
buenos resultados. Estd conformado por las siguientes instancias:

» La Comision de Calidad de la Formacion para el Trabajo, CCAFT.

» Los comités sectoriales.

» Los organismos de tercera parte.

» Los programas e instituciones oferentes de formacion para el trabajo, tanto

publicas como privadas.

El Sistema de Calidad de la Formacion para el Trabajo serd reconocido como
unidad sectorial de normalizaciéon de la formacion para el trabajo, en el marco del
sistema de Normalizacién, Certificacion y Metrologia, por el Ministerio de
Comercio, Industria y Turismo, de acuerdo con el articulo 28 del Decreto-ley 210
de 2003.

Servicio Nacional de Aprendizaje, SENA, a través de su Direccion del Sistema
Nacional de Formacion para el Trabajo, pondra al servicio del Sistema de Calidad
de Formacién para el Trabajo sus buenas practicas, estdndares e instrumentos
para el mejoramiento de la calidad de los programas y la gestion institucional.

El Servicio Nacional de Aprendizaje, SENA, mantendra actualizado un sistema de
informacion con las innovaciones, que en materia de aprendizaje y formacion
profesional para el trabajo se generen a nivel internacional, y lo pondra al servicio

del Sistema de Calidad de Formacion para el Trabajo.

° Decreto 2020 del 16 de Junio de 2006. Sistema de calidad de formacién para el trabajo. Ministerio de
Proteccidn Social.

18



Certificacion de calidad de la formacion para el trabajo

Caracteristicas de la certificacion de calidad de la formacion para el trabajo. La
certificacion esta dirigida a los programas y las instituciones oferentes de
formacién para el trabajo, con el objeto de obtener un reconocimiento publico de
su calidad. Es de caracter voluntario y esta a cargo de organismos de tercera
parte, especializados y reconocidos publicamente que actian de acuerdo con
criterios estandares, procesos e instrumentos establecidos especificamente por la

CCAFT y las disposiciones de este decreto.

Programas e instituciones objeto de certificacién. Seran objeto de Certificacion de
Calidad de Formacién para el Trabajo:

Los programas de educacién no formal orientados a la formacion para el trabajo.
Los programas de educacién media técnica que sean de formacién para el trabajo.
Los programas técnicos profesionales y tecnoldgicos de educacion superior que
cuenten con registro calificado otorgado por el Ministerio de Educacion Nacional y

que sean de formacion para el trabajo.

Los programas desarrollados por las empresas para efectos del reconocimiento
del contrato de aprendizaje.

Condiciones para la certificacion de calidad. Para acceder a la certificacion de
calidad, los programas e instituciones de formacion para el trabajo, diferentes al
SENA, deberdn someterse a un proceso de evaluacion en el cual un organismo de
tercera parte verifica y certifica el cumplimiento de las normas técnicas de calidad,
ya sea de programas o de instituciones segun el caso, sin perjuicio de las

autorizaciones y certificaciones requeridas por las disposiciones vigentes.

19



DECRETO 2888 DE 2007%°

Creacién, organizacion y funcionamiento de las instituciones que ofrezcan el
servicio educativo para el trabajo y el desarrollo humano, antes denominado
educacion no formal.

Tiene por objeto reglamentar la creacion, organizacion y funcionamiento de las
instituciones que ofrezcan el servicio educativo para el trabajo y el desarrollo
humano, antes denominado educacién no formal y establecer los requisitos
béasicos para el funcionamiento de los programas de educacion para el trabajo y el
desarrollo humano.

Educacion para el trabajo y el desarrollo humano. Comprende la formacién
permanente, personal, social y cultural, que se fundamenta en una concepcion
integral de la persona, que una institucién organiza en un proyecto educativo
institucional, y que estructura en curriculos flexibles sin sujecion al sistema de
niveles y grados propios de la educacién formal.

DECRETO NUMERO 3616 DE 2005

Se establecen las denominaciones de los auxiliares en las areas de la salud, se
adoptan sus perfiles ocupacionales y de formacion, los requisitos béasicos de
calidad de sus programas.

Que el articulo 42 de la Ley 115 de 1994, establecio con relacién a la educacion
no formal, que la creacién, organizacién y funcionamiento de programas y de
establecimientos de educacién no formal y la expedicién de certificados de aptitud
ocupacional sera reglamentada por el Gobierno Nacional.

Que a través del CONPES SOCIAL No. 2945 de 1997, se defini6 la creacion de un
“Sistema Nacional de Formacion para el Trabajo” que articula la oferta de
formacion para el trabajo a partir de las normas de competencia laboral
colombianas, con el fin de definir e implementar politicas y estrategias para el
desarrollo y calificaciéon de los recursos humanos del pais, dentro de los cuales se
encuentra el recurso humano en salud.

'* Decreto 2888 del 31 de julio de 2007. Ministerio de Educacién Nacional.
" Decreto 3616 del 10 de Octubre de 2005. Denominaciones de los auxiliares del area de la salud. Ministerio
de Proteccion Social
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El decreto tiene por objeto establecer las denominaciones del personal auxiliar en
las areas de la salud, definir sus perfiles ocupacionales y de formacion y los
requisitos bésicos para el funcionamiento de sus programas, con el fin de
garantizar la calidad en su formacion.

PERFILES OCUPACIONALES. Los perfiles ocupacionales para los auxiliares en
las areas de la salud de que trata el articulo anterior seran los sefialados en el
anexo técnico denominado “PERFILES OCUPACIONALES Y NORMAS DE
COMPETENCIA LABORAL PARA AUXILIARES EN LAS AREAS DE LA SALUD’,
que forma parte integral del presente decreto y podra ser actualizado por el
Ministerio de la Proteccién Social de acuerdo con las necesidades del Sistema de
Seguridad Social en Salud.

EL CERTIFICADO DE APTITUD OCUPACIONAL. Los perfiles ocupacionales
para el personal auxiliar en las areas de la salud, estaran reconocidos mediante un
Certificado de Aptitud Ocupacional por Competencias, al cual se antepondra la
denominacion “Auxiliar en...”.

Para obtener el Certificado de Aptitud Ocupacional por Competencias se requiere
haber alcanzado todas las competencias laborales obligatorias y una competencia
laboral opcional de las contempladas en la estructura curricular de cada uno de los
perfiles.

NTC 5663

PROGRAMA DE FORMACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO
HUMANO EN LAS AREAS AUXILIARES EN LA SALUD*

ICONTEC es una entidad de caracter privado, su misién es brindar soporte y
desarrollo al productor y proteccion al consumidor.

Esta norma rige a los programas de formacion para el trabajo en las areas
auxiliares de la salud.

2 Norma Técnica colombiana 5663. Area salud. ICONTEC.
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Mediante esta Norma Técnica ICONTEC realiza auditorias a las Instituciones
Educativas para evaluar el sistema de Gestiobn de Calidad, verificando que los
programas académicos se ofrecen segun lo establecido por ley.

Decreto 933 de 2003."®
Se reglamenta el contrato de aprendizaje.

El contrato de aprendizaje es una forma especial de vinculacion dentro del
Derecho Laboral, sin subordinacion y por un plazo no mayor a dos (2) afios en la
gue una persona natural recibe formacion teérica en una entidad de formacién
autorizada con el auspicio de una empresa patrocinadora que suministra los
medios para que adquiera formacion profesional metodica y completa requerida en
el oficio, actividad u ocupacién dentro del manejo administrativo, operativo,
comercial o financiero propios del giro ordinario de las actividades del patrocinador
con exclusividad en las actividades propias del aprendizaje y el reconocimiento de
un apoyo de sostenimiento que garantice el proceso de aprendizaje y el cual, en
ningun caso, constituye salario

Mediante el Art 19 sefala: El sena regulara, disefiara, normalizara y certificara las
competencias laborales.

Y Decreto 933 del 11 de Abril de 2003. Contrato de aprendizaje. SENA
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2.4 MARCO TEORICO.

A continuacion se presenta la norma de competencia laboral, sus componentes y
como se desarrolla. Ademas también se presenta el programa Académico Auxiliar
de enfermeria ofrecido por el complejo Educativo CAMPOALTO.

Se encontraran dos aspectos: la fundamentacion tedrica de las competencias y la
estructura curricular del programa Auxiliar de enfermeria.

La norma de competencia labora es el estandar que describe el resultado de un
trabajador en un lugar especifico, propician la reflexion y contribuyen a evaluar el
desemperio, generando practicas pedagogicas y planes de mejoramiento.

La competencia laboral son un conjunto de conocimientos, habilidades, destrezas,
aptitudes y actitudes que permiten a la persona, argumentar, proponer y actuar en
diferentes contextos y a interactuar con la sociedad.

Funciones de estas competencias:

Generar dindmicas en la aplicacion del conocimiento.
Distingue el perfil de cada estudiante.

Promueve los ciclos propedéuticos.

Permite actualizacién permanente de los contenidos tematicos.

YV VY

La competencia laboral se compone de 4 elementos:

v Criterios de desempefio: es el resultado que se quiere obtener del
estudiante.

v Conocimientos y comprensiones: son todos los conceptos que se deben
transmitir al estudiante.

v Rangos de aplicacién: sitios, lugares, circunstancias donde el estudiante
aplicara su conocimiento.
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v Evidencias: la forma en como se evaluara al estudiante. Existen 3 tipos de
evidencias:**

o Conocimiento: pruebas orales y escritas que se aplican al estudiante.

o Producto: se refiere a trabajos, exposiciones, maquetas que el
estudiante entregara en fisico.

o Desempenfio: su trabajo en el &rea practica.

La formacién por competencias en los programas técnicos laborales permite:

> Formacién por competencias.

> Mejora la calidad de la educacion.

> Educacion integrada.

> Articula la teoria con la practica.

> Garantiza el aprendizaje aplicado a la vida cotidiana

Si se logra esto el Estudiante es competente si:

> Posee el conocimiento.

> Sabe utilizarlo.

14 . . . - .
Perfiles ocupacionales y normas de competencia laboral para auxiliares en las areas de la salud. SENA
2005
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> Contextos diferentes.
> Desempefio de manera eficiente: personal, social, laboral

El programa Auxiliar de Enfermeria ofrecido por CAMPOALTO, identifica las
competencias especificas del programa, los componentes anteriormente
mencionados y su sistema de evaluacion.

2.4.1 PROGRAMA AUXILIAR EN ENFERMERIA®™

Denominacion del programa:
Auxiliar en Enfermeria.
Nivel C.

Area: Auxiliares en Salud.

Perfil de ingreso:
Edad minima 16 afios.

Once grado cursado y aprobado.

Perfil de egresado:

Instituciones aseguradoras.
Instituciones prestadoras de salud publica y privada.

Sector productivo

15 . . . s
Perfiles ocupacionales y normas de competencias laboral para auxiliares en las areas de la salud. SENA
2005.
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2.4.2 PLAN DE ESTUDIOS

COMPETENCIA 1: ORIENTAR AL USUARIO EN RELACION CON SUS NECESIDADES
Y EXPECTATIVAS DE ACUERDO CON POLITICAS INSTITUCIONALES Y NORMAS

DE SALUD VIGENTES

Elemento 1: aplicar los principios y normativa del sistema general de seguridad social en
salud (sgsss) en cada una de las funciones de su desempefio en relacibn conSu

disciplina.

CRITERIOS DE DESEMPENO

CONOCIMIENTOS

La informacion es suministrada al usuario de acuerdo con
sus necesidades, tipo de aseguramiento, politicas
institucionales 'y normas del sgsss, siguiendo el
procedimiento establecido.

La informacion suministrada por el usuario es registrada
en la base de datos, o sistema de informacion utilizado
en la institucion siguiendo los requerimientos técnicos y
procedimientos Establecidos.

Los reportes, informes a sus colegas, superiores
inmediatos de los subprocesos en que se desempefia se
suministran segun procedimientos establecidos y en los
formatos requeridos.

El usuario es orientado acerca de los principios criterios y
requisitos para hacer uso de los servicios de salud en
relacion con los deberes y derechos en salud

La respuesta dada al usuario conflictivo es suministrada
de acuerdo con sus necesidades identificadas y
procedimientos establecidos

La firma del formato de consentimiento informado es
verificado de acuerdo con los derechos del paciente

La persona conoce y comprende concepto y clasificacion
de necesidades de hombre

deberes y derechos en salud, consentimiento informado
Politicas de servicio institucional.

Tipos de aseguramiento, requerimientos para el acceso
a los servicios de salud, planes de beneficio red de
prestadores.

Normas de garantia de calidad del sgsss.

Manejo de la base de datos institucional.

Formatos utilizados en la instituciéon para rendir informes
y reportes.

Manejo de diferentes tipos de usuario.

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

TIPOS DE SUBPROCESOS

Administrativo O Andlisis De La Situacion DeSaludtencial

TIPOS DE CLIENTE

DESEMPERO

1. La observacién directa del proceso de informacion y
orientacion al usuario en el Sistema General de
Seguridad Social. En tres momentos diferentes, de
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Interno, Externo

acuerdo

con los rangos de aplicacién

CONOCIMIENTO

1. Prueba oral y escrita para evaluar conocimientos
PRODUCTO

Dos reportes segun subproceso donde se desempefie,
elaborados en los Ultimos 15 dias.

Elemento 2: interactuar con el cliente interno y externo de acuerdo con la mision, vision y

politicas de servicio institucionales

CRITERIOS DE DESEMPENO

CONOCIMIENTOS

La funcién de atencién al cliente es reconocida seguin
mision, vision , valores, politicas y principios corporativos

La actitud de servicio se evidencia en la interaccién con
el cliente interno y externo segun criterios institucionales
de servicio

La estructura organizacional es conocida y aplicada de
acuerdo con la carta organizacional de la entidad

Las relaciones interpersonales con el equipo de trabajo
se desarrollan con respeto y cortesia de acuerdo con el
protocolo de servicio institucional

La comunicacioén con el cliente interno y externo es
célida, precisa y oportuna segun el protocolos de servicio

La imagen y presentacién personal esta de acuerdo con
los protocolos de servicio

Los equipos y elementos de trabajo se utilizan de
acuerdo con la capacidad tecnolégica de la institucion y
el manual técnico de los equipos y segiin normas
técnicas.

El area de trabajo y los equipos se organizan de acuerdo
con parametros institucionales por cada turno

Conocimiento sobre mision, vision, principios
corporativos, organizacion, organigrama y portafolio de
servicios.

Comunicacién — Neurolinguistica

Técnicas, tipo, proceso errores en funcion de la actividad
empresarial y de la optimizacion del servicio

El arte de escuchar y preguntar

Tipos de clientes, segmentacion

Imagen personal, normas de urbanidad y cortesia
Normas Técnicas de Calidad de produccién o servicio.
Sistema de Gestion de Calidad

Interpretacion de manuales de funcionamiento de
equipos

Estrategias de fidelizacion del cliente

Desarrollo y crecimiento personal

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

TIPOS DE CLIENTE

DESEMPENO

1. Observacion directa de la interaccién con el usuario en
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Externo

Interno

AMBIENTES DE TRABAJO

Administrativa

Analisis De Situacion De Salud.

tres momentos diferentes de acuerdo con el rango de
aplicacion

CONOCIMIENTO

1. Prueba escrita u oral para evaluar conocimientos:

Elemento 3: brindar informacion del producto o servicio conforme a requerimientos del
cliente o usuario segun protocolo institucional

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

La informacién requerida se ofrece de acuerdo con los
protocolos institucionales y el marco legal del producto o
servicio

La informacién sobre producto y servicios se suministra
de manera oportuna clara y completa en relacién con el
portafolio institucional y manuales técnicos.

La no conformidad en la oferta se reportan a quien
corresponde de acuerdo con los manuales de
procedimiento

Los reportes e informes se generan
oportunamente segun protocolo de servicio

veraz y

La toma de decisiones es oportuna en beneficio del
cliente de acuerdo con las normas de procedimiento e
identificacion de necesidades

Relaciones interpersonales humanizadas

Normas legales del consumidor

Marco legal y regulador propio del servicio
Indicadores de tiempo, costo, calidad y productividad

Politicas de servicio institucional, manuales y protocolos
de servicio.

Manejo del conflicto y solucion de problemas
Empoderamiento y facultades de respuesta

Tecnologia biomédica referida al tipo de servicio

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

MEDIOS DE INFORMACION

Electrénicos

Personal

Telefénica

TIPO DE CLIENTE

Interno

Externo

DESEMPERNO

1. Observacion de actividades de informacion al usuario
sobre productos y servicios de salud en tres momentos
distintos de acuerdo con los rangos de aplicacion
CONOCIMIENTO

1. Prueba oral o escrita: para evaluar conocimientos

2. Estudio de caso de situaciones reales para brindar
informacion del producto o servicio ofertado
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PRODUCTO

1. Tres formatos institucionales diligenciados.

Elemento 4: identificar las necesidades del cliente interno y externo segun politicas de

mercadeo y segmentacion de clientes

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

El contacto con el cliente o usuario se desarrolla en un
clima de cordialidad y respeto de acuerdo con protocolo
institucional.

Las necesidades del cliente se confrontan con el
portafolio de servicio y la capacidad de respuesta
institucional

Los métodos para detectar quejas y reclamos en los
usuarios son aplicados segun protocolos institucionales

La satisfaccion del cliente es identificada de acuerdo con
la informacion obtenida por los diferentes métodos.
Los indicadores de satisfaccion al cliente
establecidos segin metas de mejoramiento.

son
Los clientes son ubicados, clasificados de acuerdo con la
segmentacion de mercado.

Los programas operativos son manejados seguin manual
de procedimientos.

Teorias sobre servicio al cliente
Tipos, técnicas y herramientas de mercadeo
Cémo identificar las necesidades del cliente

Conocimiento sobre los productos, servicios y apoyos
gue se ofrecen.

Técnicas para escuchar y preguntar en forma efectiva.
Teorias sobre el trabajo en equipo.

Conocimiento sobre uso y manejo de formatos

institucionales.

Lenguaje técnico referido al producto o servicio dado.
Manejo de software operativos

Manejo de base de datos, referenciacién competitiva
Mecanismos de participacion social y empoderamiento

Normas de participacién social

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

TIPOS DE CLIENTE

Interno

Externo

AMBIENTES DE TRABAJO

Administrativo

Andlisis De Situacion De Salud

DESEMPENO

1. Observacion directa en el puesto de trabajo sobre la
identificacion y satisfaccion de necesidades del usuario
de acuerdo con el rango de aplicacion.

CONOCIMIENTO

1. Estudio de caso para identificar las necesidades del
usuario.

2. Prueba escrita para evaluar vocabulario técnico y
conocimientos
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COMPETENCIA 2: ADMITIR AL USUARIO EN LA RED DE SERVICIOS DE SALUD
SEGUN NIVELES DE ATENCION Y NORMATIVA VIGENTE

Elemento 1: recepcionar al usuario en la prestacion de los servicios en relacion con la

comprobacién de derechos contractuales

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

La informacion al usuario sobre los deberes y derechos
de la atencion en salud se realiza segun tipo y requisito
de aseguramiento

la comprobaciéon de los derechos contractuales se
verifica siguiendo los lineamientos establecidos por tipo
de aseguramiento

el usuario se ingresa a la red de servicios segun entidad
responsable del pago

el portafolio de clientes y servicios son manejadas Segun
normativa institucional

los rips y documentos soportes son anexados a la cuenta
de servicios

las ordenes de prestacion de servicios son elaboradas
elaboran segin normatividad institucional

el censo de pacientes es realizado en relacién con
novedades diarias

el usuario es instalado en habitacion o consulta de
acuerdo con la disponibilidad y criterios de servicio

Tipos de aseguramiento

manual de administrativos de la

institucion

procedimientos

red de servicios de salud
manejo cuotas de recuperacion

manejo de informacion medio convencional

(manuales)

por

rips y documentos soportes

sistemas de facturacion: cédigo de barras
lenguaje técnico

conceptos basico de informatica y sistema
manejo de valores

software de admision

hoja de censo

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

Tipo de aseguradora
Sin seguro

Con seguro

Por evento
Entidades

Eps

Ars

Ips

Desempefio

1. Observacion directa de:

Actitud de servicio en el desempefio de sus funciones
Calidad de la informacion brindada al usuario

Capacidad resolutiva en situaciones-problemas durante
la admisién de un usuario

Conocimiento

1. Ejercicio de aplicacién donde ubica los servicios de
salud por niveles de atencion
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Eapb (empresas administradoras de planes de servicios)

Estudio de casos sobre: diferentes situaciones en la
recepcion del usuario

Producto
1. Cuenta de servicios con los respectivos documentos

soportes, agendas de profesionales y servicios segun
normatividad.

Elemento 2: identificar el ente pagador de la poblacion no asegurada segin normativa

vigente

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

La persona es competente si:

El usuario es identificado en relacién con los grupos de
focalizacion segun la normativa vigente

el usuario es remitido a trabajo social en relacién con la
situacion individual para encuesta prioritaria

los documentos son verificados de acuerdo con el
sistema correspondiente segln el caso particular
(desplazados , via libre, etc)

solicitar al ente correspondiente la autorizacion del
servicio en relacion con cada caso particular

las autorizaciones son clasificadas y archivadas por tipo
de cubrimiento

La persona conoce y comprende:
Ley de desplazados, programa de tercera edad,
proteccion del icbf, reinsertados, vinculados, copagos y

cuotas moderadoras

procedimientos institucionales para encuesta prioritaria

(b)

base de datos de via libre, desplazados, reinsertados,
proteccion de la nifiez desamparada

normatividad de otros

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

Instituciones

Dabs

Ministerio del interior
Icbf

Personeria municipal

Defensoria del pueblo

Desempefio

1. Observacion directa de:

Habilidad en la formacién impartida al usuario
Conocimiento

1. Prueba oral y escrita sobre:

Sistema general de seguridad social en salud
Producto

1. Diagrama de flujo para cada caso
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Elemento 3: custodiar historia clinica en el proceso de prestacion de servicios segun

normativa vigente

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

La persona es competente si:

La apertura de la historia clinica es codificada segun
normas institucionales

los documentos de la historia clinica son organizados
segun la secuencias, normas y tecnologia institucional

la informacion y datos de las historias son manejados en
forma confidencial, legal y ética

el lenguaje técnico de la historia clinica es interpretado
segun los referentes de terminologia médica

la historia clinica es archivada segin manual de
procedimiento institucional

los mecanismos de control son aplicados en la custodia
de la historia clinica segiin manual de procedimiento

Normativa en apertura, identificacién, consecutivo (a)
tipos de registros clinicos

epicrisis

métodos de archivo

mecanismos de control para la salida de la historia clinica
responsabilidad civil, penal, ética

manuales de procedimiento en historia clinica

lenguaje profesional en salud

terminologia aplicada

patologias, intervenciones, ayudas diagnosticas

procedimientos, equipos, insumos, medicamentos,
diagnéstico y especialidades
base de datos

RANGOS DE APLICACION EVIDENCIAS

Tipo de registro
Identificacion
Especiales
Anexos
Historia clinica
Manual

Sistematizada

Desempefio

1. Diligenciar los formatos para custodiar la historia
clinica

Elaborar y organizar una historia clinica segun tecnologia
y normativa

Responsabilidad en el manejo de la historia clinica
Conocimiento

1. Prueba oral o escrita

sun conversatorio sobre la normativa en historia clinica
Producto

1. Historia clinica organizada segin normativa
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COMPETENCIA 3: CONTROLAR LAS

INFECCIONES EN EL USUARIO Y SU
ENTORNO DE ACUERDO CON LAS BUENAS PRACTICAS SANITARIAS DE ASEPSIA

Elemento 1: aplicar la técnica aséptica en todos los procedimientos de acuerdo con las

medidas de prevencion y control de la infeccion establecida por el comité delnfecciones

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

Los principios de la técnica aséptica y medidas de
bioseguridad son aplicados en los procedimientos segun
protocolos establecidos

los elementos de barrera son utilizados de acuerdo con
las especificaciones de cada uno de los tipos de
aislamientos

los desechos son manejados y clasificados segun las
normas de manejo seguro vigentes de los desechos

las intervenciones delegadas son manejadas con los
tipos de lesién, segun tipo y guias de manejo

los signos y sintomas de alteracion de las heridas son
identificados, registrados e informados oportunamente a
la persona competente

la participacion en las actividades programadas de
vigilancia en salud publica e infecciones intrahospitalarias
es realizada de acuerdo con protocolos y normas de
salud publica
el material estéril
establecidos

es manejado segun protocolos

La infeccion

Definicion

Proceso.

Tipos de microorganismos

Bacteriana, viral, micética
Mecanismos de transmision

Periodo

Vocabulario: sepsis, antisepsis
principios de la técnica aséptica
Concepto

Técnicas.

Tipo: médica y quirdrgica.

Aislamiento: definicion, objetivos, precauciones.
Medidas de bioseguridad segin norma

Postura guantes, mascarilla gorro, bata qgx, delantal
protector

infeccién nosocomial
Definicién

Criterios

Origen

Causas
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Proceso

control de infeccion intrahospitalaria:

Proceso de lavado, desinfeccién de instrumental.
Comité de infeccion intrahospitalaria.

Manejo de antimicrobianos, desinfectantes, antisépticos
Manejo de detergentes enzimaticas

Manejo interno y externo de los desechos hospitalarios
Objetivos

Clasificacion

Marco legal

Tratamiento y reciclaje con material no infeccioso
Programa de reciclaje

Programa de reciclaje

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

Escenarios

Domiciliarios

Institucional

Precauciones

Estandar o habituales (p.s)
Protocolos basados en la transmision (pbt)
Basadas en la transmision
Técnicas de curacion
Limpias

Contaminados

Desecho hospitalario
Bioldgicos

Infecciosos

No infecciosos

Desempefio

1. Observacion directa de:

Lavado manos.

Aplicacion de técnica aséptica en el manejo de material
Aplicacion y cumplimiento de las normas de bioseguridad
Curaciones en tres tipos de heridas

Observacién en la participacion como circulante o
analisis de la situacion de salud en un pocedimiento

Asistir en la transmision de materiales en un
procedimiento

Conocimiento

1. Prueba oral y escrita sobre:
Principios de la técnica aséptica.
Precauciones de asepsia.

Proceso de infeccion.
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Bioseguridad.
Producto
1. Registros sobre formas establecidas en el control de

infecciones y las enfermedades de notificacién
obligatorias

Elemento 2: efectuar

procedimientos especializados de

esterilizacion en equipos y articulos segln manuales estandarizados de la empresa

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

Las partes y piezas de los equipos y articulos son
removidos y ensamblados en forma cuidadosa durante el
proceso de limpieza siguiendo las instrucciones del
manual de funcionamiento

Y normas de bioseguridad.

el funcionamiento y limpieza de equipos es verificado
después del proceso de limpieza, sanitizacion,
desinfeccion y esterilizacion

los métodos de limpieza, sanitizacion y esterilizaciéon en
equipos y articulos son realizados segun tipo de suciedad

la pulcritud es reflejada en la calidad del trabajo
realizado.

las manchas de equipos y articulos son removidos segun
manual de funcionamiento

los registros de las actividades de limpieza, sanitizacion,
desinfeccion y esterilizacion son diligenciado en formatos
establecidos de acuerdo con normatividad vigente

La persona conoce y comprende:

La suciedad en relacion con el tipo de equipo-articulo a
limpiar

lectura e interpretacion de los manuales de

funcionamiento de los equipos-articulos
normas de bioseguridad y manejo del riesgo biolégico

productos quimicos y su compatibilidad con las
caracteristicas del equipo — articulo

clasificacion de equipos — articulos segun superficies y
especialidad

importancia de
institucionales

la aplicacion de los protocolos

el valor de la pulcritud y meticulosidad en el desempefio
humano

identificacion de métodos de validacion de limpieza y
sanitizacion (quimico, fisico y microbioldgico)

los métodos de limpieza y sanitizacibn (manual,
mecanico y automatizado) en relacién con el disefio del
equipo - articulo

fases para limpieza y sanitizacion de equipos-articulos
(inspeccion, enjuague inicial, lavado quimico, enjuague,
secado y lubricacion)

registros de las actividades de limpieza, sanitizacion y
desinfeccion de equipos articulos

limpieza, desinfeccion vy
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RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

Métodos de limpieza

Sanitizacion, desinfeccion y esterilizacion
Automatizado

Mecanico

Manual

Tipos

Limpieza

Sanitizacion

Desinfeccion

Esterilizaron *quimica

Fisica

Desempefio
1. Observacién directa de:

Resultados de dos limpiezas de diferentes superficies en
equipos o articulos

Conocimiento
1. Prueba oral o escrita

Caracteristicas de las superficies de equipos y articulos
en relacion con productos quimicos a usar.

Respuesta verbal a un caso sobre importancia de
barreras de proteccion

Producto
1. Inspeccién visual de un equipo articulo verificado ante

procedimiento estandar en tres ocasiones (entrega de un
equipo limpio
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COMPETENCIA 4: APOYAR LA DEFINICION DEL DIAGNOSTICO INDIVIDUAL DE
ACUERDO CON GUIAS DE MANEJO Y TECNOLOGIA REQUERIDA

Elemento 1: Observar la condicion fisica y emocional de la persona de acuerdo con guias

y protocolos.

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

Las caracteristicas generales de la persona son descritas
e informadas de acuerdo con el orden céfalo caudal y por
sistemas

Las constantes vitales son tomadas, registradas e
informadas segun normas de procedimiento

El peso y la talla son tomados y registrados segun
técnicas

La condicibn emocional es identificada mediante el
dialogo y la observacién

La observacion fisica y emocional es registrada segin
normas legales

Las alteraciones de las constantes vitales son informadas
y registradas inmediatamente segun referentes alterados,
al nivel correspondiente

Los Factores De Riesgo Relacionados Con El Evento A
Estudiar Son Identificados De Acuerdo Con Los Criterios
De Vigilancia epidemiolégica Y Salud publica

Anatomia Por Planos Y Sistemas, fisiologia Del Cuerpo
Humano

Estados De Conciencia

técnicas Y Procedimientos De Signos Vitales, Peso Y
Talla

tipologia De Personalidad

Habilidades Para Vivir Mejor

Conceptos basicos De Funciones Vitales Profundas
Formatos Institucionales

Visita Domiciliaria, investigacién De Caso Y De Campo

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

CICLO VITAL
Nifio
Paciente alterado en el aspecto mental

Adulto mayor

Observacion directa
Revision fisica y emocional del paciente.
Visita domiciliaria

Tomar y registrar en tres ocasiones los signos vitales
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Adulto

Adolescente

Pesar y tallar en dos ocasiones a un nifio, adulto y adulto
mayor

Conocimiento

1. Prueba oral o escrita sobre:

Anatomia por sistemas

Estados de conciencia

Signos vitales

Registro de formatos e informes del Gltimo mes
Producto

1. Papeleria institucional

2. Registros dltimo mes

Elemento 2: orientar y preparar a las personas para examenes diagndésticos de acuerdo

con guias y protocolos institucionales

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

Los Signos De Intolerancia Y Contraindicaciones A Las
Pruebas diagnodsticas Son Indagados, Verificados Y
Registrados segun El Tipo De Prueba A Realizar Y De
Acuerdo Con guias De Manejo.

La informacion Requerida Es Dada segun La Prueba A
Realizar Y De Acuerdo Con guias De Manejo

Las Restricciones De Dieta Y Cuidados Posteriores A
Las Pruebas diagnésticas Son Informados De Acuerdo
Con Las guias De Manejo

Los Signos Y sintomas De reaccion De Las Personas
Durante Los Procedimientos De Las Pruebas
Diagnosticas Son Observados E Informados A La
Persona Competente.

El Usuario Es Durante El Procedimiento diagndstico De
Acuerdo Con guias Y Protocolos.

Las Pruebas De diagndstico Son Registradas segin
Normas De Registros clinicos

Los examenes diagndésticos Son Tomados De Acuerdo

Deberes Y Derechos De Las Personas

Cuidados De enfermeria Pre, Trans Y Post Pruebas
diagnésticas

Preparacion De Materiales
Educacién Pre, Trans Y Post Pruebas diagnésticas

Control De Los Resultados De examenes Con La
Persona Tratante

Tipos De Pruebas diagndsticas
Hematoldgicas

Quimicas

Bacterioldgicas

Hormonales

Inmunolégicas
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Con Las Normas De Bioseguridad Y Protocolos

Las Muestras Y Resultados Son Remitidas segun
Normas De Referencia Y Contrarreferencia

Los Elementos Requeridos Para La valoraciéon Son
Preparados Y Suministrados De Acuerdo Con El Manual
De Procedimiento

Otras Pruebas:
Imaginologia

Radiacién lonizante

Con Material Radiactivo
Ultrasonido

Biopsias

Patologias

Oncoldgicas

Manual De Procedimientos
comunicacion terapéutica
Medidas De Bioseguridad
Manejo De Desechos

Manejo Y Disponibilidad De Los Diferentes Formatos
Institucionales

Manejo De Historia clinica
Sistema Operativo De informacién

Eventos De notificacion Obligatorias

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

TIPO DE EXAMEN
Imaginologia
Pruebas De Laboratorio

Otros De Interés En Salud Publica

DESEMPENO
1. Observacion directa de la orientacién y preparacion del
paciente del paciente para la realizacién de pruebas

diagndsticas.

2. Observacion en diferentes horarios de trabajo — Incluir
hora critica

3. Actitud de servicio a los usuarios

4. Informacion recibida por la persona y la familia
CONOCIMIENTO

1. Prueba oral o escrita sobre:

»_Deberes y derechos del paciente

2. Politicas Institucionales
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PRODUCTO
1. Registros clinicos — Calidad de informacién

2. Disponibilidad y ordenamiento logistico

Elemento 3: tomar y remitir muestras y resultados de laboratorio ordenadas, de acuerdo

con guias de manejo y protocolos

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

La orden médica es verificada de acuerdo con los datos
de identificacion, tipo de muestra y normas institucionales

El material y equipo requerido es preparado y etiquetado
de acuerdo con el tipo de muestra y protocolos
institucionales

La preparacion de la persona y los requisitos necesarios
son explicados en relacién a los protocolos del tipo de
examen y/o muestra a tomar

Las muestras son tomadas en la cantidad necesaria
segun protocolos y normas de bioseguridad

Los desechos son manejados de acuerdo con las normas
de bioseguridad y ambientales vigentes

Las muestras y resultados son remitidas segin normas
de referencia y contrarreferencia

Las reacciones o manifestaciones clinicas del paciente
son registradas e informadas a la persona pertinente

Las medidas que el paciente debera tener después de
los exdmenes o toma de muestras son informadas
ampliamente

Los resultados de laboratorio son confrontados con los
valores normales de acuerdo con los parametros
definidos en el laboratorio

Las alteraciones en los resultados son reportados y
registrados al jefe inmediato

Manual de procesos, procedimientos y normas existentes
Normas de bioseguridad vigentes

Equipos y materiales por tipo de muestra a tomar
Técnicas de comunicacion

Protocolos y procesos por tipo de muestras a tomar
Técnicas de desinfeccion y asepsia

Principios de anatomia y fisiologia

Manejo de desecho hospitalarios segun
nacionales (

normas

Sistema de referencia y contrarreferencia

Registros y papeleria

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS
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Tipo de muestra
Sangre

Orina
Coprolégico
Especiales

Secrecion

Desemperio

1. Observacion directa de la relacién con la persona
2. Técnica de toma de muestras

3. Remision de las muestras

Conocimiento

1. Prueba oral o escrita sobre:

Normas de bioseguridad

2. Anatomia y fisiologia

3. Todos los sistemas (vascular, urinario, etc)
4. De caso argumentado

Producto

1. Calidad de las muestras tomadas segun orden
solicitada

2. Técnica
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COMPETENCIA 5: ASISITIR AL USUARIO EN LAS ACTIVIDADES DE LA VIDA
DIARIA SEGUN CONDICIONES DEL USUARIO, ASIGNACION Y/O DELEGACION DEL

PROFESIONAL, GUIAS Y PROTOCOLOS

Elemento 1: preparar el entorno para dar cuidado a la persona en alteracion de salud
segun asignacion y/o delegacion del profesional y guias y protocolos establecidos

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

El entorno fisico y emocional es preparado de acuerdo
con principios de comunicaciéon terapéutica, higiene y
seguridad

Las necesidades de seguridad son revisadas de acuerdo
con protocolos institucionales y normas vigentes

La Unidad Es Preparada Y Mantenida De Acuerdo Con
Las Necesidades Del Usuario Y EI Diagnostico De
Enfermeria

La atencion integral de enfermeria en el ingreso y egreso
de los usuarios a los servicios de salud es realizada de

acuerdo con protocolos institucionales

La persona es entrenada en el manejo del entorno de
acuerdo co las necesidades y equipamiento existente

Las alteraciones del entorno son revisadas y reportadas
segun protocolos

Los inventarios y equipos son revisados segun protocolos

Lo equipos son manejados con el cuidado requerido
segun manuales de procedimientos

El recibo y entrega de turno es realizado de acuerdo con
el sistema organizacional de la instituciéon

Técnicas y estrategias de comunicacion: Lenguaje no
verbal

Admisién: Concepto, vias de ingreso: Consulta interna,
urgencias y traslado:

Referencia y contrarreferencia, marco legal
Egreso: Concepto, Formas por mejoria, traslado o muerte
Arreglo del cadaver

Documentacion en caso de egreso

Arreglo de la Unidad Hospitalaria

-Tipos de cama

-Manual y electrénica

-Otros

-Accesorios de seguridad

-Diferentes formas de preparar la Unidad
Procedimientos de higiene, limpieza y desinfeccion
Principios de Bioseguridad

Normas de procedimientos en el mantenimiento y manejo
de equipos

42



Manuales de manejo de equipos

El lenguaje apropiado a las diferentes necesidades de la
persona

Interaccién y empatia con las personas

Entrega de turno

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

ESCENARIOS
Institucional
Domiciliaria
GRUPOS ETAREOS
Adultos mayores
Adultos

Nifios
INSTITUCIONAL
Equipamiento

TIPO DE ADMISION
Interna

Traslado

Urgencias

Externa

TIPO DE EGRESO
Mejoria o voluntario
Remision o muerte

Traslado

DESEMPENO

Recibe Y Orienta Al Usuario

Admisién Y Egreso De La Persona

1. Observacion Directa

2. Nivel De Satisfaccién Del Usuario Atendido

3. Arreglo Y Mantenimiento De La Unidad Segun
Necesidades De La Persona

4. Evolucion Practica Sobre Habilidad Y Actitud De
Servicio

5. Arreglo Del Cadéaver
CONOCIMIENTO

Normas De Bioseguridad

1. Prueba oral o escrita sobre

2. Manual De Procedimiento De Manejo De Equipos E
Inventarios

3. Normatividad De Inventario, Bioseguridad
4. Normas De Referencia Y Contrarreferencia
PRODUCTO

1. Presentacion De La Unidad Preparada Y Arreglada
Segun Normas

2. Planilla De Inventario Diligenciada

3. Registros: Admision Del Usuario, Alta Del Usuario,
Entrega De Turno

43



Elemento 2: brindar los cuidados béasicos asignados y/o delegados, de higiene,
comodidad de acuerdo con guias y protocolos establecidos

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

La higiene corporal de la persona es realizada segun sus
necesidades fisicas y culturales

La Integridad, Seguridad E Intimidad De La Persona Es
Preservada Durante El Procedimiento De Higiene De
Acuerdo Con Los Derechos Del Usuario.

La postura corporal de la persona es mantenida en
relacion con la alineaciéon anatémica y apoyos requeridos

Las frecuencias en los cambios postulares son realizadas
segun necesidades, observaciones de los signos de
compresion y guias establecidas

El paciente es estimulado y motivado para los cambios
de posicion y uso de material de apoyo

La integridad de la piel es protegida de acuerdo con las
medidas establecidas por el Profesional de Enfermeria

La observacion de la piel y novedades durante el bafio
son registradas e informadas al Profesional de
Enfermeria

La Orientacion Y Preparacion A La Persona YLa Familia
Sobre Cuidados E Higiene Es Realizado Segln
Necesidades Del Usuario.

Las estrategias para aliviar el dolor son aplicadas segun
guias y protocolos establecidos

El dolor y alteraciones de la comodidad son registrados
segln normas

Las condiciones fisicas y ambientales para el descanso y
suefio son promovidas de acuerdo con habitos y
situacion clinica del usuario.

Deberes Y Derechos Del Usuario.
Medidas de seguridad para la integridad fisica

Aspectos fisicos, quimicos, biolégicos y ambientales que
afecten la piel

Mecénica corporal

*_Principios de ergonomia

«_Alineacioén Corporal, equipo y material de apoyo
Clases de bafio, equipo y precauciones

+_Cara, cabeza, boca, genitales

Concepto de valores y creencias relacionadas con el
aseo

Medidas de proteccion de la piel

Conocimiento y manejo de equipo de apoyo de seguridad
y comodidad

Comunicacién terapéutica
Registros clinicos
Cuidados higiénicos en casa segUn grupos etareos

Uso de jabones y soluciones para hidratacion y
lubricacion de la piel

El dolor, concepto, clasificacion, efectos, mecanismos
Neurofisiolégico

Estrategias y tratamiento para el dolor: farmacoldgico y
No formacolégicos

Descanso y suefio

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

GRUPOS ETAREOS

DESEMPERO
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Nifios

Persona con trastorno Mental
Adultos mayores
Adultos

TIPOS DE BANO
Ducha

Cama

Genitales

Boca

TIPOS DE MASAJES
Circulares

De presion

1. Observacion directa sobre tres aplicaciones de
técnicas de higiene: Nifio, adulto, adulto mayor

2. Aplicacion de estrategias eficaces para alivio del dolor

3. Estudio de caso con respuesta argumentada sobre
manejo del dolor

CONOCIMIENTO

1. Prueba Oral O Escrita Sobre
Mecénica Corporal

Deberes Y Derechos De La Persona
Cuidados Especificos De Piel Y Mucosa
PRODUCTO

1. Registro de las actividades vy
alteraciones en piel y mucosa

reporte de las

2. Registro sobre el dolor y alteraciones de la comodidad

Elemento 3: asistir a la persona en las actividades de movilizacion segun limitaciones y

equipos requeridos

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

Los ejercicios activos y/o pasivos son realizados de
acuerdo con principios y técnicas establecidas

Los masajes son realizados teniendo en cuenta la
direccion, presion, area y precauciones

Los diferentes traslados de la persona son realizados de
acuerdo con las necesidades y equipos requeridos en
relacion con guias y protocolos establecidos

La deambulacion de la persona es asistida de acuerdo
con la condicion clinica y fisica

Las actividades fisicas son promovidas de acuerdo con
los parametros de vida saludable y condiciones fisicas de
las personas

Los principios de ergonomia y mecanica corporal son
aplicados en las actividades de la vida diaria

Morfologia de la piel.

__Sistema Musculo esquelético, articular y circulatorio
Principios bésicos de fisica

__Comportamiento de los liquidos

__Corriente eléctrica

__Uso de palancas (Fisica

Terminologia sobre ejercicios y movilidad articular (a)
Ejercicios Tipos de ejercicios

Técnica de traslado

__Equipos de traslado
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__Precaucion

__Procedimientos cama-silla-camilla
Accesorios en la deambulacién

Muletas, andadores

Inventario y manejo seguro de equipos
Glosario del sistema musculo esquelético

Intolerancia a la actividad, limitaciones de la movilidad
fisica

Técnicas de movilizacién

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

GRUPOS ETAREOS
Persona con trastorno Mental
Adulto mayor
Adultos

Nifios

EJERCICIOS
Pasivos

Activos
TRASLADOS

Silla

Otros

Automovil

Camilla
MOVILIZACION
Caminadores

Muletas

DESEMPENO
1. Observacion directa
2. Actividades de masaje, ejercicios y traslados

3. Revision de las condiciones de la piel de una persona
atendida

4. Grado de satisfaccion de la persona frente a los
ejercicios, masajes y traslado

CONOCIMIENTO
1. Prueba oral o escrita sobre

2. Proteccion de la piel: Tipos de ejercicios,
contraindicaciones

3. Articulaciones
4. Limitaciones a la actividad
PRODUCTO

1. Registro de las observaciones de la integridad de la
piel

Elemento 4: asistir al usuario en las actividades de nutricion asignadas y/o delegadas por
el profesional y de acuerdo con guias y protocolos establecidos
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CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

La preparacion fisica y psicoldgica de la persona para la
alimentacion es realizada en relacién con la condicion
individual, equipo requerido y normas existentes

La observacion del grado de satisfaccion y
comportamiento de la persona durante la ingesta es
informado y registrado segun el protocolo establecido

Las creencias y valores culturales con respecto a la
alimentacion son respetados teniendo en cuenta sus
requerimientos nutricionales y condicion de salud

El control y medicién de la ingesta es realizado con la
frecuencia y precision ordenadas segun condicion de
salud

El control diario de los alimentos de los siete grupos es
promovido en la persona y comunidad

La higiene y manipulacion de los alimentos es promovido
de acuerdo con principios de asepsia

Los valores y comportamientos de habitos alimenticios
son promovidos de acuerdo con estilo de vida y
tolerancia

Las ayudas e instrumentos de apoyo en la educacién son
utilizados segun guias nacionales

La dieta es orientada segun la condicion individual y guia
de la profesional de nutricion

Grupos de alimentos

__Funciones

__Alimentos de cada grupo

Manipulacién y conservacion de cada grupo de alimentos
Términos de limpieza y desinfeccién

Caracteristicas de cada grupo etareo,
relacionado con la alimentacion y nutricion

fisiologia

Guias alimentarias por grupo etareo
Anatomia y fisiologia del sistema digestivo
Balance de liquidos

Control de ingesta

Dietas

Alimentacion enteral

Conocimiento sobre registros para el control de liquidos

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

GRUPOS ETAREOS
Persona con trastorno Mental
Adulto mayor

Adutos

Nifios

GUIAS ALIMENTARIAS

Madres gestantes

DESEMPERNO
1. Simulacién de :
2. Manipulacion de los alimentos

3. Verificacion de
individuales

la divulgacion de los mensajes

CONOCIMIENTO
1. Prueba oral o escrita sobre

2. Los siete grupos de alimentos
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Mayor de 2 afios
Menor de 2 afios
Dietas por patologias
Adulto Mayor
Madres lactantes
ESPECIALES
Nutricion Enteral

Nutricién Oral

3. Inicio dieta basado en consumo y guias alimentarias

4. MenU para dieta asistida de un nifio, adulto y adulto
mayor

PRODUCTO

1. Presentacion de material de divulgacion de los
mensajes segun politica naciona

2. Registro de ingesta y tolerancia alimentaria

Elemento 5: asistir a la persona en las actividades de eliminacion asignadas y/o
delegadas por el profesional y de acuerdo con guias y protocolos establecidos

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

Los habitos de eliminacién son identificados de acuerdo
con las condiciones de salud de la persona

Los equipos requeridos son provistos oportunamente de
acuerdo con la solicitud y necesidades de la persona

Las normas de higiene en relacion con las secreciones y
eliminaciéon son aplicadas segun principios de asepsia y
precauciones especificas de aislamiento

El control y medicién de la eliminacion es realizado con la
frecuencia y precision requerida segin necesidad del
usuario

Las alteraciones en la eliminacién son registradas e
informadas segin la observacion 'y protocolos
establecidos

Los cuidados de la piel alrededor de genitales, region
anal y drenes son aplicados segun las necesidades del
usuario

Cifras de eliminacion normales
Vias de eliminacion
__Sensible

__Insensible

Anatomia y fisiologia de las vias de eliminacion y
excrecion

*Alteraciones en la eliminacién
*Balance hidroelectrolitico
*Membrana Celular

*Regulacion de los
corporales

comportamientos de liquidos

*Mecanismos homeostaticos

Normas de Bioseguridad en manejo de liquidos y
secreciones (

Medidas de capacidad y volumen y su relacion

Hoja de control de liquidos
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Terminologia relacionada con la eliminacion
Uso y manejo de equipo de apoyo a la eliminacién

Técnicas de asepsia en el manejo de equipos de apoyo a
la eliminacién

Medidas de proteccién de la piel

Glosario de Términos

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

GRUPOS ETAREOS

Adulto mayor

Adultos

Persona con transtorno mental

Nifios

DESEMPERNO
1. Observacion directa del cuidado de la persona en
actividades de eliminacion en diferentes situaciones y

escenarios

2. Verificacién de las precauciones de bioseguridad en el
manejo de las secreciones y eliminaciones

CONOCIMIENTO

1. Prueba oral o escrita sobre

2. Anatomia y fisiologia del sistema urinario y digestivo

3. Vias de eliminacion y excrecion

4. Cifras normales

PRODUCTO

1. Registro de eliminacion y excrecion ( 3 dias diferentes)

2. Balance de liquidos
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COMPETENCIA 6: PARTICIPAR EN EL CUIDADO AL USUARIO PARA EL
MANTENIMIENTO Y RECUPERACION DE LAS FUNCIONES DE LOS DIFERENTES
SISTEMAS POR GRUPO ETAREO EN RELACION CON LOS PRINCIPIOS TECNICOS

CIENTIFICOS Y ETICOS VIGENTES

Elemento 1: promover los habitos saludables para el cuidado y mantenimiento de las
funciones de los diferentes sistemas por grupo etareo segun guias

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

Los habitos y patrones de las funciones son indagados a
la persona y registrados de acuerdo con las guias de
manejo

Los factores de riesgo de las funciones en la persona son
identificadas en relacion con las guias de manejo y
patrones funcionales

Los factores protectores de las funciones son promovidos
en la persona de acuerdo con las guias de manejo y
patrones funcionales

El plan de mejoramiento frente a los factores de riesgo de
la persona y la familia es concertado de acuerdo con los
factores de riesgo identificados por el profesional de
salud

Los Primeros Auxilios Por Sistemas Afectados Son
Aplicados De Acuerdo Con GuiAs De Manejo

Morbi mortalidad nacional

Anatomia y fisiologia de los sistemas: Musculo
esquelético, Tegumentario, Digestivo y gastrointestinal,
Cardiorrespiratorio y vascular, Inmunolégico, Neurolégico
y 6rganos de los sentidos, Endocrino, Renal y Urinario
Reproductivo

Estructura y funcion

Glosario de términos

Factores de riesgo de las funciones en los diferentes
sistemas por grupo etareo

Factores protectores de las diferentes funciones por
grupo etareo

Técnica de entrevista. formatos y guias
Vigilancia en Salud Pdublica: Estrategias de vigilancia,

sistemas de vigilancia, Comité de Vigilancia
epidemioldgica

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

SISTEMAS

Tegumentario

DESEMPERO

1. Observacion directa sobre la aplicacion de primeros
auxilios frente a:
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Musculo esquelético

Endocrino

Neuroldgico y 6rganos de los sentidos
Inmunoldgico

Cardiorrespiratorio y vascular
Digestivo y gastrointestinal
Reproductivo

Renal y Urinario

GRUPOS ETAREOS

Adulto mayor

Revision fisica de un accidentado, triage

Las alteraciones de los diferentes sistemas

Para cuidados respiratorios

Fractura de mmii

Hemorragia

Conocimiento

1. Prueba oral o escrita

Factores de riesgo y protectores por sistemas en las
patologias mas frecuentes segin morbi mortalidad
nacional

Producto

1. Registro del plan de mejoramiento acordado con el
usuario de acuerdo con las funciones alteradas

Registro de la indagacion sobre habitos saludables

Elemento 2: cuidar a las personas en las alteraciones y recuperacion de las funciones de
los diferentes sistemas de acuerdo con guias de manejo

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

Los cuidados pre- trans y postoperatorio de personas en
intervenciones quirdrgicas segln sistemas a intervenir
son aplicados de acuerdo con guias de manejo y
protocolos

Los signos y sintomas de alteracion de las funciones de
los diferentes sistemas son indagados y registrados de
acuerdo con guias de manejo

Las precauciones y cuidados a las personas en
procedimientos especiales segun el sistema son
aplicados segun la funciéon del sistema alterado y de
acuerdo con guias de manejo

Los Cuidados A Los Usuarios Con Cancer Segin
Sistema Afectado Son Aplicados De Acuerdo Con La
Guia De Manejo

Cuidados De enfermeria Por Procedimientos Especiales
segun Sistema Intervenido

Tipos Y Sitios, técnicas De aplicacién
Cuidados Y Precauciones Por Cada Uno De Los
Procedimientos patologias méas Frecuentes Por Sistemas

Alterados Y Su relacién Con La Morbilidad En Colombia

Y sintomas De La alteracion De Las Diferentes
Funciones Por Sistemas

Dolor
«_disfuncién
Cuidados De enfermeria En :

Traccion esquelética, Osteomuscular Y cutanea, Yesos,
Ferulas
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Usuarios Con Alteraciones En Los Diferentes Sistemas
Injertos, Colgajos, Plastia, Curaciones-Osteosintesis
Quemaduras — Pvc, Cateter Venenosos Central
Gastrostomia — Lavado Gastrico - Gastroclisis
Colostomia

Tubo En T — Sng — Drenes : Penrrouse, Hemovac
Tragueostomia - Oxigenoterapia

Drenaje De Torax

Aspiracion De Secreciones

Cateterismo Vescical-Irrigaciones

Cistotomia, trasfusion sanguinea

Medicamentos De Uso mas Frecuentes Por Sistemas

Vocabulario, técnica Por Sistemas

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

SISTEMAS

Reproductivo

Renal y Urinario

Endocrino

Neuroldgico y 6rganos de los sentidos
Inmunoldgico

Cardiorrespiratorio y vascular
Digestivo y gastrointestinal
Tegumentario

Musculo esquelético

DESEMPENO

1. Observacion Directa

Guia De Observaciéon Sobre Cada Uno De Los
Procedimientos Especificos Relacionados En La
Columna De Conocimientos Esenciales
CONOCIMIENTO

1. Prueba Oral O Escrita

Orientacion Pre-Trans Y Post Operatoria Al Usuario
Vocabulario Técnico

PRODUCTO

1. Registro De Los Cuidados De Enfermeria Seguin Cada
Procedimiento
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COMPETENCIA 7: ADMINISTRAR MEDICAMENTOS O INMUNOBIOLOGICOS SEGUN
DELEGACION Y DE ACUERDO CON TECNICAS ESTABLECIDAS EN RELACION
CON LOS PRINCIPIOS ETICOS Y LOS LEGALES

Elemento 1: Alistar los medicamentos o inmunoldgicos, segun delegacion y teniendo en
cuenta los principios de asepsia y normas técnicas vigentes

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

Los medicamentos o inmunobiologicos son solicitados de
acuerdo con el protocolo institucional y normativa
vigente.

La recepcion de los medicamentos o inmunobiologicos es
verificada de acuerdo con las especificaciones y
cantidades solicitadas.

Los medicamentos o inmunobiologicos son transportados
de acuerdo con los protocolos institucionales de control y
seguridad, principios de técnica aséptica y normativa
vigente.

Los medicamentos o inmunobiologicos son ubicados de
acuerdo con buenas practicas de almacenamiento,
protocolo institucional, normativa vigente o}
recomendaciones del comité de farmacia y terapéutica.

La red de frio de los biolégicos o medicamentos es
verificada de acuerdo con el manual de procedimientos
de conservacion, almacenamiento y transporte.

La dosis del medicamento o inmunobiolégico es alistada
de acuerdo con protocolos establecidos, prescripcion
médica o dosis requerida seglin normativa vigente.

La identificacion de los medicamentos o
inmunobiologicos es verificada de acuerdo con la
informacién en la etiqueta, tarjetas de medicamentos,
kardex, prescripcion médica o dosis segin esquema

pai vigente.
Los elementos de envasado, preparacién @y

administracion de medicamentos o inmunobiologicos son
alistados y desechados de acuerdo con protocolo

Medicamentos o inmunobiologicos: origen, absorcion y
eliminacion

formas farmacéuticas
precauciones en la preparacion
Riesgos en la manipulacion.

control legal o medicamentos 0

inmunobiologicos

especial de
Horarios: siglas nacionales e internacionales, normas
institucionales, intervalos de aplicacion.

Principios de técnica aséptica, medidas de bioseguridad

Normas de control y seguridad de los medicamentos o
inmunobiolégicos

Conservacion de los medicamentos o inmunobiologicos
segun estabilidad bioldgica

Medidas de peso, volumen y capacidad

jeringas de diferentes capacidades, agujas, cucharas,
goteros, materiales e insumos

Precauciones, prevenciones.

Conceptos béasicos de farmacologia: estabilidad,
compatibilidad, interaccion del medicamento,
precauciones, técnicas de envasado, contraindicaciones

y efectos secundarios

formas farmacéuticas que no se pueden fraccionar
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institucional de manejo de residuos hospitalarios y
normativa vigente.

Los medicamentos o inmunobiologicos son reconstituidos
teniendo en cuenta la estabilidad, compatibilidad de las
sustancias, interaccion de los medicamentos,, técnica
aséptica y recomendaciones del fabricante.

El inventario de inmunobiologicos o medicamentos es
realizado segun criterios de rotacion y fecha de
vencimiento.

(liberacion retardada y cubierta entérica)

prueba de sensibilidad

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

SERVICIOS

Institucional

ambulatorio

DESEMPENO

1, Observacion directa de tres (3) procedimientos de:
Realizacion de solicitud, recepcién, transporte,
almacenamiento y alistamiento de medicamentos o

inmunobiologicos segun delegacion.

2, Aplicacién de técnica aséptica en la manipulacién y
alistamiento de medicamentos o inmunobiolégicos.

CONOCIMIENTO

1, Prueba oral o escrita

PRODUCTO

1, Un (1) registro curva temperatura de la nevera.

2, Un (1) registro de solicitud de medicamentos o
movimiento mensual de los inmunobiolégicos.

Elemento 2: Aplicar los medicamentos o inmunolégicos segun delegacion y de acuerdo

con los protocolos y normativa vigente.

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

La identificacion del wusuario, del medicamento o
inmunobioldgico es verificada de acuerdo con la via,
dosis y protocolo establecido antes de su aplicacion.

El usuario es informado y preparado para la
administracion del medicamento o inmunobiologicos, de

Normativa y protocolos vigentes relacionados con la
administracion de medicamentos

Manual técnico administrativo pai procesos Yy
procedimientos  institucionales  vigentes en la
administracion de inmunobioldgicos
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acuerdo con los efectos secundarios esperados.

La anamnesis es realizada teniendo en cuenta
antecedentes personales y patologias de base previa a la
administracion del medicamento o inmunobioldgico.

La administraciéon de medicamentos o inmunobiolégicos
por via enteral y parenteral es realizada de acuerdo con
las recomendaciones de uso y aplicacion, precauciones
especificas, protocolos de bioseguridad, estabilidad
biolégica, técnica aséptica, prescripcion o esquema pai
vigente.

Los intervalos en la administracion de medicamentos o
inmunobiologicos son cumplidos de acuerdo con los
rangos establecidos, prescripciéon o normas pai.

Las constantes vitales y examenes especiales son
verificados antes, durante y después de la administracién
de ciertos grupos de medicamentos como:
hipoglicemiantes, anticoagulantes, cardiovasculares,
entre otros .

El registro de la administracion de los medicamentos o
inmunobiologicos es realizado en la historia clinica y
otros documentos de acuerdo con las normas vigentes y
protocolos institucionales.

Las indicaciones, precauciones y contraindicaciones para
la aplicacion de medicamentos o inmunobiologicos son
informadas y registradas en formatos establecidos de
acuerdo con las normativa vigente.

Las pruebas de sensibilidad son aplicadas segun
prescripcion del profesional, normas técnicas vigentes y
recomendaciones.

La no aceptacion de la aplicacion del medicamento por
parte del usuario o cualquier otra causa para no
administrar el medicamento es registrada e informada
oportunamente al jefe inmediato.

Los medicamentos no usados son inventariados y
devueltos a la farmacia con los correspondientes
documentos segun normas institucionales

Prescripciones médicas: contenido, interpretacion

Conceptos béasicos de farmacologia: farmacodinamia,
farmacocinética

medicamentos 0
zona anatémica,

Vias de administracion de
inmunobiolégicos, precauciones,
equipos e insumos

Normas tecnovigilancia

Pruebas de sensibilidad: procedimiento, precauciones,
interpretacion

Normas de registro, formularios y solicitud de
medicamentos o inmunobiologicos

Formas internas de solicitud y reintegro de
medicamentos o inmunobiologicos de acuerdo con
protocolo institucionales

Guia y protocolos para la administraciéon de mezclas
(medicamentos especiales)

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

SERVICIOS

Institucional

ambulatorio

DESEMPERO

1, Observacion directa en tres (3) momentos diferentes
de: aplicacién de medicamento o inmunobiologicos por
diferentes vias y zonas anatémicas.

2, Informacion y educacion al usuario sobre los cuidados
posvacunales o efectos secundarios de los
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medicamentos.

3, Lectura e interpretacion del esquema de vacunacion.
CONOCIMIENTO

1, Prueba oral o escrita

PRODUCTO

1, Un (1) registro de administracién de medicamentos o
inmunobiologicos segun protocolo institucional.

2, Un (1) carné de inmunobiolégicos diligenciado.

Elemento: 3 Vigilar la accion farmacéutica y reacciones adversas de los medicamentos o
inmunolégicos administrados de acuerdo con los protocolos establecidos y

normativavigente.

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

La accion terapéutica del medicamento es verificada de
acuerdo con el objetivo terapéutico propuesto.

Los esavi signos, sintomas y reacciones adversas son
observados, identificados, registrados e informados
oportunamente al jefe inmediato.

Las reacciones adversas graves son manejadas de
acuerdo con el protocolo institucional establecido y
vigilancia epidemiolégica.

Las reacciones, cuidados postvacunales y citas son
explicados de acuerdo con protocolos vigentes .

Las complicaciones derivadas de
medicamento 0 inmunobioldgico
oportunamente al jefe inmediato.

la aplicacion del
son informadas

El reporte de los eventos adversos es diligenciado en la
ficha correspondiente o formato establecido segun
protocolo y norma vigente.

Los sitios de administracion de medicamentos o
inmunobiologicos son valorados una vez finalizada la

aplicacién del mismo.

Las recomendaciones de cuidados y reacciones son

Normativa legal vigente de farmacovigilancia (a hasta j).

Evento adverso: protocolo,
formatos de notificacion (esavi)

procedimiento y guias,
Indicaciones farmacoldgicas de los grupos terapéuticos
por sistemas y ciclo vital

Reacciones adversas generales

Antidotos, concepto, usos e identificacion de los mas
frecuentes

Politica de seguridad del paciente

Reporte de tecnovigilancia

Principios éticos y normas legales vigentes relacionadas
con la administracion de  medicamentos 0

inmunobiolégico

Normas de comité de vigilancia de epidemiologia,
farmacia y terapéutica
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informadas al wusuario segin caracteristicas del

medicamento o inmunobiologicos.

El manejo de los residuos biol6gicos son segregados de
acuerdo con la norma vigente y protocolo institucional.

El seguimiento de reacciones adversas es realizado de
acuerdo con recomendaciones del comité de vigilancia
epidemioldgica segun requerimientos

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

SERVICIOS

Institucional

ambulatorio

DESEMPERNO
1, Observacion directa de tres procedimientos de:

actividades de seguimiento post administracién de
medicamentos o inmunobiologicos.

2, Orientacién al usuario y acompafiante o familia sobre
los efectos adversos esperados segun tipo de biolégicos
0 medicamento administrados y protocolo institucional.
CONOCIMIENTO

1, Prueba oral y escrita

PRODUCTO

1, Verificacion de un (1) registro clinico sobre:

reacciones a los medicamentos.

2, Notificacion de las reacciones del usuario a

medicamentos o inmunobioldgicos
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COMPETENCIA 8: BRINDAR ATENCION INTEGRAL AL INDIVIDUO Y LA FAMILIA EN
RELACION AL CICLO VITAL DE ACUERDO CON EL CONTEXTO SOCIAL, POLITICO,

CULTURAL Y ETICO

Elemento 1: cuidar al usuario y la familia en aspecto sexual y reproductivo de la mujer, el
hombre y su pareja de acuerdo con grupo etareo y guias de manejo vigente.

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

La persona es competente si :

La aplicacién de estrategias de informacién, educacion y
comunicacion sobre aspectos sexuales y reproductivos
esta acorde con los protocolos y guias de manejo

la orientacién sobre los cuidados a la madre gestante son
brindados de acuerdo con las guias de manejo

los factores de riesgo detectados en la gestante son
identificados, registrados e informados inmediatamente a
la persona pertinente.

los cuidados en trabajo de parto y parto son brindados a
la madre de acuerdo con las guias de manejo

la madre durante el parto es atendida en relacién con la
guia de atencion y protocolos del parto

el recién nacido es cuidado de acuerdo con las guias de
manejo del recién nacido

las alteraciones en los signos y sintomas del recién
nacido son identificadas, registrados y reportados a la
persona pertinente

la orientacion sobre el cuidado y manejo del recién
nacido en casa es dado de acuerdo con las necesidades
de la madre y guia de manejo

La persona conoce y comprende:

Marco legal de familia y aborto

morbi mortalidad materno infantil en colombia
anatomia y fisiologia de la reproduccio

planificacién familiar: métodos, efectividad y cuidados

derechos asignados por el sgsss guias y protocolos
vigentes

proceso de la gestacion, cambios, molestias y prevencion
de las complicaciones

creencias populares y asistencia a control prenatal
signos de alarma
parto sicoprofilactico

trabajo de parto: periodos, procedimientos de admision,
cuidados emocional y fisico durante el parto,
identificacion del parto grama. Duracién trabajo de parto
primi-multi.

Trabajo de Parto verdadero y diferencias trabajo de parto
falso

registro de la evolucién del trabajo de parto, control de
las contracciones, fetocardia, sangrados, liquido amiético

asistir a los profesionales en procesos como: induccion
del parto, monitoria fetal, anmiotomia, analgésiaperidural,
preparacion para la cesarea 'y  episiotomia,
alumbramiento
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Medicamentos mas usados, tacto vaginal

adaptacion neonatal, identificacion del bebé y revisién
fisica del recién nacido, toma de muestras

lactancia materna: importancia y técnica
certificados de defuncion

red de instituciones de apoyo

referencia y contrareferencia

patologias ginecolégicas

formatos y registros

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

Tipo de riesgo de atencién de | a gestante y parto
Alto

Medio

Bajo

Atencién del parto

Espontaneo

Cesarea

Quirdrgico

Instrumental

Desempefio
1. Observacién directa de:

Observacion del desempefio en cuidados del recién
nacido y al prematuro procedimientos especiales

La orientacion dada a una gestante, orientacion a una
madre en la primera consulta postparto

Observacion de los cuidados en el trabajo de parto, parto
y postparto

Conocimiento

1. Prueba oral o escrita sobre:

La situacion del materno infantil en colombia
Métodos de planificacién familiar

Uso y manejo de medicamentos mas frecuentes (pitosin,
sulfato de magnesia, vitamina k, metergil)

Producto

1. Dos registro sobre los cuidados de una gestante, el
trabajo de parto y parto

Dos registros sobre control de contraccion y fetocardia

Notas de enfermeria
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Elemento 2: atender integralmente al nilo menor de 10 afios de acuerdo con los
parametros establecidos y en patologias prevalentes de la infancia

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

La persona es competente si :

La orientacion a la madre es realizada de acuerdo con
las necesidades identificadas, derechos del nifio y la
familia

la estimulacion del nifio es realizada de acuerdo con
parametros de crecimiento y desarrollo vigentes

la dieta del nifio es preparada y atendida de acuerdo con
la edad y recursos

el esquema de vacunacion es verificado y orientado de
acuerdo con la edad y norma vigente.

los formatos de registros institucionales son diligenciados
de acuerdo con las normas institucionales y legales

los signos y sintomas de las patologias frecuentes de los
nifios son identificadas e informadas a la persona
pertinente

los cuidados especificos frente a la patologia prevalentes
de la infancia son aplicados de acuerdo con las guias de
manejo

el cuidado del nifio especial es brindado de acuerdo con
el nivel de desarrollo.

la educacién requerida es impartida de acuerdo con las
necesidades identificadas

la informacién es impartida utilizando herramientas
audiovisuales y multimedias

la demanda inducida a la madre es realizada hacia los
programas de promocién 'y prevencion segun
necesidades identificadas de los derechos del nifio.

La persona conoce y comprende:

La familia como eje fundamental de la sociedad

__etapas de desarrollo del ser humano

__derechos del nifio y la familia

__violencia intrafamiliar

__juego como factor de desarrollo

__pautas de crianza

manejo de patrones de crecimiento y desarrollo

«_las tablas de peso y talla

«_conductas, estimulo

«_estimulacion adecuada de crecimiento y aiep desarrollo
nutricién por etapas de desarrollo: minutas segun edad,
manipulacion y preparacién de alimentos, alteraciones en
la alimentacion, preparacion de formulas lacteas

esquema de vacunacién vacunas y normas pai

registros institucionales: papeleria requerida segun
institucién para registro y cuidados del nifio

patologias de manejo en casa, prevencion de accidentes
en nifios més frecuentes en casa

nifio especial: atencion segun el nivel de desarrollo
pardlisis cerebral y sindrome de dawn y nifio autista (h)

atencion integral de enfermedades prevalentes en la
infancia

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

Instituciones
Domicilio

Comunitarias: casas vecinales, madres comunitarias,

Desempefio
1. Observacion directa de

Preparacion y desarrollo de una charla a la comunidad
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nifieras, madres sustitutas, hogares de paso
Instituciones prestadoras de servicios de salud

Jardin infantil

sobre:

Maltrato infantil

Educacién sexual

El juego

Premio y castigo

Autoestima

Errores de crianza

Preparacion de biberones segun formulas

Preparacion de una minuta

Sesion de estimulaciéon por etapas de crecimiento y
desarrollo elegida al azar (un menor de 2 afios y un
preescolar)

Conocimiento

1. Prueba oral y escrita sobre:

«_etapas del desarrollo

2. Cuidados higiénicos y nutricionales del menor de 10
afios

3. Esquemas de vacunaciéon
4. Como prevenir los accidentes en el hogar

5. Cuidados de enfermeria en patologias prevalentes de
la infancia

6. Conducta y estimulos por edad
Producto

1. Elaboracién de un planeador de actividades diarias y
semanal de acuerdo con la edad

Elemento 3: asistir integralmente al adulto mayor de acuerdo con sus necesidades,
deberes, derechos y contexto sociocultural, politico y ético

61



CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

El Rol Del Adulto Mayor Es Identificado En relacién Con
Sus Lazos Familiares Y Comunitarios

Las Necesidades fisicas Emocionales, Sociales Del
Adulto Son Identificadas En relacion Con Su Entorno

La comunicacion Con El Adulto Mayor Es Realizada De
Acuerdo Con Las Limitaciones Del Adulto Mayor

La planeacién De Las Actividades Con El Adulto Mayor
Es Realizada De Acuerdo Con La guia De observaciéon Y
Entrevista

As Actividades Culturales Y De recreacion Del Adulto
Mayor Son Realizadas De Acuerdo Con El Tiempo Libre
Y Limitaciones fisicas Y Aficiones

La orientaciéon A Los Servicios De Salud Se Realiza De
Acuerdo Con La Normatividad Vigente

El acompafiamiento Permanente Es Realizado segln Las
Necesidades Del Adulto Mayor

Importancia Del Papel Del Anciano En La Familia YLa
Comunidad

Tipos De organizacion Familiar
Comportamientos Que Se Dan En Las Familia
Cultura Y Elementos Que La Componen
Clasificacion De Las Necesidades

Necesidades Insatisfechas En El Adulto Mayor
Elementos Que Intervienen En La comunicacion

Barreras Existentes En La comunicacién Con El Adulto
Mayor

Formas Exitosas De La comunicacién Con El Adulto
Mayor Teniendo En Cuenta Sus Cambios Y Limitaciones

Entrevista: definicién, Pasos, Precauciones
Observacion: definicién, caracteristicas, Precauciones

Aplicacion De La observacion, La Entrevista Para
Detectar Problemas En EI Adulto Mayor

Elementos Que Interviene En La recreaciéon: motivacion
Para La recreacion, dinamicas, atencién, Actividad,

Movimiento Y coordinacion

Gimnasia:  Precauciones, Equipo, Adecuaciones,
recomendacion: Yoga, técnicas De resercion

Deportes: natacion, Golf

Juegos De Mesa: Ajedrez, Cartas, loteria Damas Chinas,
Dominio, Bingo

Cultura: masica, Instrumentos Musicales, Piano, Pintura,
Visita A Museos, Manualidades

Sistema De Seguridad Social Para Adulto Mayor: capitulo
Iv De La Ley 100

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

Escenarios
Hogar geriatrico

Grupos comunitarios

Desempeiio

1. Observacion directa de la comunicacién con el adulto
segun las barreras

62



Internaciéon medicina interna
Gerontolégico

Domicilio

Observar la aplicacion de 4 dias diferentes.
Conocimiento

1. Prueba oral o escrita sobre:

Ley 100 capitulo iv

Deberes y derechos del adulto mayor

Identificacién de las caracteristicas mas relevantes del
adulto mayor

Producto

1. Revisar dos guias de entrevistas y de la observacion
del adulto mayor

Elemento 4: atender integralmente al adolescente de acuerdo con las guias de manejo

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

El Rol Del Adolescente En La Familia Es Identificado De
Acuerdo Con Su nucleo Familiar Y Comunidad

Los Cambios fisicos Y Comportamentales Del
Adolescente Son Identificados De Acuerdo Con Los
Patrones De Crecimiento Y Desarrollo Establecidos

Las Necesidades fisicas, econémicas Y Sociales Son
Identificadas De Acuerdo Con Su Entorno Social

La comunicacion Es Realizada De Acuerdo Con Las
Necesidades Y caracter Del Adolescente

Los habitos De La Vida Diaria Del Adolescente Son
Identificados De Acuerdo Con El Desarrollo Cultural Y
Familiar

Las Habilidades De Sociabilidad Y Liderazgo En El
Adolescente Son Identificadas De Acuerdo Con Los
parametros Personales, Culturales Y Sociales

Las Habilidades Intelectuales, Motrices Y Deportivas Del
Adolescente Son Estimuladas De Acuerdo Con El interés
Personal

Comunicacioén asertiva
La adolescencia, concepto, ciclos de la adolescencia,
caracteristicas, cambios fisicos y anatémicos, desarrollo
de la personalidad, afectividad, sexualidad, autoestima,
grupo social, liderazgo,

Manejo de la autoridad, manejo del tiempo libre

Aspectos de la salud propias de la adolescencia:
Inmunologia, nutricién y cuidados de la piel

Pensamiento complejo, inteligencia multiples y emocional
Manejo del conflicto y situaciones de estrés

Politicas De Salud Para Los Mayores De 10 Hasta Los
19 Afios
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RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

Instituciones
Colegios
Centros de atencion basica

Primer nivel de complejidad

Desempefio

1. Manejo de la entrevista en 3 adolescentes en las que
tendra como resultado identificacion de necesidades de
cada uno

Conocimiento

1. Prueba oral o escrita sobre:

Caracteristicas de la adolescencia y desarrollo de la
personalidad en el adolescente

Producto

1. Un ensayo sobre problemas mas frecuentes en la
adolescencia y sus causas
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NORMA 9
AMBIENTES DE TRABAJO

FOMENTAR PRACTICAS SEGURAS Y SALUDABLES EN LOS

Elemento 1: Mantener ambientes de trabajo seguros y saludables, segun reglamentacion

institucional y normativa legal vigente.

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

El programa de salud ocupacional de la empresa es
conocido y aplicado segln situacién particular en cada
puesto de trabajo.

Las medidas preventivas de higiene, ergonomia y
seguridad durante sus actividades de trabajo, son
respetadas conforme a los riesgos existentes en su lugar
de trabajo

Los factores de riesgo ocupacional son identificados y
comunicados oportunamente al responsable del proceso

La valoracién y efectos del factor de riesgo al cual esta
expuesto son determinadas segun actividad realizada.

El espacio de trabajo es mantenido de acuerdo con las
especificaciones dadas por los subprogramas del psoe.

Las oportunidades de mejora para el ambiente de trabajo
son propuestas a la instancia correspondiente de la
empresa.

Los residuos resultantes de su actividad de trabajo son
dispuestos segun procedimiento establecido por la
empresa y normatividad legal vigente.

Normatividad legal vigente relacionada con deberes y
derechos en riesgos profesionales.

Reglamento de higiene y seguridad de la empresa
Programa de salud ocupacional de la empresa
Conceptos basicos de riesgos profesionales: riesgo,
factor de riesgo, agente de riesgo, acto inseguro,
condicién insegura, clasificacion de los factores de

riesgo, efectos en salud, control de

factores de riesgo: fuente, medio y trabajador, factores de
riesgo mas frecuentes segun procesos productivos

Brigadas de emergencia.
Condiciones de trabajo: concepto.

Manejo y disposicion de residuos

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS

AMBIENTES DE TRABAJO
Industria

Agropecuario

DESEMPERNO
1. Observacion directa de:

mantenimiento de las condiciones de higiene y seguridad
del espacio de trabajo
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Extractivo

Comercio y servicios

2. Cumplimiento de las normas de higiene y seguridad
establecidas en la empresa y en el puesto de trabajo

CONOCIMIENTO

1. Pruebas orales o escritas de:
conocimientos y comprensiones
PRODUCTO

1. Registro de las condiciones de higiene y seguridad del
puesto de trabajo

Elemento 2: Ejecutar practicas de trabajo
institucional y normativa legal vigente

seguras y saludables, segun reglamentacién

CRITERIOS DE DESMEPENO

CONOCIMIENTOS

La operacién de equipos, maquinas y herramientas y la
verificacién del funcionamiento de sus dispositivos de
seguridad son realizados de acuerdo con procedimientos
establecidos y manual de

seguridad

Las condiciones y funcionamiento de los elementos de
proteccion personal son revisados antes de su utilizacion
segun especificaciones del manual del fabricante.

Los elementos de proteccion personal son usados y
mantenidos de acuerdo con la actividad de trabajo y
normas de higiene y seguridad de la empresa

La disposicion de los elementos almacenados es
realizada de acuerdo con las normas de seguridad
establecidas

La sefializacion y demarcacion de las areas de trabajo
son conocidas y cumplidas segun procedimientos
establecidos por la empresa y normas técnicas y legales
vigentes.

Las medidas de control administrativas y técnicas de
higiene industrial y ambiental establecidas son cumplidas
segun politicas de la empresa y normativa legal vigente

Accidente de trabajo (at): concepto, marco legal, registro
y certificacion de accidentes de trabajo, andlisis e
investigacion de accidentes de trabajo, responsabilidad
de empleadores y trabajadores en la prevencién de
accidentes de trabajo.

Enfermedad profesional (ep): concepto, marco legal,
factores que intervienen en su desarrollo, enfermedades
profesionales mas frecuentes segun el proceso
productivo de la empresa.

Equipo de proteccion bésico y especializado segun él
area de trabajo.

Usos y mantenimiento de los elementos de proteccion
personal (epp) y colectiva segun proceso productivo

Sistemas y métodos de trabajo seguro e higiénico.
medidas de control administrativas y técnicas de higiene
industrial y ambiental.

Sistemas de identificacion y manejo de materiales
peligrosos

Manual técnico de magquinas, equipos, y herramientas
empleados en el puesto de trabajo.

RANGOS DE APLICACION

EVIDENCIAS
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PRACTICAS DE TRABAJO
Industria

Agropecuario

Extractivo

Comercio y servicios

DESEMPENO

1. Observacion directa del trabajador en un
procedimiento de:

aplicacién de disposiciones, normas y procedimientos de
seguridad e higiene industrial y ambiental en el puesto de
trabajo.

CONOCIMIENTO

1. Pruebas orales y escritas sobre:

conocimientos y comprensiones
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2.5 MARCO CONCEPTUAL.

CERTIFICADO DE APTITUD OCUPACIONAL: Es el documento otorgado por una
institucion educativa autorizada para ofrecer educacion no formal a aquellas personas que
han cursado y finalizado programas en las areas auxiliares de la salud con una duracion
minima de mil (1.000) horas y maxima de mil ochocientas (1.800) horas.

PERFIL OCUPACIONAL: Es un conjunto de normas de competencia laboral responden al
desempefio optimo del auxiliar en las areas salud.

NORMA DE COMPETENCIA LABORAL: Estandar que describe los resultados que un
trabajador debe lograr en su desempefio en una funcion laboral.

COMPETENCIA: saber frente a una labor especifica, haciendo evidente al realizar la
practica.

COMPETENCIA LABORAL: Es la combinacion integral de conocimientos, habilidades y
actitudes conducentes a un desempefio adecuado y oportuno en el conjunto de una o
mas funciones laborales determinadas y en ambitos ocupacionales propios de las
instituciones.

CONOCIMIENTOS Y COMPRENSION: Conjunto de principios, leyes y conceptos
requeridos por el trabajador para lograr un desempefio competente.

CRITERIOS DE DESEMPENO: Resultados que una persona debe obtener y demostrar
en situaciones reales de trabajo, con los requisitos de calidad especificados.
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RANGO DE APLICACION: son las situaciones o escenarios donde se desempefia el
estudiante.

EVIDENCIAS: Es el conjunto de pruebas que demuestran que las personas son
competentes en un grupo de funciones laborales.

PROGRAMA: documento establecido por una entidad educativa conformado por
contenidos teméticos dirigidos a la formacion académica de un estudiante.

AUXILIAR DE ENFERMERIA: profesional orientado al cuidado del ser humano en todos
los ciclos de la vida.
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CAPITULO Il

3. DISENO METODOLOGICO.

3.1Tipo de investigacion.

Mixta ya que en nuestro trabajo de investigacion maneja una parte cualitativa y
cuantitativa.

Cualitativa porque describimos la situacion que se presenta en cuanto a la
necesidad de desarrollar unas estrategias didacticas que permitan desarrollar las
competencias laborales dentro del programa Auxiliar de Enfermeria en el
Complejo Educativo CAMPOALTO. Para ello hacemos referencia de las
Competencias Laborales y el Disefio curricular del Programa.

Cuantitativa por que se hard un sistema de sistematizacion mediante una
herramienta que se aplicara a la poblacion, donde se tomaran datos relacionados
con el desarrollo de las competencias y el nivel de satisfaccion en el proceso
académico.

3.2Enfoque.

Es explicativo ya que aqui se explica todo un proceso desde el inicio de las
Competencias en el sistema educativo y como se van desarrollando con el trabajo
de las entidades correspondientes. Ademas con los resultados se expresara la
necesidad de las herramientas didacticas para este proceso.

3.3Poblacion.
Docentes de Enfermeria profesionales en el area.

Estudiantes del programa Auxiliar de enfermeria de 1 y 2 semestre de la jornada
mafana en la sede de Suba.
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3.4 Herramientas.

Se realizara una entrevista focalizada donde se aplicara una encuesta dirigida a
los estudiantes de 1 y 2 semestre de la sede de Suba jornada mafiana y a sus
respectivos docentes.
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UNIVERSIDAD PILOTO DE COLOMBIA
ESTUDIANTES CAMPOALTO.

La siguiente encuesta tiene como finalidad obtener datos para la investigacion que se
realiza, relacionada con el “Desarrollo de Competencias Laborales en el Programa
Auxiliar de Enfermeria en el Complejo Educativo CAMPOALTO en Bogota”, en la cual se
quiere identificar las estrategias pedagogicas que aplican los docentes dentro de las
competencias laborales del programa Auxiliar de enfermeria en el complejo Educativo
CAMPOALTO.

Por favor diligenciar las siguientes preguntas con base al proceso de formacion
académico que se lleva en este momento.

1. ¢Quéestrategias utiliza el docente en el aula de clase?:

>

Laboratorio.

w

Taller

Exposicion.

)

Clase magistral.

m

Otro. Menciénelo.

2. De la siguiente lista de recursos sefiale los que usualmente el docente utiliza en el
aula de clase:

A. Textos.

@

Internet.
Videos.

Diapositivas.

m o o

Laboratorios.

.'"'

Otros. Mencionelo.
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¢, Como estudiante que herramienta didactica utiliza para el desarrollo de un
tema?:

Técnicas como mapas, esquemas.
Ludica para desarrollar un tema.
Proceso de formacion.

Medios tecnologicos.

Otro. Mencidnelo.

o 0 w »

m

Qué estrategias utiliza el docente para mantener el interés de los estudiantes en la
clase:

Medios audiovisuales.

Promueve la socializacién de temas.
Aplica ludica en el salén.

Recursos tecnolégicos.

Otro. Menciénelo.

¢, En su concepto, cual es el objetivo de aplicar la didactica en las competencias
del Programa Auxiliar de Enfermeria?

Desarrollar un tema.

Mejorar el proceso de aprendizaje.
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C. Crear un ambiente ludico.
D. Desarrollar conocimientos y habilidades.

E. Otro. Mencionelo.
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UNIVERSIDAD PILOTO DE COLOMBIA
DOCENTES CAMPOALTO.

La siguiente encuesta tiene como finalidad obtener datos para la investigacion que se
realiza, relacionada con el “Desarrollo de Competencias Laborales en el programa Auxiliar
de Enfermeria en el Complejo Educativo CAMPOALTO en Bogota”, en la cual se quiere
identificar las estrategias pedagdgicas que aplican los docentes dentro de las
competencias laborales del programa Auxiliar de enfermeria en el complejo Educativo
CAMPOALTO.

Por favor diligenciar las siguientes preguntas con base al proceso de formacion
académico que se lleva en este momento.

1. El concepto de herramienta didactica, usted la asocia con:
F. Técnicas como mapas, esquemas.
G. Ludica para desarrollar un tema.
H. Proceso de formacion.
I.  Medios tecnoldgicos.

J. Otro. Mencidénelo.

2. ¢Quéestrategias utiliza usted para explicar un tema en clase?:
F. Laboratorio.
G. Taller
H. Exposicion.
I. Clase magistral.

J. Otro. Mencidénelo.
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3. Dé la siguiente lista de recursos sefiale los que usted usualmente utiliza en el aula de
clase:

G. Textos.
H. Internet.
l. Videos.
J. Diapositivas.
K. Laboratorios.

L. Otros. Mencidénelo.

4. Qué estrategias utiliza usted como docente para mantener el interés de los estudiantes

en la clase:
F. Medios audiovisuales.
G. Promueve la socializacién de temas.
H

Aplica ludica en el salén.

Recursos tecnolégicos.

J. Otro. Menci6nelo.

5. Mencione las competencias que usted frecuentemente desarrolla en el estudiante
durante el trabajo en el aula de clase.
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6. Mencione las actividades o metodologias que usted aplica como docente en el aula
de clase.
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CAPITULO IV

4. ANALISIS DE LA HERRAMIENTA

La encuesta fue aplicada a 100 estudiantes del programa Auxiliar de Enfermeria,
se de Suba, jornada mafana.

La finalidad de la herramienta es obtener datos para la investigacion que se
realiza, relacionada con el “Desarrollo de Competencias laborales en el programa
Auxiliar de Enfermeria en el Complejo Educativo CAMPOALTO en Bogotd”, en la
cual se requiere identificar las estrategias pedagdgicas que aplican los docentes
dentro de las competencias laborales del programa Auxiliar de Enfermeria en el
Complejo Educativo CAMPOALTO.

Las graficas que se presenta a continuacion reflejan los resultados de la encuesta.

4.1 ENCUESTA ESTUDIANTES

1. ¢Qué estrategias utiliza el docente en el aula de clase?:
K. Laboratorio.

L. Taller

M. Exposicion.

N. Clase magistral.

O. Otro. Menciénelo.
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PREGUNTA 1

45%
40%
35%
30%
25%
oo | BSeries
15%
10%
5%
0%

ANALISIS: en la primera pregunta se observa que el 40% de los estudiantes refieren que
la exposicion es la estrategia que mas utiliza el docente en el aula de clase, seguida de
los talleres en un 30%, los laboratorios en un 20% y por ultimo la clase magistral en un 10
%. En otras estrategias mencionan las presentaciones en diapositivas, videos y
actividades recreativas.

2. De la siguiente lista de recursos sefiale los que usualmente el docente utiliza en el
aula de clase:

M. Textos.

N. Internet.
Videos.
Diapositivas.

Laboratorios.

L O T O

Otros. Mencionelo.

79



PREGUNTA 2

50%
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35%
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20%
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ANALISIS: la grafica muestra que el recurso que mas utiliza el docente en el aula de clase
son las presentaciones en diapositivas sefialando un 45%, seguido de los textos en un
20%, los videos y los laboratorios en un 10% y el recurso menos utilizado es el internet en
un 5%. Los estudiantes no mencionan ningun recurso diferente.

3. ¢Como estudiante que herramienta didactica utiliza para el desarrollo de un
tema?:

K. Técnicas como mapas, esquemas.
L. Ludica para desarrollar un tema.
Proceso de formacion.

Medios tecnologicos.

© z £

Otro. Menci6nelo.
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PREGUNTA 3

60%

50%

40%

20%

10%

0% | l

ANALISIS: la siguiente figura muestra que la herramienta didactica que mas utilizan los
estudiantes para desarrollar un tema en el aula son los medios tecnoldgico sefialados en
un 50%, seguido de la lidica en un 30%, los esquemas en un 15% y por ultimo el proceso
de formacién en un 5%. Como otras herramientas mencionan las carteleras y los folletos.

4. Qué estrategias utiliza el docente para mantener el interés de los estudiantes en la
clase:

K. Medios audiovisuales.
L. Promueve la socializacién de temas.
Aplica ludica en el salén.

Recursos tecnolégicos.

© z £

Otro. Menci6nelo.
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PREGUNTA 4

45%
40%
35%
30%
25%
oo | BSeries
15%
10%
5%
0%

ANALISIS: la siguiente figura muestra que para mantener el interés de un estudiante en el
aula de clase, el docente utiliza como estrategia los medios audiovisuales en un 40%,
seguido de la ladica en un 30%, los recursos tecnoldgicos en un 20% y por ultimo la
socializacién de temas en un 10%. Como otras estrategias mencionan la practica.

5. ¢En su concepto, cual es el objetivo de aplicar la didactica en las competencias
del Programa Auxiliar de Enfermeria?

F. Desarrollar un tema.

Mejorar el proceso de aprendizaje.

r ©

Crear un ambiente ludico.

Desarrollar conocimientos y habilidades.

J. Otro. Mencidénelo.
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PREGUNTA 5
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ANALISIS: segun la herramienta los estudiantes refieren que el objetivo de aplicar
la didactica en las competencias laborales es el desarrollo de conocimientos y
habilidades en un 40%, seguido de mejorar el proceso de formacién en un 35%,
en un 15% el objetivo es desarrollar un tema y por ultimo crear un ambiente ludico
en un 10%. Como otros objetivos los estudiantes mencionan dar interés y mayor
atencion a los temas y desarrollar maspractica.

Para concluir la herramienta nos muestra que la exposicion, las diapositivas,
losmedios tecnoldgicos y los audiovisuales, son las herramientas mas utilizadas
por los docentes para desarrollar las competencias laborales del Programa Auxiliar
de Enfermeria permitiendo asi el desarrollo de conocimientos y habilidades en su
proceso de formacion.
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4.2 ENCUESTA DOCENTES

1. El concepto de herramienta didactica, usted la asocia con:

A. Técnicas como mapas, esquemas.

B. Ludica para desarrollar un tema.
C. Proceso de formacion.
D. Medios tecnoldgicos.

E. Otro. Mencidnelo.

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

PREGUNTA 1

A. B. C.

M Seriesl
D.

ANALISIS: la grafica nos indica que los docentes asocian el termino herramienta

dinamica con Técnicas de mapas y esquemas en un 50%, ludica para desarrollar

un tema en un 30%, como proceso de formacion 5% y como medio tecnolégico

15%.
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2. ¢Qué estrategias utiliza usted para explicar un tema en clase?:

A. Laboratorio.
B. Taller

C. Exposicion.

D. Clase magistral.

E. Otro. Mencidnelo.

PREGUNTA 2
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ANALISIS: la siguiente grafica nos indica que la estrategias mas utilizada por el

docente para explicar un tema es el laboratorio sefialado en un 60%, seguido de la

exposicion en un 30%, el taller y la clase magistral solo en un 5%. Como otras
estrategias mencionan la dinamica de contenidos y el ensefiar en base a errores.
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3. Dé la siguiente lista de recursos sefiale los que usted usualmente utiliza en el
aula de clase:

A. Textos.
B. Internet.

C. Videos.
D. Diapositivas.
E

. Laboratorios.

.T'

Otros. Menciénelo.

PREGUNTA 3
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ANALISIS:la grafica nos indica que el recurso mas utilizado por el docente en el
aula es el laboratorio sefialado en un 40%, seguido de los videos y las diapositivas
en un 20% vy los textos y el internet en un 10%.

4. Qué estrategias utiliza usted como docente para mantener el interés de los
estudiantes en la clase:
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Medios audiovisuales.
Promueve la socializacion de temas.

Aplica ludica en el salén.

Recursos tecnologicos.

m o O ©>»

Otro. Mencionelo.

PREGUNTA 4
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ANALISIS: la grafica nos muestra que para mantener el interés de los estudiantes
el docente utiliza como estrategia la socializacion de temas sefialado ene un 45%,
seguido de los medios audiovisuales en un 25% y la ludica y recursos tecnoldgicos
en un 15%. Como otra estrategia indican la exposicién de experiencias
personales.

5. Mencione las competencias que usted frecuentemente desarrolla en el
estudiante durante el trabajo en el aula de clase.

ANALISIS: segun la encuesta las competencias que ellos desarrollan en el
estudiante son:
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Trabajo en equipo.
Investigacion.
Andlisis.
Compromiso.
Liderazgo.
Creatividad.

Responsabilidad.

6. Mencione las actividades o metodologias que usted aplica como docente en el aula
de clase.

ANALISIS: segun la encuesta la metodologia que mas usa el docente en el aula
son:

Trabajo en equipo.
Exposiciones.

Lectura.

Videos.

Socializacién en grupo.
Talleres.

Mesa redonda.

Ejercicios dinamicos.
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CAPITULO V

5. PROPUESTA DE LA INVESTIGACION.

PROPUESTA PARA EL DESARROLLO DE LAS COMPETENCIAS
LABORALES EN EL PROGRAMA AUXILIAR DE ENFERMERIA

La institucion trabaja en un proceso organizativo en cuanto al programa Auxiliar de
Enfermeria, segun se ha detectado en el ejercicio de investigacién, para esto se
considera como primer paso realizar un disefio participativo para le programa.

Este propésito es de suma importancia porque permite hacer mas efectivo el
trabajo que se viene realizando con la implementacion de las competencias
laborales en el programa, ademas esto posibilita un compromiso directo de
quienes participan como personal capacitado y preparado en CAMPOALTO,
ofreciendo herramientas que faciliten la interaccién, proporcionando un proceso de
recuperacion a partir de la competencia institucional.

Finalmente este proyecto pretende realizar una propuesta para satisfacer las
necesidades y expectativas de planificacion en el programa Auxiliar de enfermeria
conduciendo a una planeacion participativa mediante una fundamentacion
metodoldgica.

La construccion hace referencia a la tendencia constructiva interpretada como una
corriente en la cual el estudiante interviene en un proceso partiendo de las
experiencias que hayan tenido en relaciébn con el, generando a partir de la
interaccion con la realidad a una nueva propuesta.

ESTRATEGIAS EDUCATIVAS QUE SON UTILES EN EL PROYECTO.

Propiciar un ambiente en donde oprima el afecto profesional entre estudiantes y
docentes, la confianza, la seguridad y el respeto mutuo con el fin de establecer
canales de comunicacion.
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Establecer una actitud creativa en el proceso de generacion de conocimiento en la
propuesta educativa.

Ajustar racionalmente la estructura de las actividades que se desarrollan de tal
manera que se promueva el trabajo en equipo, bajo el respeto de las diferencias
personales entre docente y estudiante.

Para el desarrollo de las competencias laborales se debe establecer una
estructura la cual indique su planificacién y las herramientas que se utilizan para
dicha actividad.

La idea es darle un cambio a la metodologia educativa, cambiar el concepto de la
clase magistral por actividades practicas que le permitan al estudiante un proceso
académico mas dindmico.

Para esto se proponen un plan de acciones académicas a seguir que describen el
desarrollo, dentro de la competencia se debe identificar lo siguiente:

PLAN DE ACCIONES ACADEMICAS

COMPETENCIA ACTIVIDADES

PENSAMIENTO CRITICO | El docente trabaja la calidad del pensamiento del
estudiante, mediante la transmisién de conceptos claros
y precisos de los temas relacionados con la
competencia.

Asi el estudiante:

Acumula y evalta informacion.
Formula problemas y preguntas.
Llega a conclusiones y soluciones.
Se comunica efectivamente.

Se establecen interrogantes:

Que logro?

Cual fue el propésito?

Cuél es su punto de vista?
Como interpreta la informacion?
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PENSAMIENTO
CREATIVO.

El docente debe desarrollar habilidades en el estudiante,
gue le permitan ampliar la creatividad, el dinamismo y la
innovacion en el momento de trabajar un tema, asi
tendrd la capacidad de producir cosas nuevas y
valiosas, ademas esto aumenta la competitividad del
estudiante en el area.

La creatividad es un poderosos factor de motivacion,
agui se genera un estimulo-respuesta asi:
e Toma un objetivo de interés.
Busca informacion.
Compara, arregla, mejora.
Crea una hipotesis.
Finaliza con la elaboracion de una meta.

Aqui el estudiante adquiere necesidades especiales:
percepcién, intuicion, capacidad de critica, curiosidad,
libertad, tenacidad, tolerancia y decision.

SOLUCION DE
PROBLEMAS

Aqui el estudiante determina metas, propdsitos,
necesidades. Reconoce problemas y los estudia.
Analiza e interpreta informacion.

Es capaz de tomar decisiones. El docente debe plantear
casos u ejercicios donde se generen dificultades u
obstaculos que lleven al estudiante a buscar las posibles
soluciones.
El estudiante estaria en capacidad de:
e Identificar el problema.
Definir el problema.
Analizar.
Buscar alternativas de solucion.
Tomar decisiones.
Generar acciones de respuesta.
Exponer logros.

Asi el estudiante promueve el analisis y la investigacion,
lo que le permitira ser mas objetivo, analitico y dinamico.

ENTENDIMIENTO DEL

Aqui el aprendizaje se vuelve significativo. El estudiante

ENTORNO empieza a relacionar todo lo aprendido con su vida, con
sus actividades diarias, etc.
Lo trabajado tedricamente pasa al plano practico y
relaciona términos que permiten ampliar sus
capacidades.
Se genera un proceso de productividad.

USO DE LA El docente orienta la estudiante a tomar recursos
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TECNOLOGIA

tecnolégicos, que le brindan fuentes de informacion.
Este estilo de aprendizaje es productivo ya que se
adquieren bases tedricas que se integran a la practica.

TRABAJO EN EQUIPO

Mediante este proceso el estudiante logra integrar y
complementar conocimientos gracias a los conceptos
gue vienen desde el punto de vista de otros
compafieros.

Aqui se genera una responsabilidad compartida ante las
actividades desarrolladas.

El docente debe promover un ambiente armoénico de
trabajo, un liderazgo efectivo en cada estudiante y
canales de comunicacion.

Aqui la retroalimentacion sera el resultado del trabajo en
equipo.

RECONTEXTUALIZAR
LO APRENDIDO

Al final de la actividad el docente crea un espacio de
socializaciébn como estrategia de evaluacion, donde se
presentan las dudas e inquietudes que se presentaron
durante el desarrollo del tema y al mismo tiempo
exponer los resultados obtenidos en la actividad.

Este ejercicio permitird la comprension total de los
temas con una recepcién clara y completa de la
informacion.

Para cumplir con este plan el docente puede utilizar dos herramientas de trabajo
que le permitan cumplir con el progreso de cada uno de los pasos antes

mencionados.
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HERRAMIENTA PARA EL DOCENTE.

NOMBRE DEL MODELO

APRENDIZAJE ESPERADO CRITERIOS DE EVALUACION

CONTENIDO DE APRENDIZAJE

ESTRATEGIA FORMATIVA

METODOS MEDIOS MODALIDAD DE
FORMACION

MODALIDAD DE EVALUACION

Esta estrategia permite al docente planificar cada unidad que componen la
competencia, puede estructurar su inicio desarrollo y evaluaciéon. Como resultado
sera la organizacion y desarrollo satisfactorio de la competencia.

Este formato se diligencia por cada unidad sefiala en la competencia.
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HERRAMIENTA PARA EL ESTUDIANTE.

El docente disefia un conjunto de guias que bajo unos parametros identifica la
forma en que se desarrolla el tema, mediante esta herramienta el estudiante
estard en la capacidad de aplicar los pasos sefialados en el plan de acciones

académicas.

GUIA DE APRENDIZAJE
AUXILIAR DE ENFERMERIA

COMPETENCIA

TEMA A TRATAR

REFLEXION INICIAL

CONOCIMIENTOS A OBTENER

CONCEPTUALIZAR
(Interpertacion y argumentacion)

HABILIDADES A DESARROLLAR

CONTEXTUALIZAR
(Ejemplos o casos reales)

EVIDENCIAS:
Conocimiento.
Producto.
Desempeiio.

AUTOEVALUACION

BIBLIOGRAFIA.
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Al finalizar el semestre académico el estudiante debera entregar un portafolio de
evidencias donde consigne todo lo desarrollado y tenga como resultado toda la
informacion de cada una de las competencias.

Igualmente el docente realizara una carpeta de trabajo donde anexe los formatos
de cada unidad, entregado mediante un informe a las directivas el cumplimiento en
el desarrollo de las competencias del programa.
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6. CONCLUSIONES

Durante la realizacion del proyecto se logra documentar y fundamentar acerca del
disefio e implementacion de las competencias laborales en Colombia y como ha

sido su desarrollo hasta el momento.

Ademas se da conocer el disefio curricular del programa Auxiliar de Enfermeria,
implementado por la entidad educativa CAMPOALTO, y como es el desarrollo de

su plan de estudios.

Finalmente se proponen algunas estrategias que permitan el desarrollo de las
Competencias laborales del programa Auxiliar de Enfermeria. Estas herramientas
permiten cambiar el concepto de una clase y cambiar una clase magistral por el
desarrollo dinamico de un tema y donde el estudiante mediante la creatividad e

ingenio experimente otra forma de adquirir el conocimiento.

De esta forma y apoyando el cambio del sistema educativo, podemos fortalecer el
proceso académico del estudiante, sobre todo en una area tan importante con lo

es el area de salud.
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