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2. COMPETENCIA (S) DEL PERFIL DE EGRESO

LICENCIATURA EN ENFERMERIA

Profesionales

Integra conocimientos, habilidades y actitudes para proporcionar cuidados perioperatorios seguros, humanizados y centrados en la
persona, sustentados en razonamiento clinico y evidencia cientifica.

Participa, bajo supervision y de acuerdo con su nivel de competencia, en la valoracion perioperatoria integral, preparacion de
sala, funciones de enfermeria circulante e instrumentista, recuperacion postanestésica y continuidad del cuidado.

Aplica identificacion positiva del paciente, Sign In, Time Out y Sign Out, comunicacion efectiva, seguridad de medicamentos,
recuentos, trazabilidad de muestras y material estéril, y medidas para prevenir eventos adversos.

Integra prevencion de infeccion del sitio quirdrgico, hipotermia, lesion por posicionamiento, tromboembolismo y otros riesgos,
considerando protocolos de recuperacion mejorada después de cirugia cuando sean aplicables.

Socio- Culturales

Se integra al equipo interprofesional con conducta ética, comunicacion asertiva, inteligencia emocional, responsabilidad social y
respeto a la dignidad, privacidad, autonomia y diversidad de la persona.

atencion quirurgica.

Participa en_una cultura de seguridad, mejora continua y uso responsable de recursos, reconociendo el impacto ambiental de la

Técnico- Instrumentales

Documenta los cuidados mediante registros institucionales, incluidos sistemas electronicos cuando estén disponibles; utiliza
evidencia cientifica y datos clinicos para fundamentar decisiones.

Participa en el uso seguro de instrumental, dispositivos de energia, tecnologias de minima invasion y otras tecnologias
perioperatorias disponibles, respetando indicaciones del fabricante y limites de competencia.




Fortalece su formacion mediante autoevaluacion, coevaluacion, retroalimentacion del preceptor, reflexion clinica y registro
progresivo de competencias.

Participa en acciones de gestion del riesgo, indicadores de calidad, analisis de eventos adversos y mejora continua, manteniendo una
actitud de aprendizaje permanente.




3. PRESENTACION

La Practica Profesional de Enfermeria Quir(rgica pertenece al Area de Formacion Particular Obligatoria y se desarrolla
integramente en escenarios clinicos. Comprende 208 horas de practica y 14 créditos. Su proposito es consolidar, en situaciones
reales de atencion, las competencias necesarias para participar de manera segura, humanizada y responsable en el cuidado
perioperatorio.

Durante la rotacion, el estudiante se incorpora de forma gradual a las actividades del area quirGrgica. Participa en la valoracion
perioperatoria, cuidado preoperatorio, transoperatorio y postoperatorio; fortalece su desempefio como circulante e
instrumentista; colabora en recuperacion postanestésica y aplica el proceso de atencion de enfermeria. La practica incorpora
como ejes transversales la seguridad del paciente, atencion centrada en la persona, practica interprofesional, razonamiento
clinico, practica basada en evidencia, recuperacion mejorada después de cirugia, calidad, sostenibilidad y uso responsable de
tecnologias. La asignacion de actividades considera el nivel de competencia demostrado, las condiciones de la persona atendida,
las caracteristicas del procedimiento, las politicas de la institucion receptora y la supervision docente o clinica.

4. UNIDAD DE COMPETENCIA

Integra y demuestra en campo clinico las competencias necesarias para brindar cuidado perioperatorio seguro, humanizado,
oportuno y fundamentado. Participa progresivamente en las funciones de enfermeria circulante, instrumentista y recuperacion
postanestésica; realiza valoracion integral, identifica riesgos, mantiene técnica estéril, aplica cirugia segura, colabora en
trazabilidad, recuentos y manejo de muestras, utiliza de forma responsable instrumental, tecnologias y recursos, y contribuye a la
mejora continua. Su actuacion se desarrolla bajo supervision, con pensamiento critico, comunicacion efectiva, respeto a los limites
de competencia, la normatividad institucional y los principios éticos.

5. SABERES

Practicos 1. Reconoce el programa, reglamento, organizacion del campo clinico, rutas de comunicacion y criterios de evaluacion.

2. Realiza valoracion perioperatoria integral: identificacion positiva, expediente, consentimiento, alergias, ayuno, estado

nutricional, riesgo trombético, riesgo de lesion por presion, preparacion fisica y emocional y necesidades particulares.

3. Participa en Sign In, Time Out y Sign Out y en la pausa de seguridad institucional.

4. Prepara la sala conforme al procedimiento, posicion, instrumental, equipos, implantes, dispositivos y necesidades de seguridad.

5. Participa progresivamente como circulante, instrumentista y en recuperacion postanestésica, bajo supervision.

6. Mantiene técnica estéril, identifica contaminacion y comunica de inmediato cualquier ruptura del campo.

7. Participa en preparacion de piel, posicionamiento seguro, prevencion de lesion por presion e hipotermia y medidas

perioperatorias compatibles con protocolos ERAS cuando correspondan.

8. Ejecuta recuentos de textiles, agujas e instrumental y actUa conforme al protocolo ante discrepancias.

9. Identifica, rotula, conserva, registra y entrega muestras quirrgicas con trazabilidad.

10. Verifica trazabilidad de material estéril y dispositivos; reconoce sistemas digitales o codigos QR cuando la institucion los utilice.

11. Participa en el manejo seguro de electrocirugia, energia avanzada, hemostaticos y dispositivos médicos segin disponibilidad y
competencia.

12. Reconoce principios operativos de laparoscopia, videoendoscopia, cirugia roboética, cirugia hibrida y ultrasonido en

quiréfano cuando estén presentes en el campo clinico.

13. Participa en el tratamiento inicial, separacion, transporte y entrega del instrumental para reprocesamiento.

14. Realiza registros clinicos completos y oportunos, incluidos registros electronicos cuando estén disponibles.

15. Aplica principios de gestion de residuos, segregacion correcta y uso responsable de insumos dentro de estrategias de quiréfano
sustentable.

16. Participa en transferencia estructurada y recuperacion postanestésica; reconoce signos de deterioro y los comunica de inmediato.

esarrolla planes de cuidado y analisis de casos, utilizando el proceso.de atencion de enfe c[merla ¥ evidencia cientifica.
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Teodricos 1. Fundamenta la practica perioperatoria en guias profesionales, seguridad del paciente y evidencia cientifica.

2. Relaciona atencion centrada en la persona, cuidado humanizado, factores humanos y trabajo interprofesional con la seguridad
quirdrgica.

3. Interpreta valoracion perioperatoria integral, prehabilitacion, estado nutricional, riesgo trombético y principios de

recuperacion mejorada después de cirugia (ERAS).

4. Fundamenta prevencion de infeccion del sitio quirGrgico y principios de optimizacion del uso de antimicrobianos dentro del ambito

de enfermeria.

Explica reprocesamiento de dispositivos médicos: limpieza, niveles de desinfeccion, esterilizacion, control bioldgico,

almacenamiento y trazabilidad.

Relaciona procedimiento, anatomia, tiempos quirurgicos, instrumental, suturas, adhesivos, hemostaticos, equipos y riesgos

especificos.

Reconoce principios de minima invasion, videoendoscopia, cirugia robdtica, cirugia hibrida, ultrasonido perioperatorio y cirugia

ambulatoria.

. Fundamenta prevencion de hipotermia, lesion por presion, riesgos eléctricos, humo quirrgico y eventos relacionados con

dispositivos de energia.
. Interpreta parametros y escalas de recuperacion postanestésica y criterios de alarma.
10. Analiza indicadores de calidad, eventos adversos, gestion del riesgo y mejora continua.

11. Eelacif)na S0S emqlhdad estion ﬁle re51duos uso res, _orlsable de recursos con la practica perioperatoria.
onsulta y valora literatura cientifica rec1ent en espanol e ingles.
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Formativos 1. Actlia con profesionalismo, conciencia quirlrgica y prioridad permanente por la seguridad de la persona.

2. Desarrolla pensamlento critico, razonamiento clinico y toma de decisiones sustentada en evidencia.

3. Mantiene comunicacion asertiva, escucha activa, 1ntel1genc1a emocional y trato humanizado.

4. Reconoce limites de competencia y solicita supervision cuando corresponde.

5. Comunica oportunamente contaminacion, discrepancias, fallas de equipo, incidentes y cambios clinicos.

6. Participa con liderazgo clinico acorde con su nivel de formacion y favorece el trabajo colaborativo.

7. Mantiene confidencialidad, responsabilidad, puntualidad y respeto a normas institucionales.

8. Desarrolla resiliencia, autoevaluacion y disposicion para recibir y utilizar retroalimentacion.

9. Usa tecnologias digitales e inteligencia artificial con fines educativos de manera ética, critica y responsable,
verificando siempre la informacion y protegiendo datos clinicos.
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6. NTENIDO TEORICO PRACTICO (temas y subtemas)

0



UNIDAD VI. SEGURIDAD, REPROCESAMIENTO Y TECNOLOGIA QUIRURGICA

N oA W N =

. Técnica estéril aplicada a casos reales y prevencion de infeccion del sitio quirdrgico.
. Reprocesamiento de dispositivos médicos: limpieza, niveles de desinfeccion, esterilizacion, control bioldgico, almacenamiento y trazabilidad.
. Sistemas digitales de trazabilidad y codigos QR cuando estén implementados.

. Seguridad con electrocirugia y otros dispositivos de energia; humo quirlrgico y prevencion de incendio.
. Minima invasion, videoendoscopia y cirugia ambulatoria.

. Principios y funciones de enfermeria ante cirugia robdtica, cirugia hibrida y ultrasonido en quiréfano, cuando la institucion disponga de estas tecnologias.
. Seguridad de punzocortantes, exposicion ocupacional y caso contaminado o séptico.

UNIDAD VII. GESTION DEL QUIROFANO, CALIDAD Y SOSTENIBILIDAD
. Organizacion del trabajo y liderazgo clinico acorde con el rol del estudiante.
. Indicadores de calidad y seguridad perioperatoria.

. Mejora continua y comunicacion de incidentes.

1
2
3. Gestion del riesgo y analisis de eventos adversos.
4
5

Cirugia sustentable (Green OR): segregacion de residuos, uso racional de insumos, reduccion de desperdicio y practicas ambientalmente
responsables compatibles con seguridad e infeccion.

UNIDAD VIII. INTEGRACION DE COMPETENCIAS Y CIERRE DE ROTACION

1. Bitacora de experiencias y nivel de participacion.

2. Caso clinico con proceso de atencion de enfermeria y revision critica de evidencia.
3. Evaluacion de competencias de circulante, instrumentista y recuperacion.

4. Autoevaluacion, coevaluacion y reflexion clinica.

5. Analisis de fortalezas, areas de mejora y retroalimentacion final.
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7. ESTRATEGIAS DE ENSENANZA APRENDIZAJE POR CPI

8. EVALUACION DEL APRENDIZAJE POR CPI

e Sl e e e F,

8.1 Evidencias de aprendizaje

8.2 Criterios de desempeno

8.3 Contexto de aplicacion

Induccién, plan de rotacion y
valoracion inicial de competencias.

Conoce reglamento, rutas de comunicacion, medidas de
seguridad y demuestra habilidades basicas antes de
participar directamente en la atencion.

Aula / Hospital

Revision critica de evidencia
vinculada a procedimientos
observados.

Utiliza fuentes cientificas y normativas pertinentes;
integra hallazgos al caso, identifica nivel de evidencia 'y
presenta referencias en formato APA vigente.

Biblioteca / Hospital

Caso clinico con metodologia del
PAE y reflexion clinica.

Integra valoracion, razonamiento diagnostico, planeacion,
ejecucion y evaluacion; incorpora atencion centrada en la
persona, riesgos perioperatorios, evidencia y continuidad

del cuidado.

Hospital / Area Quirtrgica

Ejecucion de técnicas y
procedimientos.

Realiza la actividad con preparacion previa, secuencia
segura, técnica correcta, comunicacion, supervision
adecuada y capacidad para reconocer limites, riesgos y
oportunidades de mejora.

Hospital / Area Quirirgica

Lista de verificacion - Enfermera/o
Circulante

Verifica programacion, identificacion positiva, preparacion
de sala y trazabilidad; participa en Sign In, Time Out y Sign
Out; mantiene comunicacion efectiva; colabora en
posicionamiento, preparacion de piel, prevencion de
hipotermia y lesion por presion; coordina recuentos y
muestras; documenta cuidados; participa en transferencia
y reconoce riesgos.

Hospital / Area Quirirgica

Lista de verificacion - Técnica
estéril, seguridad y sostenibilidad

Mantiene técnica estéril, utiliza EPP conforme al riesgo,
previene exposicion a punzocortantes, aplica precauciones
de transmision, reconoce riesgos de energia quirurgica,
incendio, humo y objetos retenidos; participa en
segregacion correcta de residuos y uso responsable de
insumos sin comprometer la seguridad.

Hospital / Area Quirlrgica

Lista de verificacion -
Enfermera/o Instrumentista

Realiza antisepsia quirirgica, bata y guantes; prepara
mesas e instrumental; verifica integridad, funcionalidad y
trazabilidad; organiza material; mantiene campo estéril;
realiza pase seguro; participa en recuentos; maneja
suturas, hemostaticos, dispositivos y muestras conforme a
protocolo; realiza tratamiento inicial del instrumental en
el punto de uso.

Hospital / Area Quirtrgica




Registro de experiencia quirdrgica

Documenta procedimiento, especialidad, tipo de
anestesia, posicion, rol, instrumental y tecnologias
relevantes, trazabilidad, muestras, recuentos,
incidencias, medidas de seguridad, aprendizaje y
reflexion. Respeta confidencialidad y politicas
institucionales.

Hospital / Area Quirtrgica

Experiencia con tecnologias
perioperatorias

Cuando el campo clinico disponga de ellas, identifica
componentes, flujo de trabajo, riesgos y funciones de
enfermeria en laparoscopia, videoendoscopia, energia
avanzada, cirugia roboética, cirugia hibrida y ultrasonido en
quirofano. La observacion o participacion depende de
autorizacion, competencia y seguridad.

Hospital / Area Quirlrgica




Plan de cuidados en recuperacion Recibe transferencia; valora via aérea, respiracion, Hospital / Recuperacion
postanestésica circulacion, estado neurologico, dolor, sangrado,
temperatura, nausea/vomito, sondas y drenajes; aplica
escalas pertinentes; reconoce criterios de alarma;
incorpora medidas de recuperacion mejorada cuando
correspondan y documenta resultados.

Rubrica de evaluacion formativa Valora seguridad, razonamiento clinico, técnica, Hospital / Area Quirirgica
comunicacion, profesionalismo, liderazgo acorde al nivel
de formacion, trabajo en equipo, toma de decisiones
basada en evidencia, respuesta a retroalimentacion y
reconocimiento de limites.

Portafolio digital de evidencias Programa; reglamento; plan de rotacion; bitacora; listas |Hospital / Plataforma
de verificacion; caso clinico; revisiones de evidencia;
reflexion clinica; autoevaluacion, coevaluacion y
evaluacion final. El uso de herramientas digitales o |IA
debe respetar confidencialidad, integridad académica y
verificacion de fuentes.

AREA COGHITIVA - 15%
Reviskan critica de evidencia vinculada a casos 5% Caso
clinica / razonamiento clinico 10%

AREA DE DESTREZAS Y HABILIDADES - 70%

Competencias de enfermeria instrumentista 0%
Competencias de enfermeria circulante 20% Recuperacion
postanestesica y plan de cuidados 10% Listas de verificacion
{ bitacora de desempeiio 10%

AREA FORMATIVA - 15%

Cumplimiento del reglamento y seguridad 5%

Actitud etica, cuidado humanizado y profesionalismo 4% Comunicacion,
colaboracion v liderazgo 3%

Autoevaluacion, reflexion clinica y respuesta a retroalimentacion 3% TOTAL

100k
Requisito de experiencia: se conserva coma meta académica la participacidén coma instrumentista en un minimo de 15 procedimientas quinirglcos durante la rotacion,

siempre que la casuistica, la seguridad del paciente y las condiciones del campo clinico lo permitan. El ndmero de procedimientos no sustituye la evaluacion de

lcompetencia ni autonza desempedo sin SUperdision

9. CALIFICACION
10. ACREDITACION

La acreditacidn se sujetara al Reglamento General de Evaluacion y Promocion de Alumnos de la Universidad de Guadalajara y a la normatividad wigente de practicas
clinicas. La calificacidn se expresard de 0 a 100, con 60 come minima aprobatoria, El estudiante deberd cumplir los requisitos de asistencia establecidos
institucionalmente, Las actividades clinicas estaran condicionadas al reglamento, medidas de seguridad, confidencialidad, competencias previas v supervisidn
correspondiente. Una conducta que comprometa la seguridad del paciente debera detenerse v corregirse de inmediato, independientermente de su valor porcentual en la
evaluacion,

11. REFERENCIAS

REFERENCIA BASICA

. Fuller, J. R. (2022). Instrumentacion quirargica: Principios y practica (8.2 ed.). Editorial Médica Panamericana.

. Association of periOperative Registered Nurses. (2025). Guidelines for perioperative practice. AORN.

. Ignatavicius, D. D., Workman, M. L., Rebar, C. R., & Heimgartner, N. M. (2024). Medical-Surgical Nursing: Concepts for Clinical Judgment and
Collaborative Care (11th ed.). Elsevier.

. Potter, P. A., Perry, A. G., Stockert, P. A., & Hall, A. (2023). Fundamentals of Nursing (11th ed.). Elsevier.

- World Health Organization. (2021). Global Patient Safety Action Plan 2021-2030. WHO.

. World Health Organization. Material oficial vigente sobre cirugia segura y lista de verificacion quirdrgica.

. Consejo de Salubridad General / Secretaria de Salud. Acciones Esenciales para la Seguridad del Paciente. Version vigente.

. Normas Oficiales Mexicanas y disposiciones institucionales vigentes aplicables a expediente clinico, infraestructura hospitalaria, residuos
bioldgico-infecciosos, anestesia, prevencion y control de infecciones y practica clinica.

REFERENCIA COMPLEMENTARIA

. Association of periOperative Registered Nurses. Guias vigentes sobre esterilizacion, prevencion de infeccion del sitio quirdrgico, limpieza
ambiental y demas practicas perioperatorias.

. Centers for Disease Control and Prevention. National Healthcare Safety Network (NHSN) Patient Safety Component Manual. Version vigente.

. Guias y protocolos institucionales sobre ERAS, prevencion de tromboembolismo, termorregulacion, lesion por presion, dispositivos de
energia, humo quirlrgico, reprocesamiento y cirugia ambulatoria.

. Biblioteca Digital de la Universidad de Guadalajara: ClinicalKey, CINAHL, PubMed/MEDLINE y recursos institucionales.

- Instrucciones de uso del fabricante de instrumental, implantes, equipos y dispositivos médicos utilizados en el campo clinico.

CONTINURDAD FORMATIYA

La prictica clinica s organiza coma una progresicn del aprendizaje: recupera concoimeantas v habilsdades va adquinidas ¥ Los integra en situactanes reales mediants chservacian, participacion
gradual, ejecucion supervisada y evaluacion del desempenio. La experiencia favorece una actuscion clinica responsable, reflextes y progresivamente autonoma, incorparando seguridad del pacients,
evidencia cientifica, cuidado humanizado, calidad, teonclogia y sostenibilidad sin perder La supervision correspandiente.
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