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1 [INTRODUCCION.

Bienvenido/a a la Unidad Docente de Matronas de la Comunidad Valenciana, el objetivo

de esta guia es proporcionar informacién relevante y necesaria durante vuestro periodo

formativo como Especialistas en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica (Matrona).

Segun la legislacion vigente la matrona es el profesional sanitario que, con una actitud

cientifica responsable y utilizando los medios clinicos y tecnolégicos adecuados al
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desarrollo de la ciencia en cada momento, proporciona una atencién integral a la salud
sexual, reproductiva y maternal de la mujer, en su facetas preventiva, de promocién y
de atencion y recuperaciéon de la salud, incluyendo asi mismo la atencién a la
madre, en el diagndstico, control y asistencia del embarazo, parto y puerperio normal
y la atencioén al hijo recién nacido sano, hasta el 28 dia de vida.

El ambito de actuacién de las matronas abarca tanto la Atencidn Primaria (que incluye
centros de salud, comunidad, familia y domicilio) como la Atencidn Especializada, (que
incluye el hospital u otros dispositivos dependientes del mismo). Asi mismo, las
matronas pueden ejercer su profesién en el sector publico, en el privado, por cuenta
ajenay por cuenta propia.

Las matronas deben tener una participacién activa en los programas de atencion a
la mujer en todas las etapas de la vida, de salud sexual y reproductiva y de salud
materno- infantil. En estos programas la matrona favorece la normalidad en el proceso
fisiolégico en la atencidn del embarazo, parto y puerperio, ademds de desarrollar
actividades de promocién y prevencidn de su salud sexual, reproductiva y en el
climaterio, en consonancia con las demandas de la sociedad y en el marco de politicas
globales de salud como la «Estrategia del parto normal» aprobada por el Consejo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud en noviembre de 2007.

El perfil competencial de la enfermera especialista en Enfermeria Obstétrico-
Ginecoldgica (Matrona) que se contiene en este documento, se ha ajustado a las
directrices derivadas, de la Orden SAS/1349/2009, de 6 de mayo por la que se publica el
programa de la especialidad, las de la Confederacién Internacional de Matronas, a las
directrices de la Unién Europea contenidas en el articulo 55 del Real Decreto 1837/2008,
de 8 de noviembre, que se refiere a las actividades profesionales que, como minimo,
deben realizar las matronas, asi como a las necesidades del Sistema Nacional de Salud,
a la evolucion de los conocimientos cientificos y a las demandas de la sociedad actual,
que reclama un profesional mucho mas implicado en las facetas preventiva y de
promocion de la salud de la mujer.
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2 OBJETIVO DEL ITINERARIO FORMATIVO.

Los objetivos del itinerario formativo son:

e Facilitar la adquisicion de conocimientos, habilidades y actitudes para obtener
especialistas que posean las competencias necesarias para el ejercicio de la
especialidad. Adquiriendo un perfil competencial polivalente, vinculado tanto a
la Atencién Primaria como a la Especializada, mediante la realizacién de
actividades docente —asistenciales estrechamente ligadas a la practica asistencial
y a la actividad ordinaria de los centros y servicios sanitarios.

e Obtener especialistas respetuosos/as con la mujer y que cubran sus necesidades,
con capacidad de mantener una actitud permanente de aprendizaje y formacion
continua, capaces de desarrollar proyectos de investigacion y de asumir con
responsabilidad la gestién adecuada de los recursos.

A continuacion se relatan las competencias profesionales a adquirir, mediante el
desarrollo de las competencias especificas realizadas en los distintos centros y
vinculadas a actividades descritas en este documento.

3 PERFIL COMPETENCIAL.

El concepto de competencia engloba no solo las capacidades requeridas para el ejercicio
de una actividad profesional, sino también el conjunto de comportamientos, facultad de
analisis, toma de decisiones, transmisidén de la informacidén, colaboraciéon con el entorno
profesional y con la organizacion del trabajo. Todos necesarios para el pleno desempefio
de la profesion.

Las competencias han sido redactadas para que el/la residente pueda adquirir sus
conocimientos y destrezas a través de diferentes rutas educativas. Asegurando las
competencias basicas o esenciales y las destrezas adicionales que debe tener una
matrona. Basadas en los principio de la bioética, ofreciendo una atencién personalizada
y respetuosa con los deseos de la mujer y seguin la mejor evidencia disponible.

El perfil competencial de la especialidad de Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica
(Matrona) expuesto en la Orden SAS/1349/2009, de 6 de mayo por la que se publica el
programa de la especialidad, con el aprendizaje clinico de el/la residente de matrona,
integrado/a en un equipo, en contacto directo con la mujer y la familia, desarrollara de
manera progresiva las siguientes competencias:
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1 Competencia asociada al cuidado de la mujer, recién nacido, familia y comunidad.

e Prestar atencién al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante el embarazo, auxilidndose de los medios clinicos y tecnoldgicos
adecuados.

e Prestar atencidn al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante parto, auxilidndose de los medios clinicos y tecnoldgicos adecuados.

e Prestar atencidn al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante el puerperio, auxilidndose de los medios clinicos y tecnoldgicos
adecuados.

e Prestar atencién al neonato dirigida a favorecer los procesos de adaptacion y
detectar precozmente las situaciones de riesgo.

e Detectar precozmente los factores de riesgo y problemas de salud en el binomio
madre-hijo durante el embarazo, parto y puerperio, llevando a cabo actividades
de diagndstico, control, derivacion y seguimiento de los mismos, y, en caso
necesario, tomar las medidas de urgencia oportunas.

e Realizar una adecuada educacién para la salud a la mujer, familia y comunidad
identificando las necesidades de aprendizaje en relacion con la salud materno-
infantil, la salud sexual, reproductiva y en el climaterio, llevando a cabo los
diferentes programas educativos relacionados con las necesidades detectadas.

e Realizar consejo afectivo sexual y consejo reproductivo a la mujer, jévenes y
familia.

e Promover una vivencia positiva y una actitud responsable de la sexualidad en la
poblacién y asesorar en materia de anticoncepcion.

e Realizar actividades de promocidn, prevencién y colaborar en las actividades de
asistencia y recuperacion de la salud sexual, reproductiva y del climaterio de la
mujer.

e Detectar en la mujer factores de riesgo genético y problemas ginecolégicos, para
derivar, en su caso al profesional competente.

2 Competencias asociadas con la gestion

e Participary, en su caso, liderar y dinamizar programas de salud materno-infantil,
atencidén a la mujer y de salud sexual y reproductiva.

e Aplicar los principios del razonamiento clinico, deteccion de problemas, toma de
decisiones, plan de actuacion y cuidados y evaluacion, adecuados a las diferentes
situaciones clinicas en el ambito de actuacion de la matrona.

e Gestionar actividades y recursos existentes en el ambito de la salud materno —
infantil y la atencién de la salud sexual, reproductiva y climaterio.

e Emitir informes necesarios y registrar de forma efectiva las actividades
realizadas.

3 Competencias asociadas a las relaciones interpersonales y trabajo en equipo.
e Establecer una comunicacién efectiva con la mujer, familia y grupos sociales.

e Trabajar y comunicarse de forma efectiva con los equipos de salud.
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4  Competencias asociadas al comportamiento ético y aspectos legales.

e Ejercer la profesidon de matrona de forma ética en base a la legislacion vigente y
asumir la responsabilidad derivada de sus actuaciones.

e Asesorar sobre la legislacidon vigente encaminada a proteger los derechos de la
mujer y su familia.

5 Competencias encaminadas a promover el desarrollo profesional.

e Llevar a cabo actividades docentes dirigidas a las propias matronas y otros
profesionales de la salud, en cualquiera de sus niveles.

e Desarrollar actividades de investigacidon encaminadas a la mejora continua de la
actividad profesional, y por tanto, del nivel de salud de la mujery del/ de la recién
nacido/a y de la familia.

e Realizar una practica clinica basada en la evidencia cientifica disponible.

e Mantener actualizadas las competencias profesionales.

e Liderar y desarrollar la especialidad mediante el compromiso profesional.

6 Competencias asociadas a la autogestion del aprendizaje.

e Formular objetivos de aprendizaje estableciendo prioridades.

e Reflexionar sobre su propia accién identificando errores y relacionando ideas
previas con nuevos conceptos.

e Aceptar con interés las observaciones y correcciones, demandando
orientaciones adicionales.

e |dentificar los avances realizados y plantearse objetivos de mejora.

La complejidad de las funciones que se le atribuyen a la matrona se inscribe en el marco
de los principios de interdisciplinariedad y multidisciplinariedad de los equipos
profesionales en la atencidn sanitaria que consagra la ley 44/2003, de 21 de noviembre,
de ordenacién de las profesiones sanitarias.

4 CARACTERISTICAS DE LA PRACTICA CLINICA.

El objetivo de la formacién clinica es que el/la residente realice actividades de caracter
asistencial y de adquisicion de conocimientos tedricos complementarios, que le
permitan adquirir las competencias profesionales descritas. Para facilitar el progreso de
adquisicion y desarrollo de competencias durante el periodo formativo se establece un
nivel de supervisién decreciente y un nivel mayor de responsabilidad y autonomia.
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4.1 NIVELES DE RESPONSABILIDAD / SUPERVISION Y AUTONOMIA.

La capacidad de los/as residentes para realizar determinadas actuaciones guarda
relacion con el nivel de conocimientos y experiencia. Por ello deben considerarse 3
niveles de autonomia vinculados a 3 niveles de responsabilidad/supervision.

Se habla de autonomia cuando nos referimos al grado de independencia con la que el/la
residente ha de ser capaz de realizar cierto acto al finalizar al programa formativo y
hablamos de responsabilidad cuando nos referimos al grado de supervisiéon con el que
el/la residente realiza las actividades durante el mismo periodo.

Durante el primer afio de formacidn dicha supervisidn serd de presencia fisica, teniendo
un caracter decreciente durante el segundo afio de formacién, hasta alcanzar, al final
del mismo, el grado de responsabilidad inherente al ejercicio auténomo de la profesioén.

El primer ano de residencia dicha supervisién serd de presencia fisica y se llevara a cabo
por los/as profesionales que presten servicios en los distintos dispositivos del centro o
unidad por los que el personal en formacion esté rotando o prestando los servicios de
atencidn continuada (segun lo define el Real decreto 183/2008, de 8 de febrero, articulo
15/3), estableciendo unos niveles de supervision y autonomia entre el 3 y 2, para todas
las actividades. La supervision decreciente de los residentes a partir del segundo afio de
formacién tendra caracter progresivo. El tutor/a impartird, tanto a los/as residentes
como los/as profesionales que presten servicios en los distintos dispositivos del centro
o unidad, instrucciones especificas sobre el grado de responsabilidad de los/as
residentes a su cargo, segun el progreso individual de adquisicidn de competencias
(segun lo define el Real decreto 183/2008, de 8 de febrero, articulo 15/4). Durante el
segundo afo de residencia el nivel de supervisidon y autonomia se reduce al nivel 2
durante el primer semestre, llegando al nivel 1 a lo largo del ultimo semestre de la
residencia para la mayoria de las actividades que son competencia especifica de la
profesion.

El grado de responsabilidad/supervision que debe adquirir el/la residente a lo largo del
periodo formativo, se clasifica en tres niveles.
Definicidén de los niveles:

NIVELES DE RESPONSABILIDAD / SUPERVISION

LAS ACTIVIDADES SON REALIZADAS DIRECTAMENTE POR EL /LA RESIDENTE SIN NECESIDAD EXPRESA DE

NIveL 1 ,
UNA TUTELA DIRECTA. EL/LA RESIDENTE HACE Y DESPUES INFORMA.
N 2 LAS ACTIVIDADES SON REALIZADAS DIRECTAMENTE POR EL /LA RESIDENTE BAJO SUPERVISION DIRECTA
IVEL
DEL TUTOR/A O DE EL/LA COLABORADOR/A DOCENTE RESPONSABLE EN ESE MOMENTO.
N 3 LAS ACTIVIDADES SON REALIZADAS POR LOS/LAS ESPECIALISTAS Y OBSERVADAS O ASISTIDAS POR EL /LA
IVEL

RESIDENTE.
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El grado de autonomia que debe adquirir el/la residente a lo largo del periodo formativo,
se clasifica en tres niveles.
Definicion de los niveles:

NIVELES DE AUTONOMIA

LAS HABILIDADES ADQUIRIDAS PERMITEN A EL/LA RESIDENTE LLEVAR A CABO ACTUACIONES DE MANERA
NIVEL 1 INDEPENDIENTE, SIN NECESIDAD DE TUTELA DIRECTA, TENIENDO A SU DISPOSICION LA POSIBILIDAD DE
CONSULTAR A EL/LA ESPECIALISTA RESPONSABLE.

EL/LA RESIDENTE TIENE LOS CONOCIMIENTOS, PERO NO TIENE LA SUFICIENTE HABILIDAD PARA LLEVAR A
CABO LA ACTUACION COMPLETA DE FORMA INDEPENDIENTE.

NIVEL 2

N 3 EL/LA RESIDENTE HA VISTO O HA AYUDADO A DETERMINADAS ACTUACIONES, PERO NO TIENE
IVEL
EXPERIENCIA PROPIA.

En cada periodo de formacién el/la residente realizara un minimo de actividades que
permitan asumir con eficacia y seguridad las distintas actividades de las matronas. No
puede ni debe asumir responsabilidades que estén por encima de sus capacidades, por
ello se ha de considerar el nivel de responsabilidad exigible en cada caso.

4.2 DISTRIBUCION DE LA ACTIVIDAD TEORICO - PRACTICA.

La duracion del periodo formativo de la especialidad es de dos afios y un total de 3600
h. distribuidas entre formacién tedrica y clinica.

La formacién tedrica de la especialidad, recogida en el Programa Oficial de la
Especialidad, se impartira en la Escuela Valenciana de Estudios de la Salud (EVES)
organismo competente en materia de Formacion Sanitaria Especializada y donde se
encuentra ubicada la Unidad Docente de Matronas de la Comunidad Valenciana, de
forma fraccionada a lo largo del periodo formativo. Los/as responsables de la formacién
llevan a cabo estrategias docentes que favorecen el pensamiento critico y permiten la
integracion de la formacién tedrica con la formacidn clinica e investigadora que se lleva
a cabo en los distintos Departamentos de Salud.

La dedicacion del/de la residente a la adquisicion de conocimientos tedricos es del 26%
(828 h.) del total de la duracién del programa formativo, calculado sobre la jornada
anual ordinaria efectiva (sin computar la atencion continuada).

12



EVES

ESCOLA VALENCIANA
B D'ESTUDIS DE LA SALUT

#
|

Guia Itinerario Formativo

Las horas de dedicacion del/de la residente a la formacidén clinica son 2772 h. (2352 h.

de jornada laboral + 420 h. de atencién continuada).

Prevision Horas 1e 20

Teorica (26%) 828 h. 424 h. 404 h.
Practicas (74%) 2772 h. 1372 h. 1400 h.
Total 3600 h. 1796 h. 1804 h.

Entre el 60-70% de la formacion clinica se realizara en atencién especializada y entre el

40-30% en atencion primaria y comunitaria.

En el proximo cuadro podemos ver la distribucion:

Practicas Total 1¢° 20

205 Diurnas 812 h. 630 h.

ital 679 1862 h.
Hospital 67% | 1862 h 42 Nocturnas 210 h. 210 h.
CS 350 h. 350h.

imaria 339 10 h.
Primaria 33% 910 h CSSR 210 h.
2772 h. 1372 h. 1400 h.

Ambitos clinicos y comunitarios por los que rotaran para adquirir las
competencias propias de la especialidad de los distintos Departamentos de Salud por
los que rotaran los/las residentes:

ATENCION ESPECIALIZADA
UNIDADES ASISTENCIALES

URGENCIAS OBSTETRICO - GINECOLOGICAS
SALA DE PARTOS
QUIRGFANO

HOSPITALIZACION DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA
NEONATOLOGIA

CONSULTAS EXTERNAS DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

ATENCION PRIMARIA Y COMUNITARIA (AP) Y CENTROS DE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA (CSSR)
PROGRAMAS

CONSEJO REPRODUCTIVO.
SEGUIMIENTO PRENATAL.
EDUCACION PARA LA MATERNIDAD Y PATERNIDAD.
PUERPERIO DOMICILIARIO Y EN CONSULTA.

PLANIFICACION FAMILIAR Y CONTRACEPCION (CSSR Y AP).
CONSEJO AFECTIVO — SEXUAL (CSSR Y AP).
ATENCION A JOVENES (CSSRY AP).

ACTIVIDADES EDUCATIVAS DIRIGIDAS A LA COMUNIDAD EN MATERIA DE SALUD MATERNO - INFANTIL Y SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA.
PROGRAMA DE INTERVENCION DE EDUCACION SEXUAL (PIES).
ACTIVIDADES EDUCATIVAS DIRIGIDAS A LA MUJER MAYOR DE 40 ANOS

ACTIVIDADES PREVENTIVAS EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA.
DIAGNOSTICO PRECOZ DE CANCER GINECOLOGICO Y MAMA.
MENOPAUSIA /CLIMATERIO.
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4.3 ROTATORIO TIPO.

El total de horas a cumplir por el/la residente serad de 1800h al afio (distribuidas durante
11 meses). El/la residente disfrutara de las fiestas, permisos y vacaciones conforme a lo
regulado en el articulo 37, apartados 2, 3, 4,4 bis,5, 6, 7, y 38 del estatuto de los
trabajadores. Modelo de rotatorio anual tipo Anexo 1.

Residente de 1°

L Horas de formacion Horas de formacion
Lugar de Rotacion L. L. Total
practica tedrica
Urgencias Ginecologia y obstetricia .
532 (76 jornadas de 7 h)
Sala de partos
Atencion Primaria (CS) 350 (50 jornadas de 7 h)
Unidades de hospitalizacion ginecologia
P L. & glay 70 (10 jornadas de 7 h)
obstetricia
Unidad de Neonatologia 70 (10 jornadas de 7 h)
CCEE de ginecologia y obstetricia alto .
. 140 (20 jornadas de 7 h)
riesgo
Atencidn continuada (noches) 210 (21 jornadas de 10 h)
Clases presenciales 424
Total 1372 424 1796

Residente de 22

Lugar de Rotacién Horas de’ fo.rmacién Horas de’fc'armacién e
practica tedrica
Urgencias E;T:ZzlziI;ZSObStet”c'a 560 (80 jornadas de 7 h) Portafolio 35
Quiréfano 70 (10 jornadas de 7 h)
Atencidn primaria CSSR 210 (30 jornadas de 7 h)
Atencidn Primaria (CS) 350 (50 jornadas de 7 h) Portafolio 28
Atencion continuada (noches) 210 (21 jornadas de 10 h)
Clases presenciales 232
Cursos en linea 38
Trabajo de investigacion 56
Proteccidn radioldgica (en linea) 15
Total 1400 404 1804

; Horas de formacion practica Horas de formacion
Numero total de horas

Especializada/primaria tedrica

1862/910 828 3600

14



I': EVES Guia ltinerario Formativo

ESCOLAVALENCIANA
D'ESTULS DE LA SALUT

4.4 ACTIVIDADES MINIMAS DE APRENDIZAJE CLINICO.

Al concluir el periodo de formacion, la matrona residente debera haber realizado, como
minimo, las siguientes actividades bajo adecuada supervision:

e Entrevista y confeccidn de la historia clinica de salud reproductiva (obstétrico
- ginecoldgica) de 100 mujeres.

e Control y asistencia de mujeres gestantes que implique por lo menos 100
reconocimientos prenatales.

e Vigilary asistir a 40 mujeres gestantes de riesgo.

e Llevar a cabo un programa de Educacién Maternal en 2 grupos de mujeres.

e Asistir a 100 parturientas con los medios clinicos y técnicos adecuados.

e Asistir a un minimo de 80 partos normales.

e Asistir a 40 parturientas que presentan factores de alto riesgo.

e Participar activamente en la atencidn del parto instrumental o cesarea de 20
mujeres.

e Realizar la supervisién, cuidado y reconocimiento de 100 puérperas.

e Realizar la supervisidon, cuidado y reconocimiento de 100 recién nacidos
sanos.

e Observacion y cuidado de al menos 20 recién nacidos que necesiten cuidados
especiales (nacidos pre-término, pos-término, bajo peso o con problemas de
salud).

e Realizar toma de muestras cervicales y vaginales, para citologias, exdmenes
en fresco, cultivos y otros exdmenes, en al menos 150 mujeres.

e Asesoramiento y cuidado de al menos 40 mujeres en materia de ginecologia.

e Asesoramiento y cuidado de al menos 20 mujeres en materia de climaterio.

e Deteccidn y asesoramiento de 30 mujeres que presenten infecciones de
transmisién sexual.

e Asesorar en materia de anticoncepcién y sexualidad a 60 mujeres incluido la
contracepcion de emergencia e interrupcion voluntaria del embarazo.

e Atender y asesorar de manera individual a 25 jévenes en materia de
sexualidad y contracepcién.

e Participar responsabilizandose en dos intervenciones grupales de educacion
sexual y reproductiva dirigidas a mujeres y jévenes en la comunidad.

e Participar activamente en, al menos, un programa sobre el climaterio.

e Realizar visitas domiciliarias al recién nacido y puérpera.

Las actividades citadas cumplen, con creces, los objetivos fijados para las ensefianzas
practicas y clinicas en el articulo 53.2 a) en relacién con el anexo V.5.apartado 5.5.1 B
del Real Decreto 1837/2008, de 8 de noviembre, por el que se traspone a nuestro
ordenamiento juridico la Directiva 2005/36/CE.
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4.5 METODOLOGIA DOCENTE.

Para la adquisicion de competencias se llevardan a cabo estrategias docentes que
favorezcan el pensamiento critico y permitan la integracion de la formacién tedrica y
clinica e investigadora que se lleve a cabo en los distintos dispositivos que integran la
unidad docente.

El aprendizaje de conocimientos, actitudes y habilidades se realizara mediante, sesiones
clinicas impartidas, asistencia a sesiones clinicas, lectura y discusiéon de busquedas
bibliograficas, trabajos en grupo, talleres, seminario, resoluciéon de casos, elaboracién
de proyectos, participacidn en jornadas cursos y congresos, etc.
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5 COMPETENCIAS PROFESIONALES VINCULADAS A LA PRACTICA CLINICA.

Para la adquisicidon de la competencia general el/la residente debera desarrollar a lo
largo de su periodo formativo las competencias especificas que se vinculan a cada
una de ellas.

5.1 COMPETENCIAS ASOCIADA AL CUIDADO DE LA MUJER, RECIEN NACIDO, FAMILIA Y
COMUNIDAD.

‘ 5.1.1 COMPETENCIA GENERAL.

1. Prestar atencion al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante el embarazo, auxilidndose de los medios clinicos y tecnoldgicos
adecuados.

‘COMPETENCIAS ESPECIFICAS.

