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IDENTIFICACION

Nombre de la actividad educativa
Perfil de ingreso

Duracion de la actividad educativa

Modalidad

Cantidad maxima de participantes por periodo
Sede(s)

Tipo de certificado

Nota minima para aprobacion

Porcentaje minimo de asistencia para aprobacién
Informante o especialista en contenido

Fecha de ultima revisién del descriptor curricular
Observaciones

EDUCACION INTEGRAL Y ALTA PROGRAMADA EN ENFERMERIA

-Profesional de enfermeria que labore en la CCSS en condicion de interino o en propiedad cuyo objetivo
sea abrir 0 apoyar el programa de alta hospitalaria en su centro de trabajo.

-Experiencia minima de 2 afios consecutivos como profesional de enfermeria

-Incorporacién al Colegio de Enfermeras Costa Rica.

Cantidad de sesiones Horario Horas efectivas
Lunes a jueves
de 7:00 a
10 16:00 y viernes 78
de 7:00 a
15:00

Presencial

1 pasante por periodo

Hospital Dr. Rafael Angel Calderén Guardia
Aprovechamiento (X) Participacion ( )
85

95

Karla Melissa Zamora
hgnoguer@ccss.sa.cr
Julio, 2025

El pasante debe traer un diagnéstico de necesidades de la implementacion o fortalecimiento del
Programa de Alta

Hospitalaria dentro de su area de trabajo.

El recurso humano capacitado se incorporara como titular o suplente en la atencién de los usuarios.

Asistencia ()

Montoya, kzamoram@ccss.sa.cr; Helder Gabriel Noguera Mena,



RESUMEN CURRICULAR COMPONENTE VIRTUAL
OBJETIVO GENERAL

1.Comprender el proceso sistematico del Programa
de Alta Hospitalaria programada en Enfermeria y
egreso por mejoria.

2. Conocer las etapas del proceso de atencion de
enfermeria del alta programada en servicios de
internamiento.

CONTENIDOS

.1 Presentacién del Programa Alta Programa de Enfermeria en el Hospital Calderén Guardia:
.1.1 Antecedentes en el Hospital Dr. Rafael Calderén Guardia.
.1.2 Antecedentes del programa del alta.

.1.3 Concepto y proceso de Alta Hospitalaria Programada en enfermeria.

1.1.4 Mision, Vision.

1.1.5 Objetivos e indicadores.

1.2 Concepto de egreso por mejoria.

1.2.1 Caracteristicas del proceso por mejoria.

1.2.2 Pasos del proceso de egreso por mejoria en enfermeria.

1.3 Estructura del Alta Hospitalaria.

1.3.1 Organizacion funcional del programa del Alta Hospitalaria.

2.1.1 Etapas del proceso de atencién de enfermeria para el Alta Hospitalaria Programada en usuarios
de Neurociencias.

2.1.1 Etapa de Valoracién.

2.1.2 Etapa de Planificacion.

2.1.3 Etapa de Apreciaciéon Diagndstica.

2.1.4 Etapa de Evaluacion.

2.2 Herramientas de evaluacién en la etapa de valoracion del Proceso de Atencion.

2.2.1 Entrevista e historial de Enfermeria.

2.2.2 Examen fisico.

2.3 Beneficios de la técnica de ensefianza modelaje y repeticion.

2.3.1Técnica de Modelaje y repeticion para el usuario y familia o cuidador.

2.4 Etapas del proceso de atencion de enfermeria para el Alta Hospitalaria Programada en usuarios del
Area de Cirugia.

2.4.1 Etapa de Valoracion.

2.4.2 Etapa de Planificacion.

2.4.3 Etapa de Apreciacion Diagndsstica.

2.4.4 Etapa de Evaluacion.

2.5 Etapas del Proceso de atencién de enfermeria para el Alta Hospitalaria. Programada en usuarios
del Area de Medicina.

2.5.1 Etapa de Valoracion.

2.5.2 Etapa de Planificacion.

2.5.3 Etapa de Apreciacion Diagndstica.

2.5.4 Etapa de Evaluacion.

2.6.1 Etapas del Proceso de atencién de enfermeria para el Alta Hospitalaria. Programada en usuarios
del Area de Emergencias.

2.6.2 Etapa de Valoracion.

2.6.3 Etapa de Planificacion.

2.6.4 Etapa de Apreciacion Diagnéstica.

2.6.5 Etapa de Evaluacion.
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3.Conocer las principales acciones del Comité Local 3.1 Principales acciones de auditoria del Comité institucional para valoracién del cumplimiento del
de Prevencion y Tratamiento de Lesiones por Presion = proceso de prevencion de lesiones por presion en las diferentes areas de hospitalizacion.
como indicador de alta hospitalaria. 3.2 Clasificacion de lesiones por presion

3.2.1 Clasificacién de las lesiones por presion en adultos.

3.2.2 Clasificacién de lesiones por presién en nifios.

3.3 Escalas de Valoracion de riesgo de LPP.

3.3.1 Escala de valoracioén del riesgo en Adultos, Norton.

3.3.2 Escala de valoracion de riesgo neonatal.

3.4 Productos utilizados en la curacion de Lesiones por presion.

3.4.1 Caracteristicas de los productos cicatrizantes.

3.4.2 Caracteristicas de los productos degradantes.

3.5 Elaboracion de informes:

3.5.1 Informe mensual incidencia y prevalencia de Ulceras.

3.5.2 Informe trimestral incidencia y prevalencia de ulceras

3.5.3 Informeanual incidencia y prevalencia ulceras.

3.5.4 Informe del Programa del Alta Anual.

3.5.5 informe Mensual del Programa del Alta.

4.Conocer el funcionamiento y relevancia de las 4.1 Red de Apoyo a usuarios y Familia

redes de apoyo desde el alta programada para el 4.1.1 Familia como red de apoyo en el cuidado del usuario.
favorecimiento del proceso continuo salud 4.1.2 Evaluacion del cuidador.

enfermedad. 4.1.3 Rol del cuidador principal.

4.1.4 Rol del usuario segun nivel de autocuidado.

4.2.1 Red Interna:

4.2.1.1 Funciones de la red

Interconsultas y coordinaciones con otros profesionales.

4.2.1.2 Intervencion de Programas de apoyo como trabajo social, nutricion, soporte nutricional.
4.2.1.3 Referencia para Ingresos al programa domicilio para Geriatria.
4.3 Red Interna :

4.3.1 Funciones de la red.

4.3.1.1 Interconsultas.

4.3.1.2 Coordinaciones con otros profesionales.

4.3.2 Intervencion de Programas de Apoyo:

4.3.2.1 Trabajo social.

4.3.2.2 Nutricién.

4.3.2.3 Soporte nutricional.

4.3.3 Referencia para Ingresos al programa domicilio para Geriatria.
4.4 Procesos de funcionamiento de la red:

441 Red externa: Clinica del Dolor, Hogares ancianos y/o albergues, areas de Salud y otros
hospitales.

4.4.2 Caracteristicas de la Referencia y contrarreferencia.

4.4.3 Procedimiento de Registro en base de datos.

4.5 Protocolos de traslado:

4.5.1 Protocolo para traslados del usuario al hogar.

4.5.2 Protocolo de traslado del usuario a instituciones de salud.



5. Comprensién de las acciones de enfermeria 5.1 Caracteristicas de la Escala ASA.
administrativa y de auto-cuidado para egresos

especiales 5.2 Caracteristicas de la Escala Barthel como componentes necesarios para la valoracién del

autocuidado en los usuarios.

5.3 Proceso del Alta en usuarios trasplantados:

5.3.1 Caracteristicas del Protocolo de egreso de usuarios de trasplante renal.

5.3.2 Caracteristicas de los cuidados en el hogar de usuarios de trasplante renal.

5.3.3 Caracteristicas de los cuidados de seguimiento extra-hospitario de usuarios de trasplante renal.
5.4 Egreso por Mejoria.

5.4.1 Programas de consulta externa dirigidas a los personas usuarias y familiares.
5.4.2 Intervencion de Equipos de apoyo de otros profesionales: farmacia, salud mental.
5.4.3 Detalle de Instrumento del Egreso por mejoria.

5.4.4 Criterios de Inclusion en el Proyecto Terapia de Antibidticos Ambulatoria, TAPA.
5.5 Protocolo para el cuidado del paciente con dialisis peritoneal en el hogar.
6.Comprender la valoracién del proceso de alta 6.1 Objetivos del alta programada.

hospitalaria al usuario que egrese por mejoria segun = 6.1.1 Objetivos del alta segun Grados de Autonomia.

nivel de autonomia. 6.2.2 Categorizacion de la autonomia del usuario y familia.

6.2 Niveles de Autonomia.

6.2.1 Metodologia de aplicacion segun nivel de autonomia.

6.2.2 Insumos y materiales necesarios segun nivel de autonomia y necesidades especiales.
6.3 Alta hospitalaria programada en enfermeria.

6.3.1 Elementos de la Escala ASA.

6.3.2 Escala Valoracion de riesgo de LPP pediatrica y adulta.

6.3.3 Clasificacion de LPP.

6.3.4 Tratamiento de LPP segun tipo.

6.3.5 Procedimiento relacionado con las coordinaciones de la Red interna y Externa.
6.3.6Tramites administrativos en la ejecucion de los egresos por mejoria

6.3.7 Medidas de Prevencién de LPP segun tipo.

6.3.8 Elementos de abordaje del cuidador en el alta programada.

6.4 Plan de egreso de Enfermeria a paciente seleccionado. Incluye todas las etapas:
6.4.1 Valoracion.

6.4.2 Planificacion.

6.4.3 Ejecucion.

6.4.4 Evaluacion.