1.1. Diagnosticar y llevar a cabo el control y seguimiento del embarazo normal:

‘CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e (Captar precozmente el embarazo.
e Realizar anamnesis y elaborar una historia clinica completa.
e Diagnosticar el embarazo.
e Realizar el asesoramiento y solicitud de exdmenes en el diagndstico prenatal.
e Asesorar a la mujer y pareja sobre la evolucion y cuidados del embarazo.
o Realizar los examenes necesarios para la supervision del desarrollo del
embarazo auxilidndose de los medios clinicos y tecnolégicos adecuados.
e Realizar el diagndstico precoz de los factores de riesgo durante el embarazo.
e Evaluar el estado fetal.
e Realizar la exploraciodn fisica y obstétrica.
e Evaluar del estado general materno.
e |dentificar los factores de riesgo.
e |dentificar las necesidades y problemas de salud con la mujer.
e Solicitar e interpretar pruebas complementarias.
e Valorar los aspectos psicosociales durante la gestacion.
e Detectar situaciones de violencia de género en la mujer gestante.
e Atender las necesidades que presentan las mujeres gestantes en situacién de
violencia de género.
e Efectuar las medidas adecuadas en el manejo de la gestacion.
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Apoyar psicolégicamente a la mujery a su pareja en el proceso de maternidad
Promover la participacion de los padres/parejas en el proceso de embarazo.
Asesorar a la gestante-pareja en la confeccién del plan de nacimiento.
Realizar educacién para la salud.

Enseiar los ejercicios de fortalecimiento del suelo pélvico durante la
gestacion.

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos sanitarios utilizados
durante la gestacidn, de acuerdo a la legislacién vigente.

‘AMBITO DE APRENDIZAIJE.

Consulta de la matrona de atencién primaria y consultas externas de ginecologia y

obstetricia.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS DE APRENDIZAJE.

Elaboracidn y presentacion de un caso clinico o un incidente critico, sobre la asistencia

durante el embarazo.

Revisidon protocolos relacionados con el control de la gestacidn.

Elaboracidon de material didactico relacionado con el embarazo.

ACTIVIDADES MINIMAS DE APRENDIZAJE.

Al finalizar el periodo formativo, el/la residente deberd haber realizado, como minimo,

las siguientes actividades con la adecuada supervision.

18

Entrevista y confeccion de la historia clinica de salud reproductiva (obstétrico-
ginecoldgica) de 100 mujeres.

Control y asistencia de mujeres gestantes que implique por lo menos 100
reconocimientos prenatales.

Llevar a cabo un programa de Educacién Maternal en 2 grupos de mujeres.
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5.1.2 COMPETENCIA GENERAL.

2. Prestar atencion al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante parto, auxilidandose de los medios clinicos y tecnoldgicos adecuados.

‘ COMPETENCIAS ESPECIFICAS.

2.1. Asistir a la mujer en proceso de parto.

‘CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e Diagnosticar el parto y sus fases.

e Realizar la anamnesis y elaborar el partograma.

e Revisar con la mujer el plan de nacimiento.

e Realizar exploracidn fisica y obstétrica.

e Evaluar el estado general materno.

e Valorar la dinamica uterina.

e Evaluar el estado fetal.

e |dentificar los factores de riesgo materno-fetales.

e Detectar los problemas de salud.

e Valorar el progreso de parto.

e Promover el parto normal.

e Informar de la evolucién del proceso del parto.

e Detectar situaciones de violencia de género en la mujer durante el proceso de
parto.

o Atender las necesidades que presentan las mujeres en proceso de parto en
situacion de violencia de género.

e Realizar apoyo psicoldgico a la mujer y pareja.

e Promover la participacidn de los padres/parejas en el proceso de parto.

e Proporcionar confort a la mujer.

e Realizar procedimientos y las medidas adecuadas en el manejo del parto.

e Manejary utilizar diferentes técnicas farmacolégicas y no farmacolégicas para
alivio del dolor durante el trabajo de parto.

e Asistir el parto eutdcico.

e Realizar y suturar la episiotomia, en caso necesario.

e Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos sanitarios utilizados
durante el parto, de acuerdo a la legislacion vigente.

e Realizar, en caso de urgencia, la extraccién manual de placenta y el
reconocimiento manual del utero.

e Asistir, en caso de urgencia, el parto en presentacion de nalgas.

e Colaborar con el equipo asistencial en la aplicacidon de analgesia epidural.

e Consultar/derivar a otros profesionales, en caso necesario.
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2.2. Reconocer y prestar cuidados al recién nacido y en caso de necesidad realizar la

reanimacion inmediata.

CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

Atender de forma inmediata al recién nacido para facilitar la adaptacion a la
vida extrauterina

Realizar anamnesis y deteccion de los factores de riesgo.

Realizar una valoracién general, incluyendo las diferentes técnicas de
exploracion fisica

Ejecutar los niveles de reanimacién neonatal que precise.

Favorecer el contacto precoz madre-hijo

Favorecer y apoyar la lactancia materna

Aplicar los cuidados inmediatos al recién nacido

Informar sobre el estado de salud del recién nacido normal en el periodo de
adaptacioén

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos sanitarios utilizados en
el cuidado inmediato del recién nacido y en la reanimacién inmediata.
Consultar o derivar a otros profesionales, en caso necesario.

AMBITO DE APRENDIZAIJE.

Unidad de urgencias obstétricas, sala de partos y atencion domiciliaria.

‘ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS DE APRENDIZAJE.

Participacion en programas de formacién continuada especificos de la EVES.

Elaboracidn y presentacién de un caso clinico o un incidente critico, sobre la atencién a

la mujer durante el parto.

Revisidn protocolos relacionados con la atencién al parto.

ACTIVIDADES MINIMAS DE APRENDIZAJE.

Al finalizar el periodo formativo, el/la residente debera haber realizado, como minimo,

las siguientes actividades con la adecuada supervision.
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Entrevista y confeccidn de la historia clinica de salud reproductiva (obstétrico
- ginecoldgica) de 100 mujeres.

Asistir a 100 parturientas con los medios clinicos y técnicos adecuados.
Asistir un minimo de 80 partos normales.

Asistir a 40 parturientas que presentan factores de alto riesgo.

Participar activamente en la atencion del parto instrumental o cesarea de 20
mujeres.
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5.1.3 COMPETENCIA GENERAL.

3. Prestar atencion al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante el puerperio, auxilidndose de los medios clinicos y tecnoldgicos
adecuados.

‘COMPETENCIAS ESPECIFICAS.

3.1. Asistir y supervisar la evolucion de la madre y el neonato durante el puerperio.

‘CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e Valorar el estado fisico y psicosocial de la madre.

e Detectar factores de riesgo y problemas de salud en la madre y derivar, si
fuera necesario.

e Detectar situaciones de violencia de género en la mujer durante el puerperio.

e Atender las situaciones que presentan las mujeres durante el puerperio en
situacion de violencia de género.

e Valorar el grado de conocimiento de la mujer para el autocuidado en el
puerperio.

e Proporcionar educacion para la salud a la madre, incluyendo el autocuidado,
los signos de alarma, la sexualidad y la anticoncepcion.

e Asesorar a la madre sobre los cuidados del recién nacido.

e Promover la vinculacidn afectiva madre-hijo.

e Promover la lactancia materna

e Asesorar y apoyar a la madre en el tipo de lactancia elegida.

e Valorar la adaptacién de los padres a la nueva situacién.

e Realizar la atencién domiciliaria de la madre y el recién nacido

e Promover la participacidn de los padres/parejas en el proceso de postparto y
crianza.

e Enseiiar los ejercicios de fortalecimiento del suelo pélvico.

e Realizar los exdmenes necesarios para la supervision del puerperio.

e Solicitar pruebas complementarias.

e Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos sanitarios utilizados
durante el puerperio, de acuerdo a la legislacion vigente.

e Realizar la revisién posparto y valorar el nivel de conocimientos de la
madre/padre en esta fase y subsanar las deficiencias detectadas.

e Consultar o derivar a otros profesionales, en caso necesario.
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AMBITO DE APRENDIZAIJE.

Sala de partos, sala de puérperas, neonatos, consulta de la matrona de primaria y

atencion domiciliaria.

‘ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS DE APRENDIZAJE.

Revisidon protocolos relacionados con el puerperio.

‘ACTIVIDADES MINIMAS DE APRENDIZAJE.

Al finalizar el periodo formativo, el/la residente deberd haber realizado, como minimo,

las siguientes actividades con la adecuada supervisién.

Realizar la supervisién, cuidado y reconocimiento de 100 puérperas.

Realizar la supervision, cuidado y reconocimiento de 100 recién nacidos
sanos.

Realizar un minimo de 5 visitas domiciliarias a el /la recién nacido/a vy
puérpera.

‘ 5.1.4 COMPETENCIA GENERAL.

4. Prestar atencidn al neonato dirigida a favorecer los procesos de adaptacion y

detectar precozmente las situaciones de riesgo.

‘COMPETENCIA ESPECIFICA.

4.1. Asistir y supervisar la evolucién del neonato durante el primer mes de vida.

‘CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.
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Realizar unavaloraciéon general del neonato incluyendo las diferentes técnicas
de exploracion fisica.

Detectar factores de riesgo y problemas de salud en recién nacido, y derivar,
si fuera necesario.

Realizar actividades que favorezcan el desarrollo del neonato.

Favorecer la adaptaciéon del entorno familiar al neonato.

Llevar a cabo el cuidado del recién nacido sano, incluyendo las actividades de
cribaje de metabolopatia.

Realizar la atencidon domiciliaria al recién nacido y valorar el nivel de
conocimientos de la madre.
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‘AMBITO DE APRENDIZAIJE.

Sala de partos, sala de puérperas, neonatos, quiréfano, consulta de la matrona y
atencién domiciliaria.

‘ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS DE APRENDIZAJE.

Revision protocolos relacionados con la atencién a el/la recién nacido/a.

‘ACTIVIDADES MINIMAS DE APRENDIZAJE CLINICO.

Al concluir el periodo de formacion, el /la residente debera haber realizado, como,
minimo, las siguientes actividades con la adecuada supervision:

e Realizar la supervisién, cuidado y reconocimiento de 100 recién nacidos
sanos.

e Observacion y cuidado de 20 recién nacidos que necesiten cuidados
especiales (nacidos pre-término, bajo peso o con problemas de salud).

5.1.5 COMPETENCIA GENERAL.

5. Detectar precozmente los factores de riesgo y problemas de salud en el binomio
madre-hijo durante el embarazo, parto y puerperio, llevando a cabo actividades
de diagndstico, control, derivacion y seguimiento de los mismos, y, en caso
necesario, tomar las medidas de urgencia oportunas.

‘ COMPETENCIA ESPECIFICA.

5.1. Prestar atencién a la mujer que presenta problemas de salud en el embarazo,
parto y puerperio.
5.2. Detectar los problemas de salud en el neonato.

‘CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e Realizar los examenes necesarios para el diagndstico precoz del embarazo,
parto y puerperio de alto riesgo.

e |dentificar los diferentes problemas de salud en el embarazo, parto y
posparto.

e |dentificar con la mujer sus necesidades de salud.

e Realizar educacién sanitaria sobre los diferentes problemas de salud.
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e Participar y colaborar con el equipo asistencial en la atencién del embarazo,
parto, puerperio y neonato de alto riesgo.

e Ejecutar un plan de atencién y cuidados individualizado en los diferentes
problemas de salud en el embarazo, parto y puerperio.

e Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos sanitarios utilizados
durante el embarazo, parto y puerperio, de acuerdo a la legislacién vigente.

e Consultar o derivar a otros profesionales

e |dentificar los casos de urgencia que ponen en riesgo la vida de la mujer, feto
o recién nacido y manejar las situaciones adecuadamente

e Participar y colaborar con el equipo asistencial en las diferentes situaciones
de urgencia.

e Apoyar a la madre/padre/familia en el proceso de duelo perinatal.

AMBITO DE APRENDIZAJE.

Sala de partos, sala de puérperas, neonatos, quiréfano, consulta de la matrona de

primaria, consultas externas de ginecologia y obstetricia y atencion domiciliaria.

‘ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS DE APRENDIZAJE.

e Talleres de simulacién de la urgencia obstétrica.
e Curso de RCP neonatal.
e Curso de RCP del adulto.

‘ACTIVIDADES MINIMAS DE APRENDIZAJE CLINICO.

Al concluir el periodo de formacion, el /la residente debera haber realizado, como,

minimo, las siguientes actividades con la adecuada supervision:
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e Vigilary asistir a 40 mujeres gestantes de riesgo.

e Asistir a 40 parturientas que presenten factores de alto riesgo.

e Asistir a 40 puérperas con puerperio patoldgico.

e Participar activamente en la atencion al parto instrumental o cesarea de 20
mujeres.

e Observacién y cuidado de al menos 20 recién nacidos que necesiten cuidados
especiales (nacidos pretérmino, postérmino, bajo peso o con problemas de
salud.
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5.1.6 COMPETENCIA GENERAL.

6. Realizar una adecuada educacién para la salud a la mujer, familia y comunidad
identificando las necesidades de aprendizaje en relacion con la salud materno-
infantil, la salud sexual, reproductiva y en el climaterio, llevando a cabo los
diferentes programas educativos relacionados con las necesidades detectadas.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS.

6.1. Llevar a cabo programas de educaciéon para la salud en el embarazo, el
nacimiento y el posparto.

6.2. Llevar a cabo programas para la salud de la educacién sexual, reproductiva y el
climaterio dirigido a jovenes, mujeres, comunidad y grupos de riesgo.

CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e |dentificar las necesidades de educacidn para la salud a nivel individual, grupal
y comunitaria en los diferentes grupos.

e Utilizar una metodologia adecuada para desarrollar programas de educacién
para la salud, contemplando las necesidades del grupo, los objetivos
educativos, las actividades y técnicas grupales, los recursos y evaluacién de
los resultados.

e Contemplar la perspectiva de género en el disefio de programas de salud
materno-infantil, salud sexual, reproductiva y climaterio

e Realizar programas dirigidos a la mujer y su pareja durante la gestacién y
posparto, que incluya preparacién para el nacimiento, la maternidad y
crianza.

e Realizar entrenamiento psicofisico en la gestacién y posparto con técnicas de
respiracion, relajacion, trabajo corporal, masaje, u otras técnicas.

e Realizar programas de prevencion de las alteraciones del suelo pélvico.

e Realizar programas de educacion afectivo-sexual orientados a promover una
actitud responsable y una vivencia positiva de la sexualidad en poblacién
joven y adulta.

e Realizar programas de educacidn y apoyo a la mujer durante el climaterio.

e Informary asesorar en materia de salud sexual y reproductiva a los diferentes
grupos sociales.

AMBITO DE APRENDIZAJE.

Sala de partos, sala de puérperas, consulta de la matrona de primaria y atencién
domiciliaria.
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‘ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS DE APRENDIZAJE.

Colaborar en la preparacion de material didactico para los diferentes programas

educativos.

‘ACTIVIDADES MINIMAS DE APRENDIZAJE CLINICO.

Al concluir el periodo de formacion, el /la residente debera haber realizado, como,

minimo,

las siguientes actividades con la adecuada supervision:

Llevar a cabo un programa de Educacion Maternal en dos grupos de mujeres.
Llevar a cabo programas posparto.
Asesoramiento y cuidado de al menos 20 mujeres en materia de climaterio.

Participar responsabilizdndose en dos intervenciones grupales de educacién
sexual y reproductiva dirigida a mujeres o jévenes.
Asesoramiento y cuidado de al menos 40 mujeres en materia de ginecologia.

Asesoramiento y cuidado de al menos 20 mujeres en materia de climaterio.
Deteccién y asesoramiento de 30 mujeres que presenten infecciones de
transmisién sexual.

Participar activamente en, al menos, un programa sobre el climaterio.

‘ 5.1.7 COMPETENCIAS GENERALES.

7. Promover una vivencia positiva y una actitud responsable de la sexualidad en la

poblacion y asesorar en materia de anticoncepcion. Realizar consejo afectivo

sexual y consejo reproductivo a la mujer, jovenes y familia.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS.

7.1.
7.2.
7.3.
7.4.

7.5.

7.6.

Proporcionar educacién y asesoramiento afectivo sexual.

Asesorar en materia de anticoncepcién.

Realizar consejo preconcepcional.

Realizar prevencién de comportamientos de riesgo para evitar y/o disminuir
embarazos no deseados.

Realizar prevencion de comportamientos de riesgo y deteccidén y asesoramiento
en la ITS.

Proporcionar atencién afectivo - sexual, contraceptiva y prevencién de
conductas de riesgo en joévenes.

CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.
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Identificar y captar precozmente a la poblacién de riesgo y/o de mayor
vulnerabilidad.
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e |dentificar necesidades en materia de educacion afectivo-sexual, consejo
preconcepcional, anticoncepcién e ITS

e Ofrecer educacién para la salud y asesoramiento en materia de sexualidad,
teniendo en cuenta la multiculturalidad de la poblaciéon y la diversidad en la
orientacién sexual.

e Asesorar y aplicar los distintos métodos anticonceptivos y realizar el
seguimiento de los mismos, incluida la anticoncepcién de emergencia.

e Asesorar sobre la interrupciéon voluntaria del embarazo en el marco de los
supuestos legales.

e |dentificar dificultades en la fertilidad y derivar al equipo asistencial.

e Asesorar sobre las distintas medidas preventivas preconcepcionales

e Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos sanitarios utilizados en
consejo reproductivo, anticoncepcidn, ITS, de acuerdo a la legislacién vigente.

e Solicitar los exdmenes necesarios, segun protocolos asistenciales.

e Consultar otros profesionales, en caso necesario.

‘AMBITO DE APRENDIZAIJE.

Consulta matrona de atencién primaria, centros de salud sexual y reproductiva (CSSR)
de primaria, consultas externas de ginecologia y obstetricia y sala de puérperas.

‘ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS DE APRENDIZAJE.

Revision de los protocolos sobre consejo reproductivo, infertilidad, anticoncepcidn, ITS.

‘ACTIVIDADES MINIMAS DE APRENDIZAJE CLINICO.

Al concluir el periodo de formacion, el /la residente deberd haber realizado, como,
minimo, las siguientes actividades con la adecuada supervisién:

e Asesoramiento y cuidado de al menos 40 mujeres en materia de
asesoramiento psico - afectivo, anticoncepcion o consejo preconcepcional.

e Asesorar en materia de anticoncepcién y sexualidad a 60 mujeres incluida la
contracepcion de emergencia e interrupcion voluntaria del embarazo.

e Atendery asesorar de manera individual a 25 jévenes en materia de
sexualidad y contracepcion.
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5.1.8 COMPETENCIA GENERAL.

8. Colaborar en la realizacién de actividades de promocidn, prevencion, asistencia y
recuperacion de la salud sexual, reproductiva y del climaterio de la mujer. Detectar
en la mujer factores de riesgo y problemas ginecoldgicos.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS.

8.1. Llevar a cabo actividades de deteccidn precoz de cancer uterino

8.2. Colaborar en la deteccidn del cdncer de mama y ginecolégico.

8.3. Participar y colaborar a la atencién a la mujer con problemas ginecoldgicos.

8.4. Participar y colaborar en el diagndstico y tratamiento de las infecciones
ginecoldgicas y de trasmisidn sexual.

8.5. Participar y colaborar en la atencién a la mujer en el climaterio.

CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e Identificar y captar precozmente a la poblacion de riesgo y/o de mayor
vulnerabilidad.

e Realizar los exdmenes necesarios para el diagndstico precoz del cancer de
cuello uterino y de las infecciones ginecoldgicas y de transmision sexual.

e Ensefiar a la mujer la técnica de autoexploracion mamaria.

e Realizar la exploracidn fisica y ginecoldgica.

e Participar y colaborar con el equipo asistencial en el seguimiento de los
problemas ginecolégicos.

e Colaborar en el asesoramiento de los tratamientos de fertilidad, incluidos los
de reproduccién asistida.

e Detectar las necesidades y problemas mas frecuentes relacionados con la
sintomatologia en el climaterio y asesorar sobre el tratamiento de los mismos.

e Realizar educacién sanitaria en los diferentes problemas de salud
ginecoldgica.

e Ofrecer apoyo emocional a la mujer con problemas ginecolégicos.

e Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos sanitarios utilizados
durante el climaterio y problemas ginecolégicos, de acuerdo a la legislacién
vigente.

e Derivar a la mujer a otros profesionales.

AMBITO DE APRENDIZAJE.

Consulta de la matrona de primaria, centros de salud sexual y reproductiva (CSSR) de
primaria, consultas externas de ginecologia, sala de ginecologia y urgencias
ginecolodgicas.
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‘ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS DE APRENDIZAJE.

Revision de los protocolos sobre cdncer de mama y ginecoldgico, problemas
ginecoldgicos y atencidon a la mujer mayor de 40 afios.

‘ACTIVIDADES MINIMAS DE APRENDIZAJE CLINICO.

Al concluir el periodo de formacion, el /la residente debera haber realizado, como,
minimo, las siguientes actividades con la adecuada supervisién:

e Realizar toma de muestras cervicales y vaginales, para citologias, examenes en
fresco, cultivos y otros exdmenes, en al menos 150 mujeres.

e Asesoramiento y cuidado de al menos 40 mujeres en materia ginecoldgica.

e Deteccién y asesoramiento de 30 mujeres que presentan infecciones de
trasmisién sexual.

e Participar activamente en, al menos, un programa sobre el climaterio.
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6

COMPETENCIAS TRANSVERSALES

6.1 COMPETENCIAS ASOCIADAS CON LA GESTION

‘ 6.1.1 COMPETENCIA GENERAL.

1.

Aplicar los principios del razonamiento clinico, deteccidon de problemas, toma de
decisiones, plan de actuacion y cuidados y evaluacion, adecuados a las diferentes
situaciones clinicas en el ambito de actuacion de la matrona.

‘ COMPETENCIAS ESPECIFICAS.

1.1. Aplicar el razonamiento clinico en la practica asistencial de los/las matronas.

‘CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e Analizar e interpretar la informacidn obtenida de la anamnesis.

e Diagnosticary detectar situaciones clinicas, factores de riesgo y problemas de
salud en la practica asistencial de las matronas.

e Decidir, elaborar y ejecutar un plan de atencién y cuidados adecuado a las
necesidades o problemas detectados.

e Manejar las situaciones clinicas de forma efectiva.

e Utilizar e interpretar adecuadamente las pruebas diagnésticas.

e Evaluar los resultados de la aplicacién del plan de atencién y cuidados
establecido.

‘AMBITO DE APRENDIZAIJE.

Todas las unidades y consultas de atencion primaria y especializada.

‘ ACTIVIDADES.

Aplicar a lo largo de la formacién en todos los dmbitos de actuacion de la matrona.
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6.1.2 COMPETENCIA GENERAL.

2. Gestionar actividades y recursos existentes en el ambito de la salud materno -
infantil y la atencidn de la salud sexual, reproductiva y climaterio.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS.

2.1. Participar en la organizacién de servicios y programas de salud materno-infantil,
de atencién a la mujer y salud sexual. Reproductiva y climaterio, tanto en
atencién primaria como en especializada.

2.2. Participar en al diagndstico de salud comunitaria conjuntamente con el equipo
de salud.

CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e |dentificar los modelos sanitarios en Espafia y las carteras de servicios que se
ofertan a la ciudadania.

e Planificar las necesidades de recursos humanos y materiales de los servicios
de obstétrico-ginecolégicos, de atencién a la mujer, salud sexual,
reproductiva y climaterio.

e Participar en la coordinacidn entre los niveles asistenciales: hospital materno
infantil/atencion especializada y programas de atencién a la mujer/ salud
sexual, reproductiva y climaterio, en atencién primaria/ comunitaria.

e Participar en la elaboracion de programas especificos en relacién con la salud
de la mujer.

e Participar activamente en la elaboracién de protocolos y otros documentos
de los servicios obstétrico-ginecoldgicos y de los programas de atencién a la
mujer, salud sexual, reproductiva y climaterio.

e Participar en la evaluacion de los distintos programas y unidades del area
obstétrica-ginecoldgica y de salud sexual, reproductiva y climaterio.

e Elaborar indicadores de evaluacion de los programas de salud materno-
infantil, salud sexual, reproductiva y climaterio.

e Utilizary elaborar los distintos sistemas de registro de las unidades obstétrico-
ginecoldgicas y de atencién a la mujer, salud sexual, reproductiva y climaterio.

e Utilizar las tecnologias de la informacion y comunicacion como herramienta
asistencial y de mejora de la atencién de las mujeres y neonatos.

e Participar en los planes de mejora de la calidad, en base a la evidencia
cientifica, en los servicios de obstetricia y ginecologia y de salud sexual,
reproductiva y climaterio.

e Realizar una gestidn clinica basada en la evidencia.

e Conocer y utilizar los instrumentos de acceso al mercado laboral.
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‘AMBITO DE APRENDIZAIJE.

Todas las unidades y consultas de atencidn primaria y especializada.

‘ ACTIVIDADES.

Aplicar a lo largo de la formacién en todos los ambitos de actuacion de la matrona.

6.1.3 COMPETENCIAS GENERALES.

3. Emitir informes necesarios y registrar de forma efectiva las actividades realizadas.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS.

3.1. Manejar y elaborar los distintos sistemas de registro de las unidades obstétrico-
ginecoldgicas y de atencidén a la mujer, salud sexual, reproductiva y climaterio.

3.2. Emitir informes clinicos de las unidades obstétrico ginecoldgicas y de atencion
a la mujer, salud sexual, reproductiva y climaterio.

CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e Registrar y emitir informes con rigor de todas las actuaciones que se derivan
de la atencidn a la mujer, neonato y familia.

e Utilizar los diferentes sistemas de registro.

e Utilizar las nuevas tecnologias de la informacidn en los sistemas de registro.

e Mantener actualizados los sistemas de registros relacionados con el ambito
de la especialidad.

e Participar en la elaboracion de los nuevos sistemas de registro de
documentacién clinica en el ambito de la especialidad de matrona.

‘AMBITO DE APRENDIZAIJE.

Todas las unidades y consultas de atencion primaria y especializada.

‘ ACTIVIDADES.

Aplicar a lo largo de la formacién en todos los dmbitos de actuacidn de la matrona.
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6.2 COMPETENCIAS ASOCIADAS A LAS RELACIONES INTERPERSONALES Y TRABAJO EN
EQUIPO.

‘ 6.2.1 COMPETENCIA GENERAL

1. Establecer una comunicacion efectiva con la mujer, familia y grupos sociales.

‘ COMPETENCIA ESPECIFICA.

1.1. Utilizar estrategias y habilidades que permitan una comunicacién efectiva con
la mujer y la familia.

1.2. Comunicarse de forma efectiva y trabajar en red con grupos sociales
(asociaciones de mujeres, asociaciones de pacientes, medios de comunicacién
y otras).

‘CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e Promover un entorno favorable que facilite la comunicacion con las mujeres,
familia y/o grupos.

e Mantener una actitud de escucha activa, respondiendo a sus preguntas y
facilitdindole que expresen sus preferencias, dudas y preocupaciones,
transmitiendo confianza y seguridad.

e Mostrar respeto por los valores y costumbres de la mujer y la familia.

e Utilizar estrategias de comunicacién que promuevan la autoestima,
autonomia y dignidad de la mujer.

e Utilizar las diferentes técnicas de entrevista.

e Usar habilidades de comunicacion adecuadas para asesorar a la mujer en
materia de salud materno-infantil, salud sexual, reproductiva y climaterio.

e Utilizar habilidades de comunicacién requeridas ante situaciones especiales:
comunicar malas noticias, agresiones, duelo perinatal, personas que
presenten dificultades de comunicacidon y comprension.

e Capacitar ala mujer para que tome decisiones informadas en materia de salud
sexual, reproductiva y en el climaterio.

e Utilizar habilidades de comunicacion para relacionarse con los diferentes
grupos sociales.

e Utilizar los medios de comunicacién de forma efectiva.

AMBITO DE APRENDIZAJE.

Todas las unidades y consultas de atencidn primaria y especializada.

ACTIVIDADES.

Aplicar a lo largo de la formacién en todos los dmbitos de actuacion de la matrona.
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‘ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS DE APRENDIZAJE.

Realizar charla informativa a un grupo de mujeres del departamento de salud.

‘ 6.2.2 COMPETENCIA GENERAL.

2. Comunicarse de forma efectiva con el equipo de salud especialmente con aquellos
con los que comparte ambito de actuacidn.

‘ COMPETENCIAS ESPECIFICAS.

2.1. Trabajar en equipo en los diferentes ambitos de atencién materno — infantil y
atencidén de salud sexual y reproductiva.

‘CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e Comunicarse de forma efectiva con todo el equipo multidisciplinar que
intervenga en la atencion a la poblacién en materia de salud materno-infantil,
salud sexual, reproductiva y climaterio.

e Participar activamente en las sesiones multidisciplinares y unidisciplinares del
centro o ambito relacionadas con la atencion materno-infantil, la atencion de
salud sexual y reproductiva y el climaterio.

e Reconocer las competencias del resto de profesionales del equipo de salud.

e Mostrar capacidad de negociacion para la prevencién y resolucion de
conflictos dentro del equipo.

‘AMBITO DE APRENDIZAJE.

Todas las unidades y consultas de atencidn primaria y especializada.

‘ ACTIVIDADES.

Aplicar a lo largo de la formacién en todos los dmbitos de actuacion de la matrona.
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6.3 COMPETENCIAS ASOCIADAS AL COMPORTAMIENTO ETICO Y ASPECTOS LEGALES.

6.3.1 COMPETENCIA GENERAL.

1. Ejercer la profesion de matrona de forma ética en base a la legislacion vigente y
asumir la responsabilidad derivada de sus actuaciones.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS.

1.1. Desarrollar una practica profesional segun la legislacion vigente.
1.2. Ejercer la especialidad segun el cddigo ético de la Confederacion Internacional
de Matronas.

CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e |dentificar los aspectos legales que rigen el ejercicio profesional y la practica
clinica de las matronas.

e Adecuar las decisiones y comportamientos profesionales a los principios
bioéticos.

e Velar por el cumplimiento de los preceptos legales y éticos de la especialidad
de matrona.

e Participar de forma activa en los comités relacionados con aspectos éticos y
legales de la especialidad.

e Mostrar respeto por los valores, creencias y costumbres de la mujer, parejay
familia.

e Preservar la dignidad y la intimidad de la mujer y la confidencialidad de la
informacién.

e Registrar con rigor todas las actuaciones que se deriva de la atencién a la
mujer y familia.

‘AMBITO DE APRENDIZAJE.

Todas las unidades y consultas de atencidn primaria y especializada.

‘ ACTIVIDADES.

Aplicar a lo largo de la formacién en todos los ambitos de actuacion de la matrona.

‘ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS DE APRENDIZAIJE.

Los casos clinico realizados o las revisiones deben estar analizados desde la perspectiva
de la bioética.
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6.3.2 COMPETENCIA GENERAL.

2. Asesorar sobre la legislacion vigente encaminada a proteger los derechos de la
mujer y su familia.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS.

2.1. Asesorar a la mujer sobre la legislacidn existente relacionada con la salud sexual

y reproductiva.

2.2. Asesorar a la mujer sobre los derechos laborales relacionados con la

maternidad.

2.3. Realizar asesoramiento y deteccidn en el campo de los derechos de la mujer y

familia.

CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

Orientar a la mujer en los diferentes tramites legales relacionados con el
ambito de actuacién de la especialidad.

Identificar y asesorar a la mujer sobre la legislacion vigente en materia de
salud sexual y reproductiva: Maternidad, adopcién, contracepcién e
interrupcion del embarazo, reproduccién asistida, delitos contra la libertad
sexual, violencia de género, donacién de células madre y otras que se
pudieran producir.

Detectar situaciones de riesgo relacionadas con infracciones de derechos de
la mujer y su entorno.

Identificar y utilizar los protocolos relacionados con la defensa de los derechos
de la mujer y el nifo.

Consultar o derivar a la mujer a otros profesionales, en caso necesario.

‘AMBITO DE APRENDIZAJE.

Todas las unidades y consultas de atencidn primaria y especializada.

‘ ACTIVIDADES.

Aplicar a lo largo de la formacién en todos los ambitos de actuacion de la matrona.

‘ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS DE APRENDIZAIJE.

Revisidn legislacion vigente en materia de salud sexual y reproductiva.
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6.4 COMPETENCIAS ENCAMINADAS A PROMOVER EL DESARROLLO PROFESIONAL.

‘ 6.4.1 COMPETENCIA GENERAL

1. Desarrollar actividades docentes dirigidas a las propias matronas y otros
profesionales de la salud, asi como actividades de investigacion encaminadas a la
mejora continua de la actividad profesional, y por tanto, del nivel de salud de la
mujer, del/ de la recién nacido/a y de la familia.

‘COMPETENCIA ESPECIFICAS.

1.1. Fundamentar su practica clinica en los resultados obtenidos de la investigacion
cientifica y en la mejor evidencia disponible.

CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e |dentificar las bases y conocer la utilidad de la practica clinica basada en la
evidencia.

e Buscar y seleccionar documentacion clinica especifica de su especialidad.

e Utilizar las principales bases de datos especificas para la busqueda de
informacién relevante.

e Leer criticamente documentacion cientifica.

e Elaborar procedimientos, protocolos y guias de practica clinica.

1.2. Generar conocimiento cientifico.

CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e |dentificar los problemas de investigacion desde su practica clinica.

e |dentificar lineas prioritarias de investigacién en materia de salud materno-
infantil y salud sexual, reproductiva y en el climaterio.

e Disefiary desarrollar proyectos de investigacidn, especialmente en relacién al
area de su especialidad.

e Utilizar metodologia de investigacidn cualitativa y cuantitativa.

e Disefiar instrumentos para la recogida de datos.

e Utilizar programas informdticos de andlisis de datos cualitativos y
cuantitativos.

e Aplicar los principios éticos de la investigacion cientifica.
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1.3. Difundir conocimiento cientifico.

CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e Escribir trabajos cientificos propios de su especialidad.

e Exponer y defender eficazmente trabajos cientificos propios de su
especialidad.

e Transmitir a la poblaciéon de forma adaptada e inteligible, los hallazgos del
conocimiento cientifico.

‘AMBITO DE APRENDIZAIJE.

Todas las unidades y consultas de atencidn primaria y especializada.

‘ ACTIVIDADES.

Aplicar a lo largo de la formacién en todos los ambitos de actuacidn de la matrona.

‘ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS DE APRENDIZAIJE.

Realizar un trabajo de investigacion y exponerlo.

Asistir y realizar comunicaciones en jornadas, conferencias y congresos.

‘ 6.4.2 COMPETENCIA GENERAL.

2. Realizar una practica clinica basada en la evidencia cientifica disponible y
mantener actualizadas las competencias profesionales.

‘COMPETENCIAS ESPECIFICAS.

2.1. Responsabilizarse de ejercer la especialidad de forma actualizada.
2.2. Realizar una prdactica clinica basada en la evidencia cientifica disponible.
2.3. Evaluar los propios conocimientos habilidades y actitudes.

‘CRITERIOS DE REALIZACION. ADQUISICION Y DESARROLLO DE COMPETENCIA.

e Detectar las propias necesidades de aprendizaje.

e Participar activamente en actividades de formacién continuada y formacién
en servicio.

e Participar activamente en las sesiones clinicas.

e Participar en pruebas y procesos de evaluacidn de las competencias clinicas.
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e Manifestar una actitud favorable en la actualizacién permanente de la
practica clinica segun la evidencia cientifica disponible.

‘AMBITO DE APRENDIZAIJE.

Todas las unidades y consultas de atencidn primaria y especializada.

‘ ACTIVIDADES.

Aplicar a lo largo de la formacién en todos los dmbitos de actuacion de la matrona.

‘ ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS DE APRENDIZAJE.

Realizar como minimo una sesidn clinica en el departamento de salud.
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7 DOSSIER DE COMPETENCIAS A ALCANZAR EN LOS DISTINTOS ROTATORIOS,
CRITERIOS DE REALIZACION Y EVALUACION DURANTE 12y 2¢,

Anexo 2

8 EVALUACION. COMITE DE EVALUACION Y TIPOS DE EVALUACION.

Anexo 4

8.1 COMPOSICION DEL COMITE DE EVALUACION:

e La Jefa de Estudios de UDMCV, presidira el comité y dirimira con su voto los
empates que pudieran producirse.

e La vicepresidenta de la comisidon de docencia con titulo de Especialista en
Enfermeria Obstétrico-Ginecolégica (Matrona).

e Los/as Tutores de los/as Residentes de todos los Departamentos acreditados
en la Comunidad Valenciana.

e Vocal de la Comisién de Docencia designado por la Comunidad Auténoma.

8.2 TIPOS DE EVALUACION

Tal y como establece el RD 183/200 el seguimiento y evaluacion del proceso
de adquisicion de competencias profesionales, se llevard a cabo mediante las
evaluaciones formativa, anual y final. Los modelos de evaluacion estan definidos en el
Boletin Oficial del estado N2 95 jueves 19 de abril de 2018 sec. lll pag. 40616, modificados
en los anexos, segun los nuevos criterios evaluacién remitidos el 29 de abril de 2019 por
la Subdirecciéon General de Ordenacidn Profesional.

El proceso de formacion de los/as residentes de enfermeria obstétrico —ginecoldgica
(matronas) se realizara adecuando los objetivos docentes y la formacion practica a lo
recogido en el programa de la especialidad, todo este proceso debe ser evaluado.

La evaluacion de la formacion de los/as residentes en Enfermeria Obstétrico-
Ginecolégica (matrona) se realiza en varios niveles.

e Evaluacion formativa. Evaluacidn de las rotaciones realizadas.
e Evaluacion teorica.

8.3 EVALUACION FORMATIVA O CONTINUADA.

La evaluacidon formativa es consustancial al caracter progresivo del sistema de
residencia, ya que efectla el seguimiento del proceso de aprendizaje del/de la
especialista en formacidn, permitiendo evaluar el progreso en el aprendizaje del/de la
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residente, medir la competencia adquirida en relacién con los objetivos establecidos en
el programa de formacion (Orden SAS/1349/2009, de 6 de mayo), identificar las areas y
competencias susceptibles de mejora y aportar sugerencias especificas para corregirlas.

El/la responsable de esta evaluacion es el/la tutor/a, que se encargara de supervisar, de
forma completa e integrada, todo el proceso de formacién préactica que sigue el
residente.

Instrumentos de la evaluacion formativa:

e Se realizaran entrevistas periddicas de tutora y residente (ver portafolio), de
caracter estructurado y pactado, que favorezcan la autoevaluacién y el auto
aprendizaje del especialista en formacion. Estas entrevistas, en un nimero no
inferior a cuatro por cada afio formativo, se realizardn en momentos
adecuados, normalmente en la mitad de un drea o bloque formativo, para
valorar los avances y déficits y posibilitar la incorporacién al proceso de
medidas de mejora. Los documentos de referencia que se usaran para la
realizaciéon de la entrevista serdn, las competencias profesionales y los
objetivos de cada rotatorio descritos en la guia y el portafolio del/ de la
residente. También se aportardn las hojas de registro de actividades del
rotatorio que se esté realizando y la hoja de registro de formacion
complementaria.

o Al finalizar cada rotatorio el tutor rellenara el informe de la evaluaciéon
formativa, dicho informe contiene un bloque en el que se evaldan los
conocimientos y habilidades y otro donde se evalian actitudes y la evaluacién
de la rotacién si la evaluaciéon formativa se ha realizado al finalizar una
rotacion (anexo 2 ).

8.3.1 REGISTRO DE ACTIVIDADES

El registro de actividades (ver en portafolio) es un instrumento de aprendizaje y
de autorreflexion que integra de manera coherente diferentes elementos: areas
competenciales del programa de formacién y actividades para autoevaluar la
competencia de los objetivos docentes planteados en el programa.

En definitiva se trata de anotar y registrar de forma estructurada todas las
situaciones que nos permiten aprender a través de la auto-reflexion. La reflexién sobre
los problemas nos ayuda a aprender y a resolver el caso lo cual incrementa Ia
experiencia.

A partir de la auto-observacion y la autoevaluacion de la propia practica identificamos
las competencias consolidadas y las deficiencias, por este motivo podemos establecer
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estrategias de mejora en los déficits competenciales, en la aplicacion de los
aprendizajes y de las nuevas necesidades.

El soporte es escrito para obtener la maxima objetividad, al mismo tiempo promueve
la estructuracion del documento y por tanto la consolidacidn del aprendizaje.

El objetivo del registro de actividades es proporcionar al residente un instrumento
de mejora del aprendizaje basado en el pensamiento critico sobre la practica diaria.

8.4 EVALUACION TEORICA

Compete a la propia UDMCV, a la que estdn adscritos todos los residentes de enfermeria
obstétrico —ginecolédgica de la Comunidad Valenciana, la evaluacién tedrica de su
formacidn a través de su profesorado, lo que se hara mediante dos exdamenes tedricos,
uno por ano, evaluacién de los trabajos, talleres, seminarios, cursos on-line y el trabajo
de investigacion realizado.

Al finalizar cada afio obtendra una puntuacién de su aprendizaje tedrico.

8.5 INFORME ANUAL DEL /DE LA TUTOR/A. EVALUACION.

Tiene lafinalidad de calificar los conocimientos, habilidades y actitudes de cada residente
al finalizar cada uno de los afios que integran el programa formativo. El informe anual
del/de la tutora es el instrumento basico y fundamental para la valoracion del progreso
anual del/da la residente en el proceso de adquisicion de competencias profesionales,
tanto asistenciales, como de investigacion y docencia.

En los supuestos en los que cuando corresponda realizar la evaluacion anual el/la
residente se encuentre en situacion de suspension del contrato la evaluacién se aplazara
al momento en el que el residente se incorpore a su puesto de trabajo.

Este informe (Ver en anexo 4) debe contener:

e Evaluacién tedrica.

e Evaluacién de los rotatorios.

e Evaluacion de caso clinico o incidente, en el segundo afo.

e Informes de evaluacidn de rotaciones externas no previstas en el programa
formativo.

e Informes que se soliciten a otros responsables de unidades asistenciales
integradas en la unidad docente de la especialidad.

e El informe del/de la tutora contendra la nota final de todas las rotaciones
realizadas durante el curso.
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|8.6 EVALUACION ANUAL FINAL

Para que se pueda proceder a la evaluacion anual, el/la Tutor/a deberd acudir a la
reunidn del Comité, con el llamado Informe Anual del/de la Tutor/a, el cual debera
contener:

e Datos personales del especialista en formacion, y de permanencia en el
centro.

e Rotaciones realizadas. Teniendo en cuenta las Fichas de Evaluacion
Formativa, se hara constar el titulo del rotatorio realizado, la unidad en la que
se realizd, el centro, la duracién del rotatorio (en meses o fraccion) y la
calificacion otorgada.

e Portafolio del residente donde se encuentran,

o Las actividades complementarias acreditadas documentalmente,
actividades docentes recibidas (cursos, seminarios, etc.), las
impartidas  (sesiones clinicas y bibliograficas presentadas,
actualizacion de protocolos asistenciales del servicio, etc) y las
actividades de investigacién (pdsters, comunicaciones, articulos, etc.).
Los registros de las actividades.

Los casos clinicos (dos durante toda la formacion).
Numero de actividades realizadas, objetivando que se alcanza el
minimo exigible.

e Evaluacion de caso clinico o incidente si procede.

e Calificacion global dada por el Tutor en su “Informe Anual de aprendizaje
clinico del Tutor” (ver en anexo 4).

e Adjuntara asi mismo la evaluacién de los rotatorios del/de la residente
debidamente cumplimentados por los diferentes responsables asistenciales o
por el/la tutor/a.

e Esta reunidn se realizara dentro de los 30 dias antes de la finalizacidn del
periodo anual de residencia.

La evaluacién anual se llevara a cabo por el correspondiente comité de evaluacién en
los 15/30 dias anteriores a aquel en que concluya el correspondiente afio formativo, y
sus resultados se trasladaran a la comisién de docencia para que proceda a la
publicacidn de una resefia en el tabldn oficial de anuncios para que en el plazo de 10
dias puedan consultarse, en la secretaria de la comisidn en el horario que se especifique
en dicha resolucion, las calificaciones obtenidas en las evaluaciones anuales, tanto
positivas como negativas, especificando en este Ultimo caso si son recuperables o no.
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El resultado de la evaluacidn anual solo puede ser segun el Boletin Oficial del estado
N2 95 jueves 19 de abril de 2018 sec. lll pag. 40616, modificados en los anexos, segun los
nuevos criterios evaluacién remitidos el 29 de abril de 2019 por la Subdireccidn General
de Ordenacion Profesional.
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MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E IGUALDAD

Resolucion de 21 de marzo de 2018, de la Direccién General de Ordenacién Profesional,
por la que se aprueban las directrices basicas que deben contener los documentos
acreditativos de las evaluaciones de los especialistas en formacion.

El articulo 20.3.e) de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacién de las
profesiones sanitarias, sefiala que las actividades de los residentes seran objeto de las
evaluaciones que reglamentariamente se determinen y, en todo caso, existiran
evaluaciones anuales y una evaluacion final del periodo formativo. El Real Decreto
183/2008, de 8 de febrero, por el que se determinan y clasifican las especialidades en
Ciencias de la Salud y se desarrollan determinados aspectos del sistema de formacién
sanitaria especializada, dedica su Capitulo VI a la evaluacién de los especialistas en
formacidn. En particular, en su articulo 28, en relacion con el apartado 2 de la Disposicién
transitoria primera, determina que el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad,
mediante Resolucién del Director General de Ordenacién Profesional, aprobard las
directrices basicas que deben contener los documentos acreditativos de las evaluaciones,
aplicables a todas las unidades docentes acreditadas para impartir formacion
especializada. Estas directrices incorporan las aportaciones de los 6rganos autonémicos y
asesores en materia de la formacidn sanitaria especializada y han sido informadas por la
Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud en su reunién de 14 de
marzo de 2018 y por la Comisién Permanente del Consejo Nacional de Especialidades en
Ciencias de la Salud en su reuniéon de 9 y 10 de enero de 2018.En virtud de las
competencias atribuidas por el Real Decreto 485/2017, de 12 de mayo, por el que se
desarrolla la estructura orgdnica basica del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e
Igualdad, resuelvo:

1. Aprobar las directrices basicas, que deben contener los documentos de evaluacién de
los especialistas en formacidn, incluidas en el anexo | de esta resolucion que se publicara
en el Boletin Oficial del Estado.

2. Dichas directrices se aplicardan a los especialistas en formacién a partir del curso
2018/2019, cualquiera que sea la convocatoria en la que han obtenido plaza.

3. Los certificados de notas de los residentes adjudicatarios de plaza en las convocatorias
anteriores a las pruebas selectivas 2017/2018 con cursos evaluados conforme a la Orden
de 22 de junio de 1995, por la que se regulan las Comisiones de Docencia y los sistemas
de evaluacion de la formacion de Médicos y de Farmacéuticos, se expediran segun el
sistema de calificacién de dicha orden, aplicando las tablas de equivalencia contenidas en
el anexo Il de esta resolucion.

4. Anular cuantas disposiciones relativas a la evaluacion de residentes de igual o inferior
rango se opongan a lo dispuesto en esta resolucion.
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8.6.1 INSTRUCCIONES DE CUMPLIMENTACION DEL INFORME DE EVALUACION
DE LA ROTACION

En la evaluacidon de estas competencias se tendra en cuenta los resultados de las
pruebas objetivas aplicadas, que se adjuntaran a este informe (exdmenes escritos, audit,
observacién estructurada, 3609, portafolio).

s e

CONOCIMIENTOS ADQUIRIDOS

Demuestra que ha integrado los conceptos tedricos necesarios para el cumplimiento de los objetivos en virtud de un estudio y comprension
previo.

Ejemplo, para las especialidades meédicas: conocimientos de la anatomia, fisiologia, historia natursl de una enfermedad fproceso o de los
principios y los mecanismos de accion de un tratamiento

RAZOMAMIENTO/VALORACION DEL PROBLEMA

Integra |a informacion disponible para alcanzar una valoracion del problema de salud o de la situacion asistencial.

Ejemplo, para las especislidades medicas: Informacion de la situacion clinica, obtenida 3 través de la anamnesis, explorscion y pruebas
complementarizs, para un correcto diagnastico diferencial o para la resolucion de un problema o situacion dinica.
CAPACIDAD PARA TOMAR DECISIDONES

Selecciona un plan de actuacion, plan de cuidados o tratamiento adecuado, en base a su conocimiento y comprension del problema, el analisis
del contexto en el que se produce y ka valoracion de las diferentes slternativas disponibles y sus consecuencias.
Maneja con prudencia la incertidumbre inherente a la priactica dinica, conoce sus limitaciones y pide syuda cuando la situacion lo reguiere.

HABILIDADES

Demuestra destreza en | realizacion de procedimientos diagnosticos y terapéuticos para su ano de formacion.

US0 RACIONAL DE RECURSOS

Realiza un uso sdecuado de los medicamentos y productos sanitarios, asi como de las pruebas diagnasticas y terapeuticas.
SEGURIDAD DEL PACIENTE

Contribuye a garantizar la seguridad del paciente y aplica las guias de practica clinica.
MOTIVACIGN

Demuestra interés por su trabajo y por alcanzar los objetives formativos. 5e implica en ka sctividad del servicio funidad.
Es proactive en la blsqueds de informacion y estudio de un problema y reflexiona sobre su practica profesional modificande su
comportamiento en consecuencia |autoaprendizaje).

PUNTUALIDADfASISTENCIA

Es puntual y cumple con |z jornada laboral.
Mo hay faltas de asistencia sin justificar.
COMUNICACION COM EL PACIENTE ¥ LA FAMILIA

Demuestra habilidades de relacion interpersonales y de comunicacion necesarias para un eficaz intercambio de informacion, oral o escrita, para
Iz toma de decisiones compartidas con los pacentes, sus familiares o representantes legales, relativa 2 cualquier sspecto del proceso
asistencial.

TRABAJD EN EQUIPD

Se integra en las sctividades del Servicio/Unidad y participa con el resto de profesionales en |a resolucion de problemas y toma de decisiones.
VALODRES ETICOS Y PROFESIONALES

Tiene como principal objetivo el cuidado y bienestar del paciente.

Respeta los valores y derechos de los pacientes, 25 como su autonomiz en la toma de decisiones.

Respeta la confidencizlidad y el secreto profesional.

Identifica los problemas/ conflictos eticos y propone soluciones razonadas. Pide ayuda en situaciones complejas o relevantes.

Cumple el Reglamento de la Institucion Sanitaria

ESCALA DE CALIFICACION

Cusntitativa [1-10) Cuslitative
1-2 Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los objetives de la rotacion. Deben indicarse areas de mejors en el apartado
correspondiente.

3-4 Insuficiente. Mo alcanza todos los objetives de |a rotzcion, pero podrian alcanzarse un periodo complementario de
formacion. Deben proponerse ireas de mejora en el apartado correspondiente y sugerir la duracion del periodo
complementario.

5 Suficiente. Alcanza los ohjetivos de la rotacion.

&7 Bueno. Alcanza los objetivos de la rotacion, demostrando un nivel superior en algunos de ellos.
B9 Muy bueno. Domina todos los objetivos de la rotacion.

i Encelente. Muy alto nivel de desempefio, respecto a los objetivos de la rotacion.

Sodo alcanzan esta calificacion un ndmero limitado de residentes. Se valorara de acuerdo con la experiencia del
colaborador docente con los resultzdos de |a promocion o con otras promociones anteriores de residentes, calificados
como muy bueno.

Ha Mo se aplica de acuerdo con los objetivos planteados.
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8.6.2 INSTRUCCIONES DEL INFORME DE EVALUACION ANUAL DEL TUTOR

La Calificacidon Global Anual del Residente incluird la ponderacidon de los informes de
rotaciones, actividades complementarias y la calificaciéon del tutor, basada en sus
conclusiones de la evaluacion formativa del periodo anual (entrevistas trimestrales y
libro del residente) y, excepcionalmente, de informes de jefes asistenciales que puedan
requerirse. Una evaluacién negativa de los items del apartado A del Informe de
evaluacidon de rotacidén, conllevara necesariamente una propuesta de evaluacién
negativa por insuficiente aprendizaje (recuperable o no). La evaluacidn negativa de los
items del apartado B del Informe de evaluacion de rotacion puede recuperarse en las
rotaciones consecutivas del afio de formacidén que corresponda o pueden dar lugar a
una propuesta de evaluacidn negativa (recuperable o no).

A. ROTACIONES* *[65%):

La calificacion obtenida en cada rotacion se ponderara de acuerdo a su duracion mediante |a siguients férmula:
DURACION [en meses) x CALIFICACION DE LA ROTACION
11 MESES

B. SUMATORIO ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS [10%) con los siguientes criterios de puntuacion

Mivel Publicaciones Comunicacicn Oral Poster
Internacional 03 02 0,1
MNacional 0,2 01 0,05
Autonomica 0,1 0,05 0,02

Asistencia Ponente Participacion en
curso/taller curso/taller Ponente en Sesiones proyectos de
{minimo 10 horas) {minimo 2 horas) imvestigacion
0,02-0,1 Hasta 0,2 *En el servicio/unidad: 0,05-0.2
[valorar duracion y {valorar duracicn y . hasta I],ﬂ‘]_. o [valorar implicacion y
B . Generales/Hospitalarias: .
complejidad) complejidad) hasta 0,02 tipo de proyecto)

C. CALIFICACION DEL TUTOR [25%):
Cuantitativa [1-10]) Cualitativa
Muy insuficiente. Lejos de akcanzar los objetivos anuales. Deben indicarse

1-2 . - -

areas de mejora en el apartado correspondiente.

Insuficiente. Mo alcanza todos los objetivos anuales, pero podrian alcanzarse
3.4 con un periodo complementario de formacidn. Deben proponerse dreas de

mejora en el apartado correspondients y sugerir la duracion del periodo
complementario.

5 Suficiente. Alcanza los objetives anuales

Bueno. Alcanza los cbjetivos anuales, demeostrando unm nivel superior en
algunos de ellos

89 Muy bueno. Domina tedos los objetivos anuales.

Excelente. Muy alto nivel de desempeno durante el afio formativo.

56lo alcanzan esta calificacion un nidmere limitado de residentes. 5e valorard
de acuerdo con la experienda del tutor con los resultados de la promocicn o
con otras promociones anteriores de residentes, calificados como muy bueno.

6-7

10

Cuando la suma de los periodos de suspension de contrato sea mayor del 25% de la
jornada anual, el tutor deberd proponer al Comité de Evaluacién una EVALUACION
ANUAL NEGATIVA RECUPERABLE o, si el periodo de suspensidn es superior a 6 meses
podra proponer la repeticion del ano de formacién.
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‘8.6.3 INSTRUCCIONES DE LA EVALUACION ANUAL POR EL COMITE DE
‘ EVALUACION

El Comité de evaluacidn decide la calificacion anual del residente basandose en el
Informe Anual del Tutor. Se calificard de 1 a 10 segun el siguiente cuadro. Una evaluacion
negativa de los items del apartado A de un informe de rotacidén, conllevara
necesariamente una propuesta de evaluacidon negativa recuperable por insuficiente
aprendizaje.

Cuantitativa (1-10) Cualitativa
<3 Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los objetivos anuales.
NEGATIVA Entre 3 v <5 Insuficiente. No alcanza todos los objetivos anuales pero podria alcanzarlos con un periodo complementario de
v formacién.
Entre 5y <6 Suficiente. Alcanza los objetivos anuales.
Entre 6y <8 Bueno. Alcanza los objetivos anuales, demostrando un nivel superior en algunos de ellos
Entre 8 y <9.5 Muy bueno. Domina todos los objetivos anuales.
POSITIVA Excelente. Muy alto nivel de desempefio durante el afio formativo.
S6lo alcanzan esta calificacion un nimero limitado de residentes. Se valorara de acuerdo con la experiencia del
Entre 9.5-10 . .. R . . .
Comité, con los resultados de la promocion o con otras promociones anteriores de residentes, calificados como
muy bueno.

La calificacién tendrd los siguientes efectos:

POSITIVA: cuando el residente haya alcanzado el nivel exigible para considerar que se
han cumplido los objetivos del programa formativo en el afio de que se trate. Requerira
que la Calificacion Global Anual del Residente sea mayor o igual de 5.

NEGATIVA: cuando el residente no haya alcanzado el nivel minimo exigible para
considerar que se han cumplido los objetivos del programa formativo en el afio de que
se trate, bien porque la Calificacién Global Anual del Residente sea menor de 5 o por
otras causas administrativas. Debera especificarse la causa:

A: NEGATIVA POR INSUFICIENTE APRENDIZAJE SUSCEPTIBLE DE RECUPERACION.
Cuando haya una o mas rotaciones evaluadas negativamente, el Comité de Evaluacién
establecera una recuperacion especifica y programada, que el especialista en formacién
deberd realizar dentro de los tres primeros meses del siguiente afo formativo,
conjuntamente con las actividades programadas de este periodo. En las especialidades
de enfermeria el periodo de recuperacidon sera de dos meses. El contenido de la
recuperacién especifica se hara constar en el apartado de OBSERVACIONES.

La prérroga anual del contrato por los restantes nueve meses del afio formativo queda
supeditada a la evaluacion positiva del periodo de recuperacién.

En las evaluaciones anuales negativas de ultimo afio, el periodo de recuperacion
implicara la prérroga del contrato por la duracion del periodo de recuperacién. La
evaluacidon negativa del periodo de recuperacién no tendrd cardcter recuperable y
supondra la extincidon del contrato, salvo que el residente solicite la revision de la
evaluacién8 y su resultado fuera positivo.
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B: NEGATIVA RECUPERABLE POR IMPOSIBILIDAD DE PRESTACION DE SERVICIOS
SUPERIOR AL 25% DE LA JORNADA ANUAL (suspensién de contrato u otras causas
legales). El Comité de Evaluacién establecerd el periodo de prdrroga, que
necesariamente no podra ser inferior a la duracion total de los periodos de suspensién,
alcanzando incluso la repeticién de todo el afo. Una vez completado el periodo de
recuperacidn se procedera a su evaluacion9. El periodo de prérroga propuesto se hara
constar en el apartado de OBSERVACIONES.

La repeticién completa del afio requerira que el periodo de suspension de contrato sea
mayor de 6 meses y que se emita una Resolucidn por el Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad, previo informe de la Comisién de Docencia.

En aquellos supuestos en los que la suspension del contrato sea inferior al 25% de la
jornada anual y el Comité de Evaluacién consideré que el residente no ha podido
alcanzar los objetivos y competencias del afio formativo, podra, excepcionalmente,
evaluarle negativamente, acordando la realizacién de un periodo de recuperacion, que
no podra ser superior al periodo de suspensién de contrato.

La evaluacidn negativa del periodo de recuperacidon o repeticion de curso no tendrd
caracter recuperable y supondra la extincidn del contrato, salvo que el residente solicite
la revisidn de la evaluacién y su resultado fuera positivo.

C: NEGATIVA, NO SUSCEPTIBLE DE RECUPERACION

e POR INSUFICIENTE APRENDIZAJE/NOTORIA FALTA DE APROVECHAMIENTO
e POR REITERADAS FALTAS DE ASISTENCIA NO JUSTIFICADAS

El Comité de Evaluacion propondra la extincion del contrato notificandolo al residente y
al gerente de la Institucidn, que se llevard a efecto, salvo que el residente solicite la
revision de la evaluacion y su resultado fuera positivo. En los documentos de evaluacién
del residente que sea evaluado negativamente debe estar acreditada la falta de
aprovechamiento y las medidas que el tutor haya puesto en marcha para solventarlas y
su carencia de resultado.

8.6.4 INSTRUCCIONES DEL INFORME DE EVALUACION DEL TUTOR SOBRE EL
PERIODO DE RECUPERACION

La Calificacion del Periodo de Recuperacién incluira la ponderacion de los informes de
rotaciones, actividades complementarias y la calificacién del tutor, basada en sus
conclusiones de la evaluacién formativa del periodo (entrevista/s y libro del residente)
y, excepcionalmente, de informes de jefes asistenciales que puedan requerirse.
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A. ROTACIONES:

La calificacion obtenida en cada rotacion se ponderara de acuerdo a su duracidn mediante la siguiente
farmula:
DURACION {en meses) x CALIFICACION DE LA ROTACION
PERIODO DE RECUPERACION [meses)

B. SUMATORIO ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS con los siguientes criterios de puntuacion, si se han
establecido por el Comité de Evaluacidn.

Mivel Publicaciones Comunicacion Oral Poster
Internacional a3 0,2 01
Nacional 0,2 0,1 0,05
Autondmica 0,1 0,05 0,02

Asistencia Ponente Participacion en
curso/taller cursojftaller Ponente en Sesiones proyectos de
(minimo 10 horas) {minimo 2 horas) investigacion

*En el servicio/unidad:

0,02-0,1 Hasta 0,2 hasta 0.01 0,05-0,2
(valorar duracion y [{valorar duracion y . T .| (valorar implicacion y
N . Generales/Hospitalarias: B
complejidad) complejidad) hasta 0.02 tipo de proyecto)

C. CALIFICACION DEL TUTOR:
Cuantitativa (1-10) Cualitativa

Insuficiente. Mo ha alcanzado los objetivos del periodo de recuperacion. El

<5 residente no puede continuar su formacion en la especialidad porque no cuenta
con las competencias requeridas para progresar en su formacion como
especialista.

Suficiente. Ha alcanzado los objetivos del pericdo de recuperacion. El residente
puede continuar con su formacion. El Tutor puede proponer dreas de
25 mejora/recomendaciones que deberdn ser objeto de seguimiento en el caso de
que la evaluacion del pericdo de recuperacion por el Comité de Evaluacion sea
positiva y ratifigue las medidas propuestas.

Si la evaluacion del periodo de recuperacién es POSITIVA se procederd a realizar una
calificacidon global del tutor del afio formativo conforme a los siguientes criterios:

1. Si fue una Evaluacién Negativa por Insuficiente aprendizaje, la calificacidn global del
tutor del afio de residencia serd de 5 (suficiente).

2. Si fue una Evaluacién Negativa por Imposibilidad de prestacion de servicios, se
cumplimentard un “Informe de Evaluacién Anual del Tutor”, con todas las rotaciones y
actividades complementarias realizadas, incluyendo las del periodo de recuperacion, lo
que dara lugar a la calificacion global del tutor del afo de residencia.

50



I': EVES Guia ltinerario Formativo

ESCOLA VALENCIANA
— D'ESTUDIS DE LA SALUT

8.6.5 INSTRUCCIONES DE LA EVALUACION DEL PERIODO DE RECUPERACION Y
‘ DE LA EVALUACION GLOBAL ANUAL POR EL COMITE DE EVALUACION

El Comité de evaluacion decide la calificacion del residente basandose en el Informe de
recuperacién del Tutor. Se calificara de 1 a 10 segun el siguiente cuadro:

l:ue:::ﬁt;;wa Cualitativa

Insuficiente. Mo ha alcanzado los objetivos del periodo de recuperacion. El residente

NEGATIVA <5 no puede .mntinuar :_;u formacion E[I la especialidad porgue no cuem.ar con las
competencias requeridas para continuar progresando en su formacion como
espedialista.
Suficiente. Ha alcanzado los objetivos del periodo de recuperacion.

POSITIVA =5 El Comité de Evaluacion puede establecer areas de mejora/recomendaciones gue
deberdn ser objeto de seguimiento por el Tutor.

La calificacién tendrd los siguientes efectos:

POSITIVA: cuando el residente haya alcanzado el nivel exigible para considerar que se
han cumplido los objetivos del periodo de recuperacién. La Calificacion Global Anual del
Residente debe ser mayor o igual de 5. Requerird que el Tutor presente un nuevo
informe anual, incluyendo la calificacién del periodo de recuperacion y excluyendo las
rotaciones o evaluaciones negativas que dieron lugar al mismo. El Comité de Evaluacién
realizard una nueva Evaluacién anual de acuerdo con lo indicado anteriormente.

NEGATIVA: cuando el residente no haya alcanzado el nivel minimo exigible para
considerar que se han cumplido los objetivos del periodo de recuperacion. La
Calificacion Global Anual del Residente debe ser menor de 5. Supone que el residente
no puede continuar con su formacién y, por consecuencia se extingue el contrato, salvo
que el residente solicite la revisidn de la evaluacion del periodo de recuperacién y su
resultado fuera positivo.

Si el periodo de recuperacion se evaltia de forma POSITIVA:

1. En caso de que la Evaluacién Negativa haya sido por Insuficiente aprendizaje, la
calificacion global del ano de residencia por el Comité de Evaluacion sera de 5
(suficiente).

2. Si la Evaluacién Negativa fue por Imposibilidad de prestacion de servicios, se valorara
el “Informe de Evaluacion Anual del Tutor”, con todas las rotaciones y actividades
complementarias realizadas, incluyendo las del periodo de recuperacién, para calificar
globalmente el afio de residencia, conforme a las instrucciones de “Evaluacion Anual
Comité de Evaluacion”, que necesariamente sera positiva.
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Cusntitative Cualitativa
3-10)

Entre 5 y <6 Suficiente. Alcanza los objetivos anuales.

Entre 6y <B Bueno. Alcanza bos objetivos anuakes, demostrando un nivel superior en algunos de ellos

Entre By <35 Muy bueno. Domina todos los objetivos anuales.

POSITIVA Excelente. Muy alto nivel de desempefio durante el afho formativo.

Entre 8.5-10 Salu_a!a nzan esta lificadon un nﬁrnen_:ll imitado de rEsi:Ienbe!t. e v:lar:,:'- de =|:uerlt]o con ka eleEriencia cel
Comite, con los resuftados de la promocion o con otras promodiones anteriores de residentes, cafificados como
muy bueno.

‘8.6.6 INSTRUCCIONES DE LA EVALUACION FINAL DEL PERIODO DE
‘ RESIDENCIA POR EL COMITE DE EVALUACION

El Comité de evaluacidon decide la calificacién final del residente basandose en los
resultados de las Evaluaciones Anuales.

Se ponderardn las evaluaciones anuales para el calculo de la evaluacion final de acuerdo
a la progresiva asuncién de las responsabilidades inherentes al ejercicio profesional de
la especialidad que el residente asume a medida que progresa en su formacion. Para
calcular la media ponderada se utilizaran los siguientes criterios:

D ion de | . . . -
urﬂn‘.:m. ca Ano de formacion Ponderacion de la evaluacion anual
especialidad

_ R1 40%
2 anos
R2 B60%

La calificacion de la evaluacion final del Comité de Evaluacion sera:

POSITIVA: cuando el residente ha adquirido el nivel de competencias previsto en el
programa oficial de su especialidad, lo que le permite acceder al titulo de especialista.
La media de las calificaciones del residente estd entre 5y 7,5.

POSITIVA DESTACADO: cuando el residente domina el nivel de competencias previsto
en el programa oficial de su especialidad y ha destacado por encima de la media de los
residentes de su especialidad, de su promocidn o de promociones anteriores. La media
de las calificaciones del residente es mayor de 7,5.

NEGATIVA: cuando el residente no haya alcanzado el nivel minimo exigible para que
pueda obtener el titulo de especialista. No podra evaluarse negativamente a aquellos
especialistas en formaciéon que hayan obtenido una evaluacién positiva en todos los
afios del periodo de residencia. La media de las calificaciones del residente es menor de
5. Enlos documentos de evaluacidon del residente que sea evaluado negativamente debe
estar acreditada la falta de aprovechamiento y las medidas que el tutor haya puesto en
marcha para solventarlas y su carencia de resultado.

Tabla de equivalencias entre las calificaciones obtenidas al amparo de las directrices
aprobadas en esta resolucidn, segun lo previsto en el articulo 28 del RD 183/2008, de 8
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de febrero y las obtenidas en aplicacidon de lo previsto en la Orden de 22 de junio de

1995.
EVALUACION ANUAL
RD 183/2008, de 8 de febrero Orden 22 junio 1995
e Cuantitativa Cuantitativa o
Cualitativa (1-10) (0-3) Cuantitativa
<3 <0,5
NEGATIVA No apto
Entre 3 y <5 Entre 0,5y <1
Entre 5y <6 Entre 1y <2 Suficiente
Entre b y <8
POSITIVA Entre 2 y <3 Destacado
Entre 8 y <9.5
Entre 9.5-10 =3 Excelente

EVALUACION FINAL

RD 183/2008, de 8 de febrero

Orden 22 junio 1995

e L Cuantitativa Cuantitativa L.
Cualitativa (1-10) (0-3) Cuantitativa
NEGATIVA <5 <1 No apto
POSITIVA Entre5Sy 7,5 Entre 1y <2 Suficiente
POSITIVA 12y <9,2 Entre 2y <3 Destacado
DESTACADO >05 >3 Excelente
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9

NORMATIVA DE LA ESPECIALIDAD.

54

El total de horas a cumplir por el/la residente serd de 1800h al afio. La jornada laboral
por contrato es de 1589h anuales, tendrd que realizar 211h de jornada
complementaria para alcanzar las 1800h horas requeridas por el programa
formativo, estas se realizardn en concepto de atencién continuada (guardias).

El /la residente disfrutara de las fiestas, permisos y vacaciones conforme a lo
regulado en el articulo 37, apartados 2, 3, 4, 4 bis, 5, 6, y 7 y 38 del Estatuto de los
Trabajadores.

El disfrute de un mes de vacaciones anual retribuido y fiestas de los /as residente se
fijaran atendiendo al cumplimiento de los programas de docencia y las necesidades
asistenciales, de acuerdo con la programacién funcional del centro.

Los periodos de vacaciones se disfrutaran preferentemente durante los meses de
julio, agosto y septiembre.

La jornada laboral ordinaria se realiza en horario diurno de 7 h o 14h (mafiana y/o
tarde) y distribuyéndose en los dias que el centro preste asistencia. Cuando roten
por los servicios de paritorio y urgencias trabajaran en turno diurno de 7h o 14h.
(08:00-22:00h.) y nocturno de 10h.(22:00-08:00). En el resto de los servicios
hospitalarios y de atencidon primaria el horario de trabajo serd de mafana o tarde de
08:00-15:00h. y de 15:00-22:00h. de lunes a viernes.

La jornada laboral extraordinaria y de atencidén continuada, se realizard en horario
de marfiana, tarde o noche en las unidades de hospitalizacién donde el residente
tiene la plaza. Distribuyéndose en sdbados y domingos o cualquier dia entre semana,
se realizaran un minimo de 5 festivos, 5 sdbados y 15 noches al aio. El horario diurno
sera: mafiana de 08:00-15:00 h, tarde de 15:00-22:00h, mafiana/tarde de 08:00-
22:00h y noche o guardia de 22:00-08:00h. Se aconseja la realizacion de 1 0 2 noches
al mes.

Las ausencias por causas previstas en el contrato se notificaran a el/la tutor/a
responsable de la formacion en el momento que se produzcan.

La solicitud de permisos previstos en el contrato, se cursaran a través del/la tutor/a
(anexo).

La asistencia a jornadas, cursos y congresos esta contemplada como formacion
complementaria al programa de la especialidad con las siguientes condiciones:
Valoracién de la actividad por parte del/la tutor/a y su visto bueno para su
realizacidn. Si cuenta con el visto bueno el/la residente presentara la solicitud de
asistencia con al menos 10 dias de antelacién a la celebracidn, adjuntando programa
publicado por la entidad organizadora, donde se especifique el contenido, la
duracion, el profesorado o ponentes y el lugar donde se realiza.

El/la residente debera aportar el justificante de asistencia alajornada o cursoael/la
tutor/a.
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e Las faltas justificadas superiores al 25% del total de las horas que corresponden a
cada materia segun programa formativo, por causas contempladas en el articulo 45
del estatuto de los trabajadores, daran lugar a no apto, pudiendo autorizarse la
prorroga del contrato por el tiempo necesario para completar el periodo formativo
0 su repeticiéon completa.

e Lasinterrupciones del programa que supongan deficiencias relevantes recuperables,
se estudiaran en la Comisién de Docencia que determinara la conveniencia o no de
la recuperacién en base al progreso alcanzado por el/la residente, autorizandose
prorroga para dicho periodo de recuperacion.

e Laasistencia a las jornadas tedricas planificadas son de presencia fisica obligada. Las
ausencias se notificaran a la Unidad Docente.
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10 SESIONES CLINICAS.

Las sesiones clinicas a las que tendra realizar el/la residente, como docente o discente,

durante su periodo formativo serdn, a titulo orientativo sobre:
e Primer aio:

56

O O O O O O O

O

Control del embarazo y puerperio.

Patologia ginecoldgica.

Anticoncepcion y ITS.

Atencion al parto eutdcico.

Atencion a la urgencia obstétrico ginecolégica.
Control de bienestar fetal.

Complicaciones durante el parto y puerperio.
Analgesia obstétrica.

e Segundo afio:

O

O O O O O

Control del embarazo y puerperio de alto riesgo.
Diabetes gestacional.

Hipertensidn arterial-

Atencion al parto de alto y muy alto riesgo.
Induccién del parto.

Hemorragia posparto.
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MODELO DE ROTATORIO TIPO DE 12V 2¢

ANEXO 1
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| CURSO 12 | CURSO 22

1IYC INAUGURACION Y CLAUSURA 8 INAUGURACION Y CLAUSURA 24 3 24 3
Cla CLASES PRESENCIALES 8 CLASES PRESENCIALES 360 45 160 20
PF PORTAFOLIO, CURSOS ONLINE y TRABAJO DE INVESTIGA 7 CLASES NO PRESENCIALES 42 6 238 34
GyO PLANTA DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 7 HOSPITALIZACION GYO 70 10

GyoOMT P. GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA MANANA Y TARDE 14

PM PARTOS MANANAS 7

PT PARTOS TARDES 7

PMT PARTOS MYT 14

G GUARDIA 26,5 EXTRAS MINIMAS 217 210

N NOCHE 12,5 NEONATOS 70 10

Neo NEONATOS 7 CONSULTAS EXTERNAS 140 20
NeoMT NEONATOS MARANA Y TARDE 14 QUIROFANO 70 10
CE CONSULTAS EXTERNAS 7 CENTRO SALUD 350 50 350 50
Q QUIROFANO 7 C.S SEXUAL REPRODUCTIVA 210 30

CS CENTRO DE SALUD 7

CSSR C.S SEXUAL REPRODUCTIVA 7

Cla/N CL PRESENCIALES Y NOCHE 20,5

PF/N PORTAFOLIO CURSOS ONLINE Y NOCHE 19,5 PARTOS/URGENCIAS 462 66 609 87
GyO/N PLANTA DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA / N 19,5

PM/N PARTOS MANANA Y NOCHE 19,5 5 Festivos y 4 Sabados (Noches)

PT/N PARTOS TARDE Y NOCHE 19,5

Neo/N NEONATOS Y N 19,5

CE/N C EXTERNAS Y N 19,5

Q/N QUIROFANO Y N 19,5

CS/N CENTRO DE SALUD Y N 19,5 SUBTOTAL 426 1.379 422 1.379

CSSR/N CSSRYN 19,5

v VACACIONES o N2 TOTAL DE HORAS 1.805 1.801

P PPERMISOS DIVERSOS, SE DEFINEN EN 0

ILT BAJA POR ENFERMEDAD 0

LD LIBRE DISPOSICIONAL 0

EM ATENCION CONTINUADA MANANA 7

ET ATENCION CONTINUADA TARDE 7

EN ATENCION CONTINUADA NOCHE 10

EMT ATENCION CONTINUADA MANANA TARDE 14

EMN ATENCION CONTINUADA MANANA NOCHE 17

ETN ATENCION CONTINUADA TARDE NOCHE 17

EG ATENCION CONTINUADA GUARDIA 24

Cla/EN CL PRESENCIALES Y ATENCION CONTINUADA NOCHE 18

PF/EN PORTAFOLIO CURSOS ONLINE Y A. CONTINUADA NOCH 17

GyO/EN PLANTA DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA / A.C. NOCHE 17

PM/EN PARTOS MANANA Y ATENCION CONTINUADA NOCHE 17

PT/EN PARTOS TARDE YATENCION CONTINUADA NOCHE 17

Neo/EN NEONATOS Y ATENCION CONTINUADA NOCHE 17

CE/EN C EXTERNAS Y ATENCION CONTINUADA NOCHE 17

Q/EN QUIROFANO Y ATENCION CONTINUADA NOCHE 17

CS/EN CENTRO DE SALUD Y ATENCION CONTINUADA NOCHE 17

CSSR/EN CSSR Y ATENCION CONTINUADA NOCHE 17




TURNOS 2022 |

1 HOSPITAL

2022 lases Précticas Ne total de horas realizadas
Horas Total
1| 23| 4| 5| e 7| 8| 9120|112 12| 13 24| 25| 16| 17| 18| 19| 20| 21| 22| 23| 24| 25| 26| 27| 28| 29| 30| 31 . Espe | Men [ Total O rotar of e
or Prima H. Ne total Horas
MAYO 22 Clases cafol Noches| p cializa| suales| H. |Noches| Especid] dehor Extr
p |l L m|x|s]v]s|o|ft|fm|x]|]s]|v|s|[o|]v]|m|x|[s|v]s]o|tr|[m|[x]|]s]v]s|[bp|]L]|]m el ] Clase Primar| izaga | dehOras] Extres
olofolo]J]o]J]of[fo|]o]o]o 0 0
o|lofloflo]o]of[o|o]o]o 0 0
o|lofloflo]o|]of[o|o]o]o 0 0
o|loflolo]o|]of[o|]o]o]o 0 0
o|lofloflo]o|]of[o|]o]o]o 0 0
oJofolo|]o|]of[o|]o]o]o 0 0
olofolo]o]of[fo]o]o]o 0 0
o|lofloflo]o|]of[o|o]o]o 0 0
o|lofloflo]o|]of[o|o]o]o 0 0
o|loflolo]J]o|]of[o|]o]o]o 0 0
o|loflolo]o|]of[o|]o]o]o 0 0
o]Jofolo]Jo]o[o]o]o]o 0 0
lases mensuald Practicas mensuales Ne total de horas realizadas
Horas
1|23 a|5|e6| 7| 8| 9120|120 2223|124 15| 16| 27| 18| 29| 20 21| 22| 23| 24| 25| 26 | 27| 28| 29| 30 vor orima | EsPe | Men | Total T oot ] e cotat ]| Horas
JUNIO 22 Clases| | Noches cializa| suales| H. | Noches| YH' especid] ’h .
X 1l v]s|o L | m| x 1| v]s|o L | m| x Jlv]s|fpo| L] m|x Jlv]s|bof L] m]|x J tafolio i S Clase Primarl " zaga | deROras) Extras
1 IYC | Cla | Cla Cla | Cla | Cla | Cla |cla/EN Cla| Cla| Cla| Cla | Cla Cla | Cla | Cla | Cla EN Cla| Cla| Cla | Cla 168| 0 0 0 0 | 168 168| O 0 0 168 20
2 IYC | Cla | cla [ EN Cla| Cla| cCla| cla| cla Cla| Cla| claf cla| ca Cla | Cla | Cla [cla/eN Cla| Cla| cla| cia 168 0| o| o| o[168|168] o | o[ o] 168 | 20
0 o|lofo]J]o]J]o[ofo]o]ofo 0 0
0 o|lofo]J]o]J]o[ofo]o]ofo 0 0
0 o|lofo|l]o]o|lofo]o]|]ofo 0 0
0 o|lofo]J]o]Jo[of[o]Jo]ofo 0 0
1 o|lofo]o]o[ofo]o]|]ofo 0 0
2 o|lofo]J]o]o|lofo]o]|]ofo 0 0
0 o|lofo]J]o]J]o[ofo]o]ofo 0 0
0 o|lofo]J]o]J]o[lofo]o]ofo 0 0
0 o|lofo]J]o]J]o[ofo]o]ofo 0 0
0 o|lofo|l]o]o[ofo]o]|]ofo 0 0
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ESCOLA VALENCIANA
D'ESTUDIS DE LA SALUT

£ 1V

Guia ltinerario Formativo

lases mensualg

Practicas mensuales

Ne total de horas realizadas

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 | 15 16 | 17 18 19| 20| 21 22 | 23| 24| 25 26 | 27| 28| 29| 30 | 31 por prima| E5PC ":;:‘5 Total Tt:val Total Wl o voral | Horas
JULIO 22 Clases tafolio Noches| ia cializa| suales| H. | Noches| primar] Especial dehoras| Extras
\' S D L M X J \' S D L M X J \ S D L M X J \' S D L ™M X J \ S D da Clase | izada
1 GyO| GyO| GyO| GyO| GyO| EN GyO | GyO | GyO| GyO | GyO PMT EM PMT PMT PMT 0 0 0 0 | 126|126 168| O 0 | 126] 294 17
2 EN PMT EM PMT PMT PMT GyO| GyO | GyO | GyO | GyO GyO | GyO| GyO| GyO| GyO 0 0 0 0 | 126|126 168| O 0 | 126] 294 17
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 (o] 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 \ \ Vv Vv Vv Vv \ \ \ \ Vv Vv 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2 CSSR| CSSR | cssk/en CSSR| CSSR| CSSR| CSSR| CSSR 0 0 0| 56 0| 56 0 0 56 0 56 10
0 0 0 0 (o] 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
lases mensuald Practicas mensuales Ne total de horas realizadas
Horas
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 | 17 18 19| 20 | 21 | 22 23 | 24 | 25 26 | 27 | 28 29 | 30 | 31 Por prima| EsPe| Men | Total Tc:.al Total Hl o vorall Horas
AgOstO 22 Clases| o | Noches| 7| cializa suales| H. |Noches primar] 572 de horas | Extras
L M X J v 8 D L M X J v 8 D L M X J \ S D L M X J \ 8 D L W X da Clase | izada

1 \% \ \ \% \ \ Vv \ \ \ \ \ \ \ \ \ \% \ NeoMT| NeoMT| NeoMT| NeoMT| NeoMY O 0 0 0| 70| 70 | 168| O 0 | 196] 364 0
2 NeoMT| NeoMT| NeoMT| NeoMT| NeoMT| Y Y \Y \Y% \Y \% Y Y \Y% \Y% \ ' \ Vv Vv Y% \ \ 0 0 0 0 70| 70 | 168| O 0 | 196] 364 0
(0] 0 o] 0 o] o] 0 o] 0 0 0 0 0
(0] 0 o] 0 o] o] 0 o] 0 0 0 0 0
0 0 0 0 (o] 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 PF | CSSR| CSSR| CSSR| CSSR| EN PF | CSSR| CSSR| CSSR| CSSR PF | CSSR| CSSR| CSSR EN PF | CSSR| CSSR| CSSR| CSSR PF | CSSR|CSSR} O | 35| O | 119 O | 154 35 0 |[119] O 154 20
2 \% \ \ Vv \Y Vv Vv \ \ \Y \Y \ Vv Vv Vv \ \Y \ ' Vv Vv \Y Y% \ ' \ Vv Vv Y% \ \ 0 0 0 0 0 0 0 0 56| 0 56 0
(0] 0 0 0 o] o] 0 0 0 0 0 0 0
(0] 0 o] 0 o] o] 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 (o] 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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lases mensualdg

Practicas mensuales

Horas

Ne total de horas realizadas

Total

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 Espe | Men | Total Total H
septiembre 2 clases| 7" | Noches| """ [ cializal sustes | H. | Noches I o voral] Horas

J \") S D L M X J \" S D L M X J \") S D L M X J v S D L M X J \" da Clase i izada
1 PMT EN PMT PMT PMT PMT PMT PMT EN IYC | IYC PMT 16 0 0 0 | 112 128| 184 O 0 | 308] 492 20
2 cs Ccs cs cs cs cs EN cs cs cs cs (&) cs (&) cs EN cs IYC | IYC (&) cs 16 0 0 | 119] O | 135]| 184 O | 119 196] 499 20
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 CSSR| CSSR PF | CSSR| CSSR| CSSR| CSSR PF | CSSR| CSSR| CSSR| CSSR PF | CSSR| CSSR| CSSR| EN PF IYC | IYC EN 16 | 28 0 91 0 [135] 79 0 | 210 O 289 20
2 Q Q EN EN PF Q Q PF | PMT Q Q EN PF Q Q PMT| IYC | IYC Q Q 16 | 21 0 0 98 | 135 37 0 56 | 98 191 30
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

lases mensuald Practicas mensuales N total de horas realizadas
Horas

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 . Espe | Men | Total Total Total Hj
octubre 22 Clases ta::‘ro Noches P'r':a cializa| suales| H. | Noches| Pr;‘"’ar Especia :‘:;:::s' :;:z

S D L M X J \" S D L M X J \" S D L M X J \" S D L M X J v S D L da Clase ia izada
1 Cla PMT PMT| Cla PMT EN | PF | cia PMT PMT| Cla PMT EN 32| 7| o] o sa|123]223] o] o ]302] 15| 20
2 cs Cla (&) cs cs EN (&) Cla cs cs (&) Cla cs CS | cs/en cs Cla Ccs cs cs [ 32 0 0 | 112 O | 144)216| O | 231| 196] 643 20
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 PMT PMT| Cla EN PF | PMT Cla | PMT PMT PMT| Cla EN PF | PMT Cla | PMT PMTR 32| 14 0 0 | 126 172 125 O | 210| 126} 461 20
2 cs cs (&) Cla | cs/en (&) (&) Cla cs EN (&) cs cs Cla cs cs (&) cs Cla cs [ 32 0 0 | 112] O | 144)] 69 0 | 168| 98 335 20
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 )
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2 EVES

ESCOLA VALENCIANA

D'ESTUDIS DE LA SALUT

Guia ltinerario Formativo

lases mensualg

Practicas mensuales

Ne total de horas realizadas

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 . Espe F:‘::‘s Total Total Total Hj
noviembre 22 Clases ‘a::I:c Noches P'r'lr:a cializa| suales| H. | Noches Pﬁ:ar Especia :‘:;:::s' :;::

M X J \") S D L M X J \") S D L M X J \" S D L M X J \' S D L M X da Clase ia izada
1 PMT PMT| Cla PMT EN Cla PMT PMT| Cla PMT EN Cla 32 0 0 0 84 | 116 255| O 0 | 476 731 20
2 Ccs CS | Cs/EN cs Cla cs (&) (&) cs Cla cs CS | cs/EN Ccs Cla cs Ccs cs cs Cla Ccs 32 0 0 119] O 151| 248| 0O | 350 196] 794 20
0 0 0 0 0 0 0 0 0] 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 [0) 0 0 0 0
1 Cla | PMT EN PF | PMT Cla | PMT PMT PMT| Cla EN PF | PMT Cla | PMT PMT PMT 32 14 0 0 126 172 171| 0 | 210]| 252 633 20
2 Ccs Cla cs cs cs cs Cla | cs/en cs cs cs Cla Ccs Ccs cs cs Cla | cs/en cs cs cs 32 0 0 |119] O | 151101 O | 287| 98 486 20
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

lases mensuald Practicas mensuales Ne total de horas realizadas
Horas

o 12| 3| a|s|e6| 7| 8| o|20]22|12|123|2a] 15| 16| 27| 28| 19| 20| 22| 22 23| 2a| 25| 26| 27| 28| 29 30| 32 vor prim | E592 | Men | Tota T tot o otat | woras
diciembre22 Clases | | Noches| 7  cializa suales| M. | Noches orimar] 57 de horas| Extras

J \" S D L M X J \' S D L M X J v S D L M X J v S D L M X J \% S da Clase ia izada
1 PMT EN PF PMT Cla PMT EN pmT| Cla PMT PMT PMT 16| 7| o o] 98121278 o | o |574] 852 | 20
2 Q Q EN EN Cla Q Q Q PF Cla Q Q PF Q Q Q 16 | 14 0 0 70 | 100| 278| O | 350| 266 894 20
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 Cla PF PF EN PMT PMT| Cla PF | PMT Cla | PMT PMT PMT EN 24 | 21 0 0 841129 216| O | 210] 336 762 20
2 Cla Cs PF PF EN PF Ccs cs cs Cla | CS/EN cs (&) cs Cla (&) cs cs cs (&) cs 24 | 21 0 98 0 143 146 O | 385| 98 629 20
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

2023 lases mensuald Practicas mensuales Ne total de horas realizadas
Horas
T ool s =] ol o] ool vl o] w] o= ala] =] =] =] =] o =] =] =] ] v el T
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Clases

Prima

cializa

suales

H.

Especia)

Ne total

Horas

D L M X J \% S D L M X J v S D L M X J \"% S D L M X J A\ S D L M r Noches| = | Noches| .
eNero 23 tafolio! ria da Clase Pnir:ar izada | de horas| Extras
1 PMT PMT cs Cla cs CS | CS/EN Cs Cla Cs Ccs Ccs Ccs Cla Cs CS | CS/EN Cs Cla 32 0 0] 91 28 | 151 | 310 0 91 | 602] 1003 20
2 CE CE CE CE EN CE Cla CE CE CE CE Cla CE CE | CE/EN CE Cla CE CE CE CE Cla 32 0 0 0 119 151 310 0 350| 385] 1045 20
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1] 1]
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 PMT PF PF | PMT Cla | PMT PMT PMT| Cla EN PF | PMT Cla EN PMT 24 | 21 o] 0 98 | 143 261 0 210| 434] 905 20
2 PF PF cs cs cs Cla PF EN PF | PMT Cla PMT PF Cla | PMT EN PMTY] 24 | 35 0 21 56 | 136 205 0 406 | 154] 765 20
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1] 1]
0 0 0 o] 0 0 o] 0 0 o] 0 0 1]
lases mensualg Practicas mensuales Ne total de horas realizadas
Horas
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 . Espe | Men | Total Total Total H
rebrero 23 s 1 o] "t i " - L] s
J \") S D L M X J v S D L M X J \"% S D L M X J \% S D L M da Clase i izada
1 cs CS | CS/EN CsS Cla CcS cs CcS cs Cla CsS CS | CS/EN CcS Cla Cs CcS CS cs Cla 32 0 0 112 0 144 | 342 0 203 | 602] 1147 20
2 CE CE CE EN Cla | PMT PMT Cla | PMT PMT EN Cla PMT| PMT Cla 32 0 0 0 105 | 137 | 342 0 350| 490 1182 20
0 0 0 0] 0 0 0 0 0 0 0 0 1]
0 0 0 0] 0 0 0 0 0 0 0 0 1]
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 o] 0 0 o] 0 0 1]
1 PMT| Cla PF PMT Cla EN PMT| PF Cla PM PMT Cla EN PF | PMT 32 21 0 0 77 | 130| 314 0 210| 511] 1035 20
2 Cla EN PMT| PF Cla PF | PMT Cla EN PMT PMT| Cla PMT| PF 32 21 0 0 70 | 123 258 0 406 | 224 888 20
0 0 0 0] 0 0 0 0 0 0 0 0 1]
0 0 0 0] 0 0 0 0 0 0 0 0 1]
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1] 1]
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ESCOLA VALENCIANA

£ 1V

D'ESTUDIS DE LA SALUT

Guia ltinerario Formativo

lases mensualg

Practicas mensuales

Ne total de horas realizadas

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 | 11 12 | 13 14 | 15 16 17 18 | 19 20 | 21 22 23 | 24| 25| 26 | 27| 28| 29| 30 31 por prima ESPe x;is Total T‘:va‘ Total Ml o votal | Horas
MATrzO 23 Clases tafolio Noches ria cializa| suales| H. | Noches| primarl Especid] dehoras| Extras

X J \ S D L M X J \ S D L M X J v S D L M X J v S D L M X J \" da Clase o | e
1 cs cs cs CS | Cla| Cs CS | CS/EN CS | Cla| CS| Cs cs CS | cla| Cs CS | Cs/enN CS | Cla| Cs cs cs | 32 0 0 | 133] 0 |165(374| O | 336] 602] 1312 20
2 PMT| PMT Cla | PMT PMT Cla | PMT EN Cla | PMT PMT Cla | PMT EN| 32 0 0 0 | 112| 144| 374| 0 | 350| 602] 1326 20
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 (o] 0 0 0 (o] 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 PF | Cla EN PMT Cla PMT PF | PMT EN PMT Cla PMT PF PMT] 24 | 21 0 0 | 84]129|359| 0O |210] 595] 1164 20
2 PMT| Cla | EN PMT PF | Cla | PM PMT PF | PMT PMT| PF Cla EN PMT| PF | PMT 24 | 28 0 0 | 105| 157| 310| O | 406| 329] 1045 20
0 0 (o] 0 0 0 (o] 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

lases mensuald Précticas mensuales Ne total de horas realizadas
Horas
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 | 11 12 13 14 | 15 16 | 17 18 | 19 20 | 21 22 | 23| 24| 25 26 | 27 28| 29 | 30 Espe | Men | Total Total | el o
AbriL 23 Clases ta:;'ﬂ Noches P'r'":a cializa] suales| H. | Noches P”:'n'ar Especiy :'E;::s' :;::

S D L M X J \' S D L M X J v S D L M X J \ S D L M X J v S D da Clase | izada
1 CS | Cla| Cs Q Cla Q Q | Q/EN Cla Q Q Q CE Q Q | Q/EN 24| 0 0 14 | 77 | 115|398 | 0 | 350| 679] 1427 20
2 Cla | PMT| EN PMT| Cla PMT Cla | PMT PMT EN PMT PMT 241 0 0 0 | 98] 122|398| 0 |350( 700] 1448 20
(0] o] o] o] 0 o] o] 0 0 o] 0 0 0
(0] o] o] o] 0 o] o] 0 0 o] 0 0 0
0 0 (o] 0 0 0 (o] 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 PMT EN PF CS Cs cs CS CS S| Cs CS | CS/EN Cs cs CS Cs cs 0 7 0 | 98| 14 | 119 366| O | 308| 609] 1283 20
2 PF | PMT PMT PMT| EN | PF | PMT PMT PMT| PF PMT| EN PMT| PF 0| 28 0 0 | 112] 140| 338| O | 406| 441] 1185 20
(0] o] o] o] 0 o] o] 0 0 o] 0 0 0
(0] o] o] o] 0 o] o] 0 0 o] 0 0 0
0 0 (o] 0 0 0 (o] 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

lases mensualg

Practicas mensuales

Horas

N total de horas realizadas

|1| 2| 3| 4| 5| 6| 7| 8| 9|10|11|12|13|14|15|16|17|18|19|20|21|22|23|24|25|26|27|28|29|30|31

=

Men

Total

Total

Total HI
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L m| x| s v]s|ofcovm| x| sl v|s|o|cv]|m|x|[s|v]s]o|o|m|[x]| 5] v] s || | m]| x |9 Pr|ncnesime|caizafsualesf H o H [Fpecq Netotalp Horas
MAYO 23 tafolio fa | da Clase Pnir:ar izada | de horas || Extras
1 ca| ce| ce| ce ce | ca| ce | ce |ceren ce|ca| ce| ce| ce ce | ce| ce| ce |ceren cE| ce| ce] 24| o o] o |133]157]422]| o |3s0]812] 158a] 20
2 Cla PMT PMT| cla | EN PMT PMT| Cla PMT PMT PMT PMT EN| 24| o | o | o |112136[422] o |3s0(s12] 1588 20
0 ol o|lofloflofo]o|lofofo 0 0
0 o|lo|lofloflo|o]o|lofofo 0 0
0 ol o|loflofofo]o|lofofo 0 0
0 ol ol oflolofo]o]o|ofo [ [
1 cs | cs | cs [esren pF| cs| cs| cs | cs pE | cs | cs | cs [esren pE[ cs| cs| cs | cs cs| cs| o] 21| o |126] o [147]387] o [43a] 609] 1430 20
2 PMT| EN PMT PE | PMT PMT PE | PMT PE | PMT PMT PE | PMT EN pmT| o [ 28| o | o |126( 154|366 0 | 406|567 1339 20
0 ol o|lofloflofo]o|lofofo 0 0
0 o|lo|lofloflofo]o|lofofo 0 0
0 ol o|loflofofo]o|lofofo 0 0
0 ol ol oflolofo]o]o|ofo [ [
lases mensualgd Précticas mensuales Ne total de horas realizadas
Horas
1| 2| 3| a|s| 6| 7| 8| o 10| 22| 12| 13| 14| 15| 16| 27| 28| 19| 20| 21| 22| 23| 24| 25| 26| 27| 28| 29| 30 vor orima | EsPe | Men | ot T2 rots /] v cotat| s
JUNIO 23 Clases tafolio Noches ia cializa| suales| H. | Noches Pr\'n‘;ar Especia) dehoras] Extras
s lvsfo|cv|im| x| sfv|]s]o|v]|m|x|s|v]s]o|lov|m|x]s]v]s|[o|or|m]|]x]|] s]|v da Clase marl aga
1 ol o] ol of of oa422] o [3s0]s12] 158a| o
2 of o] o of of ofa22] o [3s0fs12] 158a| o
0 ofo]o]o|lofofo]o]ofo 0 0
0 ol o] o]o|lofofo]o]ofo 0 0
0 ol o] o]lo|lofo]o]lofofo 0 0
0 of o] o] o]of[ofo]o]ofo [ [
1 cs | cs pE | cs | cs | cs [esen pF| cs| cs| cs | cs em| cs | cs| s | cs cs| cs| cs| cs o[ 1a] o[126] o [140]401] 0 [s60[609] 1570 17
2 PE [ PMT PE | PMT pMmT| PF PMT pMT| PF | EN PMT PMT PE | PMT EM o 35| o o|112f147|401| o |406(679] 1486 17
0 ofo]o]Jo|lofofo]o]ofo 0 0
0 ol o] o]o|lofofo]o]ofo 0 0
0 ol o] o]lo|lofo]o]lofofo 0 0
0 ol o]l o] oflofo]o]of]ofo [ [
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£ 1V

ESCOLA VALENCIANA
D'ESTUDIS DE LA SALUT

Guia ltinerario Formativo

lases mensualg

Practicas mensuales

Ne total de horas realizadas

10| 11| 12| 13 | 14| 15 16 | 17| 18 | 19| 20 ( 21| 22 | 23 | 24| 25| 26 | 27| 28 | 29 | 30 | 31 por prima| EP© F:\:;:S Total T‘:a' Total Ml o vorall Horas
JULIO 23 Clases wafolio] M| ria cializa| suales| H. | Noches| Pm;a( Especial | orasl Extras
L M X J \" 8 D L M X J \" S D L M X J \" S D L da Clase ia izada
1 0 0 0 0 0 0 | 422| 0 | 350]| 812§ 1584 0
2 0 0 0 0 0 0 | 422| O | 350|812 1584 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 \% \% \% \% \ \% IYC | IYC 16 0 0 0 0 16 | 417| O | 560 609 1586 0
2 \ \ \ \% \ Vv Vv IYC | IYC 6| 0 0 0 0 | 16 | 417| O | 406| 679] 1502 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0] 0 0] 0 0
lases mensuald Précticas mensuales N total de horas realizadas
Horas
10| 11| 212 13| 14| 25| 16| 17 | 18 [ 19| 20| 21 | 22| 23| 24| 25| 26| 27 ( 28| 29| 30| 31 vor prima | EsPe [ Men [ Total T2 rots /] e cotar | oras
AgOsto 23 Clases| potio OME| ia | CNIZ2| SU0leS[ M. | Moches primar| 7] de horas| Extras
J \") S D L M X J \" S D L M X J \' S D L M X J da Clase i izada
1 0 0 0 0 0 0 | 422 O | 350| 812] 1584 0
2 [0) 0 0 0 0 0 | 422 O | 350| 812] 1584 )
0 [0) 0 0 0 0 0 0 [0) 0 [0) 0 )
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 [0) 0 0 0 0 0 0 [0) 0 [0) 0 )
1 0 0 0 0 0 0 | 417| O | 560| 609] 1586 0
2 [0) 0 0 0 0 0 | 417| O | 406| 679] 1502 )
0 [0) 0 0 0 0 0 0 [0) 0 [0) 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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lases Practicas Ne total de horas realizadas
Horas
) 1] 2 10| 12| 12| 13| 24| 25| 16| 27| 28| 29| 20| 20| 22| 23| 2a| 25| 26| 27| 28| 20| 30 oor o | e | Men [ Tota T ot o] e cotat | ores
septiembre 23 Clases| o iof Noches| " | cializaf suales{ .| Noches orimar] €7 de horas| Extras
\" S D L M X J \" S D L M X J \' S D L M X J \") S da Clase ia izada
1 0] 0 0 0 0 0 |422| O | 350| 812] 1584 0
2 0 0 0 0 0 0 |422| O | 350| 812] 1584 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 [0) 0 0 0 0 0 |417| O | 560 609] 1586 0
2 0 0 0 0 0 0 |417| O | 406 679] 1502 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
0 [0) 0 0 0 0 0 0 [0) 0 [0) 0 0
Observaciones: ANO Total Total foai

i [nocnes| " |tonac] Netot@l | Horas

2022 2023 | clase Primar - ;og, | dehoras | Extras

1 422 O |350( 812| 1584 217

2 422 O |350| 812§ 1584 217

0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0

1 417| O | 560 609 1586 217

2 417| O | 406|679 1502 217

0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 [} 0

0 0 0 0 0 [} 0
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DOSSIER DE COMPETENCIAS A ALCANZAR
EN LOS DISTINTOS ROTATORIOS,
CRITERIOS DE REALIZACION Y EVALUACION
DURANTE 12y 2¢
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DOSSIER DE COMPETENCIAS A
ALCANZAR EN LOS DISTINTOS
ROTATORIOS, CRITERIOS DE
REALIZACION Y EVALUACION
DURANTE 12Y 29

DEL/DE LA RESIDENTE ESPECIALISTA EN
ENFERMERIA OBSTETRICO-GINECOLOGICA
(MATRONA)

UNIDAD DE DOCENTE DE MATRONAS
DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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INTRODUCCION.

La capacidad de los/as residentes para realizar determinadas actuaciones guarda
relacion con el nivel de conocimientos y experiencia. Por ello deben considerarse 3
niveles de autonomia vinculados a 3 niveles de responsabilidad/supervision.

Se habla de autonomia cuando nos referimos al grado de independencia con la que el/la
residente ha de ser capaz de realizar cierto acto al finalizar al programa formativo y
hablamos de responsabilidad cuando nos referimos al grado de supervision con el que
el/la residente realiza las actividades durante el mismo periodo.

Durante el primer afio de formacidn dicha supervisidn sera de presencia fisica, teniendo
un caracter decreciente durante el segundo afio de formacion, hasta alcanzar, al final
del mismo, el grado de responsabilidad inherente al ejercicio auténomo de la profesioén.

El primer afo de residencia dicha supervisidn sera de presencia fisica y se llevara a cabo
por los/as profesionales que presten servicios en los distintos dispositivos del centro o
unidad por los que el personal en formacion esté rotando o prestando los servicios de
atencidn continuada (segun lo define el Real decreto 183/2008, de 8 de febrero, articulo
15/3), estableciendo unos niveles de supervisidon y autonomia entre el 3y 2, para todas
las actividades. La supervisidon decreciente de los residentes a partir del segundo afio de
formacién tendra caracter progresivo. El tutor/a impartird, tanto a los/as residentes
como los/as profesionales que presten servicios en los distintos dispositivos del centro
o unidad, instrucciones especificas sobre el grado de responsabilidad de los/as
residentes a su cargo, segun el progreso individual de adquisicién de competencias
(segun lo define el Real decreto 183/2008, de 8 de febrero, articulo 15/4). Durante el
segundo ano de residencia el nivel de supervisién y autonomia se reduce al nivel 2
durante el primer semestre, llegando al nivel 1 a lo largo del ultimo semestre de la
residencia para la mayoria de las actividades que son competencia especifica de la
profesion.

El grado de responsabilidad/supervision que debe adquirir el/la residente a lo largo del
periodo formativo, se clasifica en tres niveles.
Definicion de los niveles:

NIVELES DE RESPONSABILIDAD / SUPERVISION

LAS ACTIVIDADES SON REALIZADAS DIRECTAMENTE POR EL /LA RESIDENTE SIN NECESIDAD EXPRESA DE

NIVEL 1 .
UNA TUTELA DIRECTA. EL/LA RESIDENTE HACE Y DESPUES INFORMA.
O LAS ACTIVIDADES SON REALIZADAS DIRECTAMENTE POR EL /LA RESIDENTE BAJO SUPERVISION DIRECTA
IVEL
DEL TUTOR/A O DEL/DE LA COLABORADOR/A DOCENTE RESPONSABLE EN ESE MOMENTO.
NIVEL3 LAS ACTIVIDADES SON REALIZADAS POR LOS/LAS ESPECIALISTAS Y OBSERVADAS O ASISTIDAS POR EL /LA
IVEL

RESIDENTE.

El grado de autonomia que debe adquirir el/la residente a lo largo del periodo formativo,
se clasifica en tres niveles.
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Definicion de los niveles:

NIVELES DE AUTONOMIA

LAS HABILIDADES ADQUIRIDAS PERMITEN A EL/LA RESIDENTE LLEVAR A CABO ACTUACIONES DE MANERA
NIVEL 1 INDEPENDIENTE, SIN NECESIDAD DE TUTELA DIRECTA, TENIENDO A SU DISPOSICION LA POSIBILIDAD DE

CONSULTAR A EL/LA ESPECIALISTA RESPONSABLE.

EL/LA RESIDENTE TIENE LOS CONOCIMIENTOS, PERO NO TIENE LA SUFICIENTE HABILIDAD PARA LLEVAR A

CABO LA ACTUACION COMPLETA DE FORMA INDEPENDIENTE.

EL/LA RESIDENTE HA VISTO O HA AYUDADO A DETERMINADAS ACTUACIONES, PERO NO TIENE

EXPERIENCIA PROPIA.

NIVEL 2

NIVEL 3

En cada periodo de formacion el/la residente realizara un minimo de actividades que
permitan asumir con eficacia y seguridad las distintas actividades de las matronas. No
puede ni debe asumir responsabilidades que estén por encima de sus capacidades, por
ello se ha de considerar el nivel de responsabilidad exigible en cada caso.
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DOSSIER DE COMPETENCIAS
A ALCANZAR EN LOS
DISTINTOS ROTATORIOS,
CRITERIOS DE REALIZACION Y
EVALUACION DURANTE EL
PRIMER ANO

DEL/DE LA RESIDENTE ESPECIALISTA EN
ENFERMERIA OBSTETRICO-GINECOLOGICA
(MATRONA)
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Competencias TRANSVERSALES a alcanzar por el/la residente de 12 EN LA ATENCION
PRIMARIA Y ESPECIALIZADA.

1

COMPETENCIAS TRANSVERSALES COMUNES A ALCANZAR POR EL /LA
RESIDENTE DE 12 EN LA ATENCION ESPECIALIZADA Y PRIMARIA Y CRITERIOS
DE REALIZACION DE LAS MISMAS.

1.1 COMPETENCIAS ASOCIADAS AL COMPORTAMIENTO ETICO Y ASPECTOS LEGALES DE 1¢.

74

COMPETENCIA.
e Ejercer la profesion de matrona de forma ética en base a la legislacion vigente
y asumir la responsabilidad derivada de sus actuaciones.
o Desarrollar una practica profesional segun la legislacidn vigente.
o Ejercer la especialidad segun el cédigo ético de la Confederacion
Internacional de Matronas.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.
EIR1

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién | N A NS | NA NS
NA/ NS

Identificar los aspectos legales que rigen el

ejercicio profesional y la practica clinica de 3 3 3/2 | 3/2

las matronas.

Adecuar las decisiones y comportamientos

profesionales a los principios bioéticos. 3 3 S| e

Velar por el cumplimiento de los preceptos
legales y éticos de la especialidad de 3 3 3/2 | 3/2
matrona.

Participar de forma activa en los comités
relacionados con aspectos éticos y legales 3 3 3 3/2
de la especialidad.

Mostrar respeto por los valores, creencias y
costumbres de la mujer, pareja y familia.

3 3 3/2 | 3/2

Preservar la dignidad y la intimidad de la

mujer y la confidencialidad de la 3 3 3/2 | 3/2
informacion.

Registrar con rigor todas las actuaciones

que se deriva de la atencién a la mujer y 3 3 3/2 | 3/2
familia.




£ )

ESCOLA VALENCIANA
— D'ESTUDIS DE LA SALUT

Guia Itinerario Formativo

COMPETENCIA.

e Asesorar sobre la legislacion vigente encaminada a proteger los derechos de la

mujer y su familia.

O

Asesorar a la mujer sobre la legislacidn existente relacionada con la salud
sexual y reproductiva.

Asesorar a la mujer sobre los derechos laborales relacionados con la
maternidad.

Realizar asesoramiento y deteccidn en el campo de los derechos de la mujer
y familia.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR1
12 Semestre 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision NA NS NA NS
NA/ NS

Orientar a la mujer en los diferentes tramites
legales relacionados con el dmbito de actuacion 3 3 3/2 3/2
de la especialidad.
Identificar y asesorar a la mujer sobre la
legislacion vigente en materia de salud sexual y
reproductiva: Maternidad, adopcion,
contracepcion e interrupcion del embarazo, 3 3 3/2 3/2
reproduccion asistida, delitos contra la libertad
sexual, violencia de género, donacidn de células
madre y otras que se pudieran producir.
Detectar situaciones de riesgo relacionadas con

infracciones de derechos de la mujer y su 3 3 3/2 | 3/2
entorno.

Identificar y utilizar los protocolos relacionados

con la defensa de los derechos de la mujer y el 3 3 3/2 3/2
nifio.

Consultar o derivar a la mujer a otros

. . 3 3 3/2 | 3/2
profesionales, en caso necesario.

1.2 COMPETENCIAS ASOCIADAS A LAS RELACIONES INTERPROFESIONALES Y TRABAJO EN
EQUIPO DE 1e.

COMPETENCIA.
e Establecer una comunicacién efectiva con la mujer, familia y grupos sociales.

©)

Utilizar estrategias y habilidades que permitan una comunicacion efectiva
con la mujer y la familia.

Comunicarse de forma efectiva y trabajar en red con grupos sociales
(asociaciones de mujeres, asociaciones de pacientes, medios de
comunicacion y otras).
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CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR1

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién | N A NS | NA NS
NA/ NS

Promover un entorno favorable que facilite
la comunicacidn con las mujeres, familia y/o 3 3 3/2 | 3/2
grupos.

Mantener una actitud de escucha activa,
respondiendo a sus preguntas y
facilitandole que expresen sus preferencias, 3 3 3/2 | 3/2
dudas y preocupaciones, transmitiendo
confianza y seguridad.

Mostrar respeto por los valores y

costumbres de la mujer y la familia. 3 3 ECE

Utilizar estrategias de comunicacién que
promuevan la autoestima, autonomia y 3 3 3/2 | 3/2
dignidad de la mujer.

Utilizar las diferentes técnicas de entrevista. 3 3 3/2 | 3/2

Usar habilidades de comunicacion
adecuadas para asesorar a la mujer en
materia de salud materno-infantil, salud
sexual, reproductiva y climaterio.

3 3 3/2 | 3/2

Utilizar habilidades de comunicacién
requeridas ante situaciones especiales:
comunicar malas noticias, agresiones, duelo
perinatal, personas que presenten
dificultades de comunicacién y
comprension.

3 3 3/2 | 3/2

Capacitar a la mujer para que tome
decisiones informadas en materia de salud 3 3 3/2 | 3/2
sexual, reproductiva y en el climaterio.

Utilizar habilidades de comunicacién para
relacionarse con los diferentes grupos 3 3 3 3/2
sociales.

Utilizar los medios de comunicacion de

forma efectiva. 3 3 3 3/2




I': EVES Guia ltinerario Formativo

ESCOLA VALENCIANA
— D'ESTUDIS DE LA SALUT

COMPETENCIA.
e Comunicarse de forma efectiva con el equipo de salud especialmente con
aquellos con los que comparte ambito de actuacion.
—  Trabajar en equipo en los diferentes ambitos de atencién materno — infantil y
atencidén de salud sexual y reproductiva.
CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR1

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS NA | NS | NA | NS

Comunicarse de forma efectiva con todo el
equipo multidisciplinar que intervenga en la
atencion a la poblacion en materia de salud 3 3 3/2 | 3/2
materno-infantil, salud sexual, reproductiva
y climaterio.

Participar activamente en las sesiones
multidisciplinares y unidisciplinares del
centro o dmbito relacionadas con la 3 3 3/2 | 3/2
atencidon materno-infantil, la atencion de
salud sexual y reproductiva y el climaterio.

Reconocer las competencias del resto de

profesionales del equipo de salud. 3 3 S|

Mostrar capacidad de negociacion para la
prevencion y resolucion de conflictos dentro 3 3 3/2 3/2
del equipo.
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1.3 COMPETENCIAS ENCAMINADAS A PROMOVER EL DESARROLLO PROFESIONAL DE 1e.

COMPETENCIA

e Desarrollar actividades docentes dirigidas a las propias matronas y otros
profesionales de la salud, asi como actividades de investigacion encaminadas
a la mejora continua de la actividad profesional, y por tanto, del nivel de salud
de la mujer, del/ de la recién nacido/a y de la familia.
o Fundamentar su practica clinica en los resultados obtenidos de Ia

investigacion cientifica y en la mejor evidencia disponible.

o Generar conocimiento cientifico.
o Difundir conocimiento cientifico.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.
EIR1

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | ya | Ns | NA | NS
NA/ NS
Identificar las bases y conocer la utilidad de
la practica clinica basada en la evidencia.
Buscar y seleccionar documentacion clinica
especifica de su especialidad.
Utilizar las principales bases de datos

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

especificas para la busqueda de informacion 3 3 3/2 | 3/2
relevante.
Leer criticamente documentacidn cientifica. 3 3 3/2 | 3/2

Elaborar procedimientos, protocolos y guias
de practica clinica.

Identificar los problemas de investigacidn
desde su practica clinica.

Identificar lineas prioritarias de
investigacidén en materia de salud materno-
infantil y salud sexual, reproductiva y en el
climaterio.

Disefiar y desarrollar proyectos de
investigacion, especialmente en relacion al 3 3 3/2 | 3/2
area de su especialidad.

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

Utilizar metodologia de investigacion

o e 3 3 3/2 | 3/2
cualitativa y cuantitativa.

Disefiar instrumentos para la recogida de
datos.

Utilizar programas informaticos de analisis
de datos cualitativos y cuantitativos.
Aplicar los principios éticos de la
investigacion cientifica.

Escribir trabajos cientificos propios de su
especialidad.

Exponer y defender eficazmente trabajos
cientificos propios de su especialidad.

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

Transmitir a la poblacion de forma adaptada
e inteligible, los hallazgos del conocimiento 3 3 3/2 | 3/2
cientifico.
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COMPETENCIA.
e Realizar una practica clinica basada en la evidencia cientifica disponible y

Guia Itinerario Formativo

mantener actualizadas las competencias profesionales.

O

o

©)

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

Responsabilizarse de ejercer la especialidad de forma actualizada.
Realizar una practica clinica basada en la evidencia cientifica disponible.
Evaluar los propios conocimientos, habilidades y actitudes.

EIR 1
12 Semestre | 22 Semestre
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS NA | NS | NA | NS
Detectar | i idades d
etec a?r t‘:\S propias necesidades de 3 3 32 | 32
aprendizaje.
Participar activamente en actividades de
formacion continuada y formacion en 3 3 3/2 | 3/2
servicio.
P?r'gupar activamente en las sesiones 3 3 32 | 32
clinicas.
Particip.alr en pruebasy procgsos c!e' 3 3 3/2 3/2
evaluacion de las competencias clinicas.
Manifestar una actitud favorable en la
acltgalizacifﬁn pern.wanen.te (_:Ie Ia, !:Jréctica 3 3 32 | 32
clinica segun la evidencia cientifica
disponible.

1.4 COMPETENCIAS ASOCIADAS A LA GESTION.

COMPETENCIA.
e Gestionar actividades y recursos existentes en el ambito de la salud materno —

infantil y la atencidn de la salud sexual, reproductiva y climaterio.

o

Participar en la organizacién de servicios y programas de salud materno-

infantil, de atencién a la mujer y salud sexual, reproductiva y climaterio,

tanto en atencidn primaria como en especializada.

Participar en al diagnéstico de salud comunitaria conjuntamente con el

equipo de salud.

UNIDAD DOCENTE DE MATRONAS DE LA COMUNIDAD VALENCIANA

79



80

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS

EIR1

12 Semestre

22 Semestre

NA | NS

NA

NS

Identificar los modelos sanitarios en Espafia
y las carteras de servicios que se ofertan a la
ciudadania.

3/2

3/2

Planificar las necesidades de recursos
humanos y materiales de los servicios de
obstétrico-ginecoldgicos, de atencion a la
mujer, salud sexual, reproductiva y
climaterio.

Participar en la coordinacion entre los
niveles asistenciales: hospital materno
infantil/atencién especializada y programas
de atencion a la mujer/ salud sexual,
reproductiva y climaterio, en atencion
primaria/ comunitaria.

Participar en la elaboracion de programas
especificos en relacién con la salud de la
mujer.

Participar activamente en la elaboracién de
protocolos y otros documentos de los
servicios obstétrico-ginecoldgicos y de los
programas de atencién a la mujer, salud
sexual, reproductiva y climaterio.

Participar en la evaluacion de los distintos
programas y unidades del drea obstétrica-
ginecoldgica y de salud sexual, reproductiva
y climaterio.

Elaborar indicadores de evaluacion de los
programas de salud materno-infantil, salud
sexual, reproductiva y climaterio.

Utilizar y elaborar los distintos sistemas de
registro de las unidades obstétrico-
ginecoldgicas y de atencion a la mujer, salud
sexual, reproductiva y climaterio.

3/2

3/2

Utilizar las tecnologias de la informacion y
comunicacién como herramienta asistencial
y de mejora de la atencion de las mujeres y
neonatos.

3/2

3/2

Participar en los planes de mejora de la
calidad, en base a la evidencia cientifica, en
los servicios de obstetricia y ginecologia y
de salud sexual, reproductiva y climaterio.

Realizar una gestidn clinica basada
en la evidencia.

Conocer y utilizar los instrumentos
de acceso al mercado laboral.

3/2

3/2
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COMPETENCIA

e Aplicar los principios del razonamiento clinico, deteccion de problemas, toma
de decisiones, plan de actuacion y cuidados y evaluacion, adecuados a las
diferentes situaciones clinicas en el ambito de actuacién de la matrona.

o Aplicar el razonamiento clinico en la practica asistencial de los/las matronas.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR1

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidén NA NS NA NS
NA/ NS
Analizar e interpretar la informacion obtenida
de la anamnesis.

3 3 3/2 | 3/2

Diagnosticar y detectar situaciones clinicas,
factores de riesgo y problemas de salud en Ia
practica asistencial de las matronas.

Decidir, elaborar y ejecutar un plan de atencién
y cuidados adecuado a las necesidades o| 3 3 3/2 3/2
problemas detectados.

Manejar las situaciones clinicas de forma
efectiva.

Utilizar e interpretar adecuadamente las
pruebas diagndsticas.

Evaluar los resultados de la aplicacion del plan
de atencion y cuidados establecido.

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2
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COMPETENCIA

CRITERIOS DE REALIZACION PARA LA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

82

e Emitir informes necesarios y registrar de forma efectiva las actividades

realizadas.

o

Manejar y elaborar los distintos sistemas de registro de las unidades
obstétrico-ginecoldgicas y de atencidn a la mujer, salud sexual, reproductiva

y climaterio.

Emitir informes clinicos de las unidades

obstétrico ginecoldgicas y de

atencidn a la mujer, salud sexual, reproductiva y climaterio.

EIR1
12 Semestre | 22 Semestre
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | ya | NS | NA | NS
NA/ NS

Registrar y emitir informes con rigor de
todas las actuaciones que se derivan de la 3 3 3/2 3/2
atencién a la mujer, neonato y familia.
Utilizar los diferentes sistemas de registro. 3 3 3/2 | 3/2
ptilizar Ia.s, nuevas te_cnologl’as de Ia. 3 3 32 | 32
informacion en los sistemas de registro.
Mantener actualizados los sistemas de
registros relacionados con el ambito de la 3 3 3/2 | 3/2
especialidad.
Participar en la elaboracion de los nuevos
sistemas de registro de documentacion

. L L 2 2
clinica en el ambito de la especialidad de 3 3 3/ 3/
matrona.
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COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL/LA RESIDENTE DE 12 EN LOS
DISTINTOS ROTATORIO DE ATENCION ESPECIALIZADA

Competencias de la asistencia especializada en los distintos rotatorios:

e Unidad de urgencias de obstetricia y ginecologia.

e Unidad de paritorio.

e Unidad de hospitalizacion obstetricia y ginecologia.

e Unidad de neonatologia.

e Consultas externas de obstetricia y ginecologia, alto riesgo.

2 COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL /LA RESIDENTE DE 12 EN LA ROTACION
POR URGENCIAS OBSTETRICO - GINECOLOGICAS Y CRITERIOS DE REALIZACION
DE LAS MISMAS.

COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA ROTACION POR URGENCIAS OBSTETRICAS

e Prestar atencion integral a la mujer gestante o no, que acude a la unidad de
urgencias detectando situaciones de riesgo.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA LA ADQUIRIR LA COMPETENCIA

VALORAR A LA MUJER EN URGENCIAS EIR1
OBSTETRICAS 12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | NynA | NS | NA | NS
NA/ NS

Realizar valoracion especifica inicial. 3 3 3/2 | 3/2
Realizar Y:a\lorla.cic')n general: Entrevista y 3 3 32 | 32
Exploracion fisica

Realizar exploracion obstétrica externa. 3 3 3/2 | 3/2
Realizar exploracion obstétrica interna. 3 3 3/2 | 3/2

Auscultar frecuencia cardiaca fetal (con

estetoscopio y/o registro cardiotocografico). 3 3 3/2 | 3/2

Controlar dindmica uterina (manual y /o con

registro cardiotocografico). 3 3 S| e

Participar y colaborar con el equipo
asistencial en la atencién a la mujer que a
acude a urgencias durante el embarazo,
parto complicado o puerperio.

3 3 3/2 | 3/2

Prestar atencién a la mujer en los diferentes
problemas de salud por los que puede
acudir a la urgencia durante el embarazo,
parto o puerperio.

3 3 3/2 | 3/2

Ejecutar un plan de atencién y cuidados
individualizado en los diferentes problemas
de urgencia durante el embarazo, parto o
puerperio.

3 3 3/2 | 3/2
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COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE

VALORAR A LA MUJER EN URGENCIAS EIR1
OBSTETRICAS 12 Semestre | 22 Semestre
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | NA | NS | NA | NS
NA/ NS

Informar a la mujer y su familia. 3 3 3/2 | 3/2
Realizar educacion para la salud a la mujer
encaminadas a favorecer el embarazo, parto 3 3 3/2 3/2
0 puerperio.
Ofrecer.apoyo emocional a la mujer en caso 3 3 32 | 32
necesario.
Manejar el uso de farmacos y productos
sanitarios.util?zados'dgrante los problemas 3 3 32 | 32
de urgencia ginecoldgica de acuerdo a la
legislacion vigente.

GINECOLOGICAS
e Detectar en la mujer factores de riesgo y problemas ginecoldgicos.

O

o

LA ROTACION

POR URGENCIAS

Participar y colaborar a la atencién a la mujer con problemas ginecolégicos.

Participar y colaborar en el diagnédstico y tratamiento de las infecciones

ginecoldgicas y de trasmision sexual.

Participar y colaborar en la atencidon a la mujer con problemas en el

climaterio.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA
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COLABORAR EN LA VALORACION Y EIR1
APLICAR CUIDADOS A LA MUJER EN 12 Semestre | 22 Semestre
URGENCIAS GINECOLOGICAS
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién NA NS | NA NS
NA/ NS

Realizar la valoracién general. 3 3 3/2 | 3/2
Realizar la exploracion ginecoldgica. 3 3 3/2 | 3/2
Participar y colaborar con el equipo
asistencial en la atencion a la mujer con 3 3 3/2 | 3/2
problemas ginecoldgicos.
Prestar atenf:lon a I,a .mUJer en los diferentes 3 3 32 | 32
problemas ginecoldgicos.
Ejecutar un plan de atencién y cuidados
individualizado en los diferentes problemas 3 3 3/2 | 3/2
ginecoldgicos.
Informar a la mujer y su familia. 3 3 3/2 | 3/2
Realizar educacion para la salud en los
diferentes problemas de salud ginecoldgica. 3 3 S
Ofrecer apoyo emo,u'onal a la mujer con 3 3 32 | 32
problemas ginecoldgicos.
Manejar el uso de farmacos y productos
sanitarios.util'izados,dL'Jrante los problemas 3 3 32 | 32
de urgencia ginecoldgica de acuerdo a la
legislacion vigente.
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3 COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL /LA RESIDENTE DE 12 EN LA ROTACION
POR LA UNIDAD DE PREPARTO, PARTO Y PUERPERIO INMEDIATO Y CRITERIOS
DE REALIZACION DE LAS MISMAS.

COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA ASISTENCIA AL TRABAJO DE PREPARTO Y
PARTO
e Prestar atencidn al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante el parto, auxilidndose de los medios clinicos y tecnoldgicos adecuados.
— Asistir a la mujer en proceso de parto.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.
EIR1
12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn NA | NS pEEeE

NA/ NS
Diagnosticar el parto y sus fases. 3 3 3/2 | 3/2

Realizar la anamnesis y elaborar el 3 3 32 | 32

partograma.

Revisar con la mujer el plan de nacimiento. 3 3 3/2 | 3/2
Realizar exploracion fisica y obstétrica. 3 3 3/2 | 3/2
Evaluar el estado general materno. 3 3 3/2 | 3/2
Valorar la dindmica uterina. 3 3 3/2 | 3/2
Evaluar el estado fetal. 3 3 3/2 | 3/2

Identificar los factores de riesgo materno- 3 3 32 | 32

fetales.

Detectar los problemas de salud. 3 3 3/2 | 3/2
Valorar el progreso de parto. 3 3 3/2 | 3/2
Promover el parto normal. 3 3 3/2 | 3/2

Informar de la evolucién del proceso del

parto. 3 3 3/2 | 3/2

Detectar situaciones de violencia de género

. 3 3 3/2 | 3/2
en la mujer durante el proceso de parto. / /

Atender las necesidades que presentan las
mujeres en proceso de parto en situacionde | 3 3 3/2 | 3/2
violencia de género.

Realizar apoyo psicoldgico a la mujery
pareja.

Promover la participacion de los
padres/parejas en el proceso de parto.
Proporcionar confort a la mujer. 3 3 3/2 | 3/2
Realizar procedimientos y las medidas
adecuadas en el manejo del parto.

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

Manejar y utilizar diferentes técnicas

farmacoldgicas y no farmacoldgicas para 3 3 3/2 | 3/2
alivio del dolor durante el trabajo de parto.
Asistir el parto eutdcico. 3 3 3/2 | 3/2
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EIR1
12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién NA | NS | NA | NS

NA/ NS
Realizar y suturar la episiotomia, en caso
necesario.

3 3 3/2 | 3/2

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante el 3 3 3/2 | 3/2
parto, de acuerdo a la legislacién vigente.

Colaborar con el equipo asistencial en la
aplicacién de analgesia epidural.
Consulta/derivar a otros profesionales, en
€aso necesario.

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

o Reconocery prestar cuidados al/ a la recién nacido/a y en caso de necesidad
realizar la reanimacion inmediata.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR1

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién NA | NS | NA | NS

NA/ NS
Atender de forma inmediata al recién
nacido para facilitar la adaptacion a la vida 3 3 3/2 | 3/2
extrauterina

Realizar anamnesis y deteccidn de los

factores de riesgo. 3 3 | 3/2] 32

Realizar una valoracién general, incluyendo

. L P 3 3 3/2 | 3/2
las diferentes técnicas de exploracion fisica / /

Ejecutar los niveles de reanimacion
neonatal que precise.

Favorecer el contacto precoz madre-hijo/a 3 3 3/2 | 3/2

Favorecer y apoyar la lactancia materna 3 3 3/2 3/2

Aplicar los cuidados inmediatos al/ a la
recién nacido/a

Informar sobre el estado de salud del recién
nacido normal en el periodo de adaptacién

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados en el cuidado
inmediato del recién nacidoyen la
reanimacién inmediata.

3 3 3/2 | 3/2

Consultar o derivar a otros profesionales, en

. 3 3 3/2 | 3/2
caso necesario.
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COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA ASISTENCIA AL PUERPERIO.

e Prestar atencidn al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante el puerperio, auxilidndose de los medios clinicos y tecnolégicos
adecuados.

o Asistir y supervisar la evolucién de la madre y el neonato durante el
puerperio.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.
EIR1

12 Semestre 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | n A NS | NA NS

NA/ NS
Valorar el estado fisico y psicosocial de la
3 3 3/2 3/2
madre.
Detectar factores de riesgo y problemas de
salud en la madre y derivar, si fuera 3 3 3/2 3/2
necesario.
Detectar situaciones de violencia de género
3 3 3/2 3/2

en la mujer durante el puerperio.

Atender las situaciones que presentan las
mujeres durante el puerperio en situacion de 3 3 3 3
violencia de género.

Valorar el grado de conocimiento de la mujer

para el autocuidado en el puerperio. 3 3 3/2 3/2

Proporcionar educacién para la salud a la
madre, incluyendo el autocuidado, los signos 3 3 3/2 3/2
de alarma, la sexualidad y la anticoncepcion.
Asesorar a la madre sobre los cuidados del
recién nacido.

Promover la vinculacion afectiva madre-hijo. 3 3 3/2 3/2
Asesorar y apoyar a la madre en el tipo de

3 3 3/2 3/2

lactancia elegida. 3 3 3/2 3/2
Valorar la adaptacién de los padres a la

|8 acaptact P 3 3 | 32 | 32
nueva situacion.
Promover la  participacion de los
padres/parejas en el proceso de postparto y 3 3 3/2 3/2
crianza.
Realizar los exdmenes necesarios para la

3 3 3/2 3/2

supervision del puerperio.
Solicitar pruebas complementarias. 3 3 3/2 3/2
Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante el
puerperio, de acuerdo a la legislacion
vigente.

3 3 3/2 3/2

Realizar la revision posparto y valorar el nivel
de conocimientos de Ia.n?adrfe/padre en esta 3 3 3/2 3/2
fase y subsanar las deficiencias detectadas.

Consultar o derivar a otros profesionales, en

. 3 3 3/2 3/2
caso necesario.
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COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA DETECCION DE LOS FACTORES DE RIESGO
EN EL PARTO Y PUERPERIO.

Detectar precozmente los factores de riesgo y problemas de salud en el

binomio madre-hijo durante el parto y puerperio, llevando a cabo actividades

de diagnostico, control, derivacion y seguimiento de los mismos, y, en caso

necesario, tomar las medidas de urgencia oportunas.

o Prestar atencién a la mujer que presenta problemas de salud en el
embarazo, parto y puerperio.

o Detectar los problemas de salud en el neonato.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.
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EIR1
12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | ya | NS | NA | NS
NA/ NS

Realizar los exdamenes necesarios para el
diagndstico precoz del parto y puerperio de 3 3 3/2 | 3/2
alto riesgo.
Identificar los diferentes problemas de salud
en el parto y posparto.
Identificar con la mujer sus necesidades de
salud.

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

Realizar educacién sanitaria sobre los

diferentes problemas de salud. 3 3 S| e

Participar y colaborar con el equipo
asistencial en la atencion del embarazo, 3 3 3/2 | 3/2
parto, puerperio y neonato de alto riesgo.

Ejecutar un plan de atencién y cuidados
individualizado en los diferentes problemas 3 3 3/2 | 3/2
de salud en el parto y puerperio.

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante el
parto y puerperio, de acuerdo a la
legislacion vigente.

3 3 3/2 | 3/2

Consultar o derivar a otros profesionales 3 3 3/2 3/2

Identificar los casos de urgencia que ponen
en riesgo la vida de la mujer, feto o recién
nacido y manejar las situaciones
adecuadamente

3 3 3/2 3

Participar y colaborar con el equipo
asistencial en las diferentes situaciones de 3 3 3 3
urgencia.

Apoyar a la madre/padre/familia en el
proceso de duelo perinatal.
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D'ESTULS DE LA SALUT

3.1 EVALUACION DE LAS COMPETENCIAS ALCANZADAS POR EL/LA RESIDENTE DE 12 EN LA
ROTACION POR LA UNIDAD DE URGENCIAS GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA, PREPARTO,
PARTO Y PUERPERIO INMEDIATO.

| URGENCIAS DE OBSTETRICIA ¥ GINECOLOGIA, PREPARTO, PARTO ¥ PUERPERIO INMEDIATO 1%,

Nombre y apellidos:
DI f Pasaporte:
Centro: :0 Afio de residencia: 1D 1°0 2°
Especialidadi0 Promaocidn: i0

Tutorfa: 0

g

Unidad: Centro:
Colaborador/a docente: Duracidn:
Fecha de inicio: Fecha fin:

742 H.

OBJETIVOS DE LA ROTACION GRADD DE CUMPLIMIENTO
VALORACION DE LA MUJER EM LAS URGENCIAS OBSTETRICAS TOTAL PARCIAL MO COMSEGLIDN
Realizar valoracidn especifica inicial.

Realizar valoracidn general: Entrevista y Exploracidn fisica.
Realizar exploracidon obstétrica externa.

Realizar exploracidn obstétrica interna,

Auscultar frecuencia cardiaca fetal {con estetoscopio yfo
registro cardiotocografico).

Controdar dindmica uterina [manual y fo con reglstro
cardictocografico).

[F I T R TE N

Farticipar y colaborar con el equipo asistencial en la atencidn a
7 |la mujer que a acude a wrgencias durante el embarazo, parto
complicado o puerperio.

Prestar atencidn a la mujer en los diferentes problemas de

B |saled por los que puede acudir a la urgencia durante el
embarazo, parto o puerperio.

Ejecutar un plan de atencidn y cuidados individualizado en los
4 | diferentes problernas de urgencia durante el embarazo, parto
0 plserperio,

10| Informar a la mujer y su familia.

Realizar educacién para la salud a la mujer encaminadas a
faworecer el embarazo, parto o puerperio.

11

12 | Ofrecer apoyo emoconal a la mujer en caso necesario.
banejar el uso de farmacos y preductos sanitaros wtilizados
13| durante los problemas de urgencia ginecoldgica de acuerdo a
la legislacidn vigente.
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VALORACION ¥ CLIDADOS DE LA MUIER EN LAS URGENCIAS
GINECOLOGICAS

TOTAL

PARCIAL

O COMSEGL DOy

14

Realizar la valoracidn general.

15

Realizar la exploracidn ginecoldgica.

16

Participar y colaborar con el eguipo asistencial en la atencidn a
la mujer con problemas ginecoldgicos.

17

Prestar atencidn a la mujer en los diferentes problemas
ginecoldgicos.

18

Ejecutar un plan de atencidn y culdados individualizado en los
diferentes problemas ginecoldgicos.

19

Infiormar & la mujer y su familia.

20

Realizar educacidn para la salud en los diferentes problemas
de salud ginecoldgica.

21

Ofrecer apoyo emocional a la mujer con problemas
ginecoligioos.

22

fanejar el uso de fdrmacos y productos sanitarios utilizados
durante los problemas de urgencia ginecoldgica de acwerdo a
la legislacidn vigente.

ASISTENCIA AL TRABAID DE FREPARTO Y PARTO

TOTAL

PARCIAL

MO COMSEGLNID

23

Diagnosticar el parto y sus fases.

24

Realizar la anamnesis y elaborar el partograma.

25

Revisar con la mujer el plan de nacimiento.

26

Realizar exploracion fisica y obstétrica.

27

Ewaluar el estado general materno.

28

Valorar la dinamica uterina.

29

Evaluar el estado fetal.

30

Identificar los factores de riesgo materno-fetales.

i1

Detectar bos problemas de salud.

32

Valorar el progreso de parto.

i3

Promower el parto normal.

34

Informar de la evolucidn del proceso del parto.

i5

Detectar situaciones de wiolencia de género en |la mujer
durante el proceso de parto.

36

Arender las necesidades que presentan las mujeres en proceso
de parto en situacidn de violencia de género.

EX

Realizar apoyo psicoldgico a la mujer y pareja.

38

Promover la participacidn de los padres/parejas en el proceso
de parto.

39

Proporcionar confort a la mujer.
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ASISTENCIA AL TRABAJD DE FREPARTO Y PARTOD TOTAL PARCIAL  [NO COMSEGLIDDO
40 Realizar procedimientos y las medidas adecuadas en el manejo
del parto.

fanejar y utilizar diferentes técnicas farmacoldgicas y no
41 |farmacoldgicas para alivio del dolor durante el trabajo de
parto.

42| Asistir el parto eutdcico.

43| Realizar y suturar la episiotomia, en caso necesario.

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
A4 |sanitarios utilizados durante el parto, de acuerdo & la
legislacidn vigente.

Colaborar con el equipo asistencial en |z aplicacidn de
analgesia epidural.

45

A | Consulta/derivar a otros profesionales, en caso necesario.

ATENCION AL/ A LA RECIEN NACIDO /A TOTAL PARCIAL MO COMSEGLIDD
Atender de forma inmediata al recién nacido para facilitar la

47

adaptacion a la vida extrauterina

AR|Realizar anamnesis y deteccidn de los factores de riesgo.

49 Realizar una valoracidn general, incluyendo las diferentes

técnicas de exploracion fisica.

0| Ejecutar bos niveles de reanimacidn neonatal gque precise.

51| Favorecer el contacto precoz madre-hijo.

52 | Favorecer y apoyar la lactancia materna.

53| Aplicar los cuidados inmediatos al recién nacido.

54 Infarmar sobre el estado de salud del recién nacido normal en
el pericdo de adaptacidn.

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
55| sanitarios utilizados en el cuidado inmediato del recién nacido
y &n la reanimacidn inmediata.

L5 | Consultar o derivar a otros profesionales, en caso necesario.
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ASISTENCIA AL PUERFERIO TOTAL PARCIAL MO COMSEGLIDD
57| Valorar el estado fisico y psicosocial de la madre.
Detectar factores de riesgo y problemas de salud en la madre y)
o8 derivar, si fuera necesario.
Detectar situaciones de wiolencia de género en |la mujer
= durante el puerperio.
Atender las situaciones que presentan las mujeres durante el
50 puerperio en situacidn de violencia de género.
Valorar el grado de conocimiento de la mujer para el
6l autocuidado en el puerperio.
Proporcionar edwcacién para la saled a la madre, incluyendo el
{2 | autoouidado, los signos de alarma, | sexualidad yla
anticoncepcian.
{3 | Asesorar a la madre sobre los cuidados del recién nacido.
R4 | Promover la winculacidn afectiva madre-hijo.
{5 | Asesorar y apoyar a la madre en el tipo de lactancia elegida.
fi6| Valorar la adaptacidn de los padres a la nueva situacidn.
Promover la participacidn de los padres/parejas en el proceso
67 de postparto y crianza.
Realizar los exdmenes necesarios para la supervisidn del
54 puerperio.
{9| Solicitar pruebas complementarias.
Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
70| sanitarios utilizados durante el puerperio, de acuerdo a la
legislacidn vigente.
Realizar la revisidn posparto y valorar el nivel de
71| conocimientos de la madre/padre en esta fase y subsanar las
deficiencias detectadas.
72| Consultar o derivar a otros profesionales, en caso necesario.
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ASISTENCIA AL PUERPFERID TOTAL PARCIAL MO COMSEGLIDD)

57| Valorar el estado fisico y psicosocial de la madre.

Detectar factores de riesgo y problemas de salud en la madre y)
derivar, si fuera necesario.

58

Detectar situaciones de violencia de género en la mujer
durante el puerperio.

59

60 Atender las situaciones que presentan las mujeres durante el

puerperio en situacidn de violencia de género.

Valorar el grado de conocimiento de la mujer para el

6l autocuidado en el puerperio.

Proporcionar edwcacién para la saled a la madre, incluyendo el
{2 | autoouidado, los signos de alarma, | sexualidad yla
anticoncepcian.

f3 | Asesorar a la madre sobre los cuidados del recién nacido.

R4 | Promover la winculacidn afectiva madre-hijo.

{5 | Asesorar y apoyar a la madre en el tipo de lactancia elegida.

R | Valorar la adaptacidn de los padres a la nueva situacidn.

Promover la participacidn de los padres/parejas en el proceso
de postparto y crianza.

&7

68 Realizar los exdmenes necesarios para la supervisidn del

puerperio.

{9| Solicitar pruebas complementarias.

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
70| sanitarios utilizados durante el puerperio, de acuerdo a la
legislacidn vigente.

Realizar la revision posparto y valorar el nivel de
71| conocimientos de la madre/padre en esta fase y subsanar las
deficiencias detectadas.

72| Consultar o derivar a otros profesionales, en caso necesario.
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DETECCION DE LAS FACTORES DE RIESGO

TOTAL

PARCIAL

MO COMSEGLND

73

Realizar los examenes necesarios para el diagndstico precoz
del parto y puerperio de alto riesgo.

74

Identificar los diferentes problemas de salud en el parto y
posparto.

75

Identificar con la mujer sus necesidades de salud.

76

Realizar educacion sanitaria sobre los diferentes problemas de
salud.

7

Participar y colaborar con el eguipo asistencial en la atencidn
del embarazo, parto, puerperio y neonato de alto riesgo.

78

Ejecutar un plan de atencidn y culdados individualizado en los
diferentes problemas de saled en el parto y puerperio.

79

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
sanitarios utilizados durante el parto y puerperio, de acwerdo a
la legislacidn vigente.

80

Consultar o derivar a otros profesionales.

81

Identificar los casos de urgencia gue ponen en riesgo |a vida de
la mujer, feto o recién nacido y manejar las situaciones
adecuadamente

g2

Participar y colaborar con el eguipo asistencial en las
diferentes situaciones de urgencia.

83

Apoyar & la madre/padre/familia en el proceso de duelo
perinatal.

Grado de supervision que necesita durante la rotacion: ||:| Alto

[1Medic []Bajo |
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A. Conocimientos y habilidades. Calificacidn.
Conocimientos adquiridos.

Razonamiento / valoracion del problema.
Capacidad para tomar decisiones.
Habilidades.

Uso racional de los recursos.

Seguridad del paciente.

Media A: Conocimientos y habilidades: 0,00

B. Actitudes. Calificacidn.
Maotivacion.

Puntualidad [ asistencia.
Comunicacion paciente y la familia.
Trabajo en eguipo.

Valores éticos y profesionales.

| Media B: Actitudes: 0,00
Calificacidn global de la rotacidn | 70% A + 30% B): 0,00
Observaciones /Areas de mefora:
En: Fecha:
Colaborador docente de la rotackdn J Tutor W@ B¥ Responsable de la Unidad de rotacién.
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4 COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL /LA RESIDENTE DE 12 EN LA ROTACION
POR LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION DE OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA Y
CRITERIOS DE REALIZACION DE LAS MISMAS.

COMPETENCIA A ALCANZAR EN EL EMBARAZO Y PUERPERIO.

e Prestar atencién al binomio madre-hijo en el diagnéstico, control y asistencia
durante el embarazo y puerperio, auxilidndose de los medios clinicos y
tecnoldgicos adecuados.

—  Asistir ala mujer en proceso de embarazoy puerperio.

e Detectar precozmente los factores de riesgo y problemas de salud en el
binomio madre-hijo durante el embarazo y puerperio, llevando a cabo
actividades de diagnéstico, control, derivacion y seguimiento del mismo, y, en
caso necesario, tomar las medidas de urgencia oportunas.

o Prestaratencidn a la mujer que presenta problemas de salud en el embarazo
Y puerperio.

o Reconocery prestar atencion al/a la recién nacido/a y en caso de necesidad
realizar la reanimacion inmediata.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.
EIR1

12 Semestre | 22 Semestre

ASISTIR Y SUPERVISAR LA EVOLUCION DE LA
MADRE DURANTE EL EMBARAZO
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién
NA/ NS
Apoyar psicolégicamente a la mujer y su
pareja en el proceso de maternidad 3 3
paternidad.

NA | NS | NA | NS

Realizar educacion sanitaria asesorando a la
mujer y su pareja de la evolucion y cuidados 3 3
del embarazo.

Realizar los examenes necesarios para la
supervision del desarrollo del embarazo,

. . 3 3
auxilidndose se los medios clinicos y
tecnolégicos adecuados.
Realizar exploracion fisica y obstétrica. 3 3
Proporcionar confort a la mujer, manejando 3 3
diferentes técnicas farmacoldgicas.
Valoracion del estado fetal y la dindmica 3 3
uterina.
Evaluar el estado general materno. 3 3
Colaborar en las exploraciones, y peticiones 3 3

diagndsticas.
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VALORAR A LA MUIJER EN URGENCIAS EIR1
OBSTETRICAS 12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision NA | NS | NA | NS
NA/ NS

Ejecutar un plan de atencién y cuidado

R . 3 3
individualizado.

Identificar factores de riesgo que ponen en

peligro la vida de la mujer, el feto o recién 3 3
nacido/a y manejar las situaciones

adecuadamente.

Colaborar con otros profesionales en el 3 3
manejo de la situacién de urgencia.

Apoyar el proceso de duelo perinatal. 3 3

Mantener el uso de farmacos y productos
sanitarios utilizados durante la gestacion, de 3 3
acuerdo a la legislacién vigente.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.
EIR1
12 Semestre | 22 Semestre

ASISTIR Y SUPERVISAR LA EVOLUCION DE LA
MADRE DURANTE EL PUERPERIO
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS

Valorar el estado general de la puérpera.

NA | NS | NA | NS

Valorar las caracteristicas de los loquios.

Valorar la involucién uterina.

Valorar el estado del periné.

Valorar el estado de las mamas.

Wi wwwiw| w
Wi wwwiw| w

Valorar la diuresis.

Valorar la voluntad y conocimientos de la

madre para lactar. 3 3
Detectar los factores e riesgo y problemas 3 3
gue presenta la puérpera.

Elegir y ejecutar acciones para solucionar 3 3
los problemas detectados.

Aplicar las medidas necesarias para 3 3
favorecer la interaccion madre-hijo/a.

Informar y /o reforzar la lactancia elegida. 3 3
Introducir la lactancia materna precoz, en

caso de que ese sea el método elegido por 3 3
la madre.

Realizar acciones de educacién para la 3 3
salud.

Aplicar técnicas de apoyo en caso necesario. 3 3
Consultar o derivar a otros profesionales, en 3 3
caso necesario.

Manejar el uso de farmacos y productos

sanitarios utilizados durante el puerperio 3 3

inmediato de acuerdo con la legislacidn
vigente.
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CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

ASISTIR Y SUPERVISAR LA EVOLUCION DEL
NEONATO DURANTE EL PUERPERIO
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS

EIR1

12 Semestre

22 Semestre

NA

NS

NA | NS

Valorar el estado general del neonato.

Valorar el cordon umbilical.

Valorar la ingesta.

Valorar la ganancia ponderal.

Valorar la excreta.

Valorar la respuesta a estimulos.

Valorar coloracién y estado de la piel.

Valorar la temperatura.

Determinar y realizar acciones para
aumentar el bienestar neonatal.

w [Wfwiwww wlw|w

w [Wfwwww wlw|w

Participar y colaborar con el equipo
asistencial en la atencion al neonato.

Ejecutar un plan de atencién y cuidados
individualizados en los diferentes problemas
de salud del neonato.

Favorecer la interaccidn padres- hijos/as.

3

3

Realizar y colaborar en pruebas
diagnésticas.

3

3

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.
EIR1
12 Semestre

98

ASISTIR Y SUPERVISAR LA EVOLUCION DE LA
MUJER CON PATOLOGIA GINECOLOGICA

22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién NA NS | NA NS
NA/ NS

Realizar educacidn sanitaria en los 3 3
diferentes problemas de salud ginecoldgica.
Identificar las necesidades de la paciente 3 3
ginecoldgica ingresada.
Elaborar y ejecutar un plan de cuidados 3 3
preoperatorios y posoperatorios.
Ofrecer apoyo emocional a la mujer con 3 3
problemas ginecoldgicos.
Saber manejar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados para el 3 3
tratamiento de problemas ginecolégicos de
acuerdo con la legislacidn vigente.
Participar y colaborar con el equipo
asistencial en la realizacién de todos 3 3

aquellos procedimientos diagndsticos y
terapéuticos que se establezcan.
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4.1 EVALUACION DE LAS COMPETENCIAS ALCANZADAS POR EL/LA RESIDENTE DE 12 EN LA

ROTACION POR LA UNIDAD DE HOSPITALIZACION DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA.

UNIDAD DE HOSPITALIZACION DE OBSTETRICIA ¥ GINECOLOGIA 12,

Nombre y apellidos: io

DNI f Pasaporte: :0

Centro: :0 Afio de residencia: 1) 1° O 2°
Especialidad:0 Promaocidn: (0

Tutorfa:  :0

Unidad: i Centro:

Colaborador/a docente: : Duracién: JOH.

Fecha de inicio: Fecha fin:

OBJETIVOS DE LA ROTACION

GRADD DE CUMPLIMIENTO

ASISTIR ¥ SUPERVISAR LA EVOLUCION DE LA MADRE
DURANTE EL EMBARALLY

TOTAL

PARCIAL

PO COMSEGLN DO

Apoyar psicoldgicamente a la mujer y su pareja en el proceso
de maternidad paternidad.

Realizar educaciin sanitaria asesorando a la mujer y su pareja
de la ewolucidn y cuidados del embarazo.

Realizar los exdmenes necesarios para la supervision del
desarrallo del embarazo, auxilidndose se los medios clinicos y

tecnoldgicos adecuados.

Realizar exploracion flsica y obstétrica,

Proporcionar confort a la mujer, manejando diferentes
técnicas farmacoldgicas

Valoracidn del estadio fietal y la dindmica uberina.

Ewaluar el estado general matermo.

Colaborar en las exploraciones, y peticiones diagndsticas.

o |~ (on| e |

Ejecutar un plan de atencidn y cuidado individualizado.

Identificar factores de riesgo que ponen en peligra la vida de la
mujer, &l feto o recién nacidofa y manejar las situaciones
adecuadaments.

11

Colaborar con otros profesionales en el manejo de la situacidn
de urgencia.

12

Apoyar el proceso de duelo perinatal.

13

bantener el uso de firmacos y productos sandtarios utilizados
durante la gestacidn, de acwerdo a la legislacion vigente.
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ASISTIR ¥ SUPERVISAR LA EVOLUCION DE LA MADRE TOTAL PARCIAL MO COMSEGLIDO)
DURANTE EL FUERPERID
14| Valorar el estado general de la puérpera.
15| Valorar las caracteristicas de los loguios.
16| Valorar la involecidn uterina.
17| Valorar el estado del peringé.
1&|Valorar el estado de las mamas.
9| valorar la diuresis.
20| valorar la voluntad y conocimientos de la madre para lactar.
Detectar bos factores e riesgo y problemas gue presenta la
21 puUErpera.
37 Elegir y ejecutar acciones para solucionar los problemas
detectados.
Aplicar las medidas necesarias para favorecer la interaccidn
23 N
madre-hijo/a.
24| Infarmar v /o reforzar la lactancia elegida.
75 Intruf:lucir la IaFtancia matermna precoz, en caso de qQue ese Sea
el método elegido por la madre.
25| Realizar acciones de educacion para la salud.
77| Aplicar técnicas de apoyo en caso necesario.
28| Consultar o derivar a otros profesionales, en caso necesario.
Manejar &l uso de farmacos y productos sanitarios utilizados
20| durante el puerperio inmediato de acuerdo con la legislacidn
vigente.
ASISTIR ¥ SUPERVISAR LA EVOLUCION DEL NEONATO
DURANTE EL PUERPERIO TOTAL PARCIAL  [NO COMSEGLIDO
30| Valorar el estado general del neonato.
31| Valorar el cordén umibilical.
32| Valorar la ingesta.
33| Valorar la ganancia ponderal.
34| Valorar la excreta.
35| Valorar la respuesta a estimulos.
35| Valorar coloracian y estado de la plel.
37| Valorar la temperatura.
Determinar y realizar acclones para aumentar el bienestar
38 neonatal.
Participar y colaborar con el equipo asistencial en la atencidn
3 al neonato.
Ejecutar un plan de atencidn y cuidados individualizados en los
4 diferentes problemas de salud del neonato.
41| Favarecer la interaccidn padres- hijos/as.
42| Realizar y colaborar en pruebas diagndsticas.
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ASISTIR ¥ SUPERVISAR LA EVOLUCIHOIN DE LA MUJER CON
PATOLOGIA GINECOLOGICA

TOTAL

PARCIAL

MO COMSEGLND

43

Realizar educacidn sanitaria en los diferentes problemas de
salud ginecoldgica.

44

Identificar las necesidades de la paciente ginecologica
ingresada.

45

Elaborar y ejecutar un plan de cuidados precperatorios y
posoperaton os.

46

Ofrecer apoyo emocional a la mujer con problemas
ginecoldgicos.

47

Saber manejar el uso de farmacos y productos sanitarios
utilizados para el tratamiento de problemas ginecoldgioos de
acwerdo con la legislacion vigente.

48

Participar y colaborar con el equipo asistencial en la
realizacidn de todos aguellos procedimientos diagnidsticos y
terapéuticos que se establezcan.

Grado de supervision gue necesita durante la rotacién

: ||:|J|5|.|tl:l

[ I1Medio [ |Bajo |
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A. Conocimientos y habilidades. Calificacian.
Conocimientos adguiridos.
Razonamiento / valoracion del problema.
Capacidad para tomar decisiones.
Habilidades.
Uso racional de los recursos.
Seguridad del paciente.

Media A: Conocimientos y habilidades: 0,00
B. Actitudes. Calificacion.
Maotivacion.
Puntualidad f asistencia.
Comunicacion paciente y la familia.
Trabajo en equipo.
Valores éticos y profesionales.

| Media B: Actitudes: 0,00

Calificacidn global de la rotacidn | 70% A + 30% B): 0,00

Observaciones fAreas de mejora:

En: Fecha:
Colaborador docente de la rotacidn / Tuior

W1 B? Responsable de la Unidad de rotadén.
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5 COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL /LA RESIDENTE DE 12 EN LA ROTACION
POR LA UNIDAD DE NEONATOLOGIA Y CRITERIOS DE REALIZACION DE LAS
MISMAS.

COMPETENCIA A ALCANZAR EN LA (ATENCION INMEDIATA AL/ A LA RECIEN
NACIDO/A)

e Prestar atencidn al neonato en el diagndstico, control y asistencia durante el
puerperio inmediato, auxiliandose de los medios clinicos y tecnolégicos
adecuados.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR1
RECONOCER Y PRESTAR CUIDADOS AL/A LA 12 Semestre | 22 Semestre
RECIEN NACIDO/A Y, EN CASO DE
NECESIDAD, REALIZAR LA REANIMACION
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién
NA/ NS

Atender de forma inmediata al/ ala recién

nacido/a para facilitar la adaptacién a la 3 3

vida extra uterina.

NA | NS | NA | NS

Realizar la anamnesis y detectar los factores

. 3 3
de riesgo.
Realizar la valoracidn general, incluyendo 3 3
las diferentes técnicas de exploracion fisica.
Ejecutar niveles de reanimacién neonatal 3 3
que precise.
Favorecer el contacto precoz madre hijo/a. 3 3
Favorecer y apoyar la lactancia materna.
Aplicar los cuidados inmediatos al /la recién 3 3

nacido/a.

Manejar el uso de farmacos y productos
sanitarios utilizados en el cuidado inmediato
del/de la recién nacido/ayenla 3 3
reanimacion inmediata, de acuerdo con la
legislacion vigente.

Consultar y derivar a otros profesionales, en
€aso necesario.
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COMPETENCIA A ALCANZAR EN LA ATENCION AL NEONATO EN UNIDADES DE
RIESGO INTERMEDIO Y BAJO.

progresiva.

identificar los posibles problemas de salud y favorecer la

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

104

ASISTIR Y SUPERVISAR LA EVOLUCION Del
NEONATO

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS

EIR1

12 Semestre

22 Semestre

NA | NS

NA | NS

Valorar el estado general del neonato.

Valorar el cordon umbilical.

Valorar la ingesta.

Valorar la ganancia ponderal.

Valorar la excreta.

Valorar la respuesta a estimulos.

Valorar coloracion y estado de la piel.

Valorar la temperatura.

Favorecer la interaccion padres- hijos/as.

Promover la lactancia materna.

WwWwWwwiww w w|lw|w
WwWwWwwiww w w|lw|w

Determinar y realizar acciones para

. 3 3
aumentar el bienestar neonatal.
Participar y colaborar con el equipo 3 3
asistencial en la atencidn al neonato.
Ejecutar un plan de atencién y cuidados
individualizados en los diferentes problemas | 3 3
de salud del neonato.
Realizar y colaborar en pruebas 3 3
diagnésticas.
Informar a los padres de la evolucidn del 3 3
neonato..
Realizar educacion para la salud a la mujery 3 3

familia.

Prestar atencién al neonato en situacion de riesgo intermedio y bajo, para

adaptacion
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5.1 EVALUACION DE LAS COMPETENCIAS ALCANZADAS POR EL/LA RESIDENTE DE 12 EN LA

ROTACION POR LA UNIDAD DE NEONATOLOGIA.

UNIDAD DE HOSPITALIZACION DE NEONATOLOGIA 182,

Nombre y apellidos: i0

DNI / Pasaporte: :0

Centro: 0 Afio de residencia: ) 1° ) 2°
Especialidadi0 Promocidn: i0

Tutorfa: 0

Unidad: i Centro:

Colaborador/a docente: : Duracién: 70 H.

Fecha de inicio: Fecha fin:

OBJETIVOS DE LA ROTACION

GRADD DE CUMPLIMIENTO

RECOMOCER Y FRESTAR CLIDADOS ALSA
¥, EN CASDY DE NECESDAL), REALLLAR LA KEAMIN AN

L& RECIEM MACIDO/A

TOTAL

FPARCIAL

PO COMSEGLN DO

Atender de forma inmadiata alf ala recién nacido/a para
facilitar la adaptacian a |a vida extra uterina.

Realizar la anarmnesis y detectar bos factores de riesgo.

Realizar |a valoracidn general, incluyendo las diferentes
técnicas de exploracidn fisica.

Ejecutar niveles de reanimacidn neonatal que precise.

Fawvorecer el contacto precoz madre hijo/a.

Fawaorecer y apoyar la lactancia matemna.

(o |um ] W k]

Aplicar los cuidados inmediatos al fla recién nacidofa.

bdanejar el uso de farmacos y productos sanitarios utilizadios
en el cuidado inmediato del/de |a recién nacidofa y en la
reanimacidn inmediata, de acuerdo con la legislacidn vigente.

Consultar y derivar a otros profesionales, en caso necesario.
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ASISTIR Y SUFEREVISAR Lo EVOLUCION DEL NEUMATD

TOTAL

PARCIAL  NO COMNSEGLIDO

10

Valorar el estado general del neonato.

11

Valorar el corddn umbilical.

12

Valorar la ingesta.

13

Valorar la ganancia ponderal.

14

Valorar la excreta.

15

Valorar |la respuesta a estimulos.

16

Valorar coloracidn y estado de la plel.

17

Valorar la temperatura.

18

Faworecer la interaccidn padres- hijos/as.

19

Promowver la lactancia matermna.

20

Determinar y realizar acciones para aumentar el bienestar
neonatal.

21

Participar y colaborar con el eguipo asistencial en la atencidn

al neonato.

22

Ejecutar un plan de atencidn y cuidados individualizados en los

diferentes problemas de salud del neonato.

23

Realizar y colaborar en pruebas diagndsticas.

24

Informar a bos padres de la evolucidn del neonato..

25

Realizar educacidin para la salud a la mujer y familia.

Grado de supervision gue necesita durante la rotacion: ||:| Alto

[ I1Medio []Bajo |
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A. Conocimientos y habilidades. Calificacion.
Conocimientos adguiridos.

Razonamiento / valoracion del problema.
Capacidad para tomar decisiones.
Habilidades.

Uso racional de los recursos.

Seguridad del paciente.

Media A: Conocimientos y habilidades: 0,00

B. Actitudes. Calificacidn.
Maotivacion.

Puntualidad / asistencia.
Comunicacion paciente y la familia.
Trabajo en eqguipo.

Valores éticos y profesionales.

| Media B: Actitudes: 0,00
Calificacidn global de la rotacién | 70% A + 30% B): 0,00
Observaciones /Areas de mefora:
En: Fecha:
Colaborador docente de la rotackdn J Tutor W@ B¥ Responsable de la Unidad de rotacidn.
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6 COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL /LA RESIDENTE DE 12 EN LA ROTACION
POR CONSULTAS EXTERNAS DE OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA, Y CRITERIOS DE
REALIZACION DE LAS MISMAS.

COMPETENCIA A ALCANZAR EN CONSULTAS EXTERNAS DE OBSTETRICIA Y

GINECOLOGIA.

e Prestar atencion a la mujer con problemas obstétrico-ginecoldgicos, detectando
precozmente situaciones de riesgo y ayudandola a recuperarse y/o adaptarse a las
nuevas demandas de autocuidado.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

RECONOCER Y PRESTAR CUIDADOS A LA EIR1
MUJER EN LOS DIFERENTES PROBLEMAS DE | 12 Semestre | 22 Semestre
SALUD OBSTETRICOS.
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | NA | NS | NA | NS
NA/ NS

Realizar valoracidn especifica inicial. 2/1 2
Realizar Y?Ior'a.cmn general: Entrevista y 21 | 21
Exploracion fisica
Realizar exploracidn obstétrica externa. 2/1 | 2/1
Realizar exploracién obstétrica interna. 2/1 | 2/1
Auscultar frecuencia cardiaca fetal (con 1 | 21
estetoscopio y/o registro cardiotocografico).
CothroIar dln.amlca ut,e.rlna (manualy /o con 21 | 21
registro cardiotocografico).
Participar y colaborar con el equipo
asistencial en Ia? atencién a la mujer que a 21 | 21
acude a urgencias durante el embarazo,
parto complicado o puerperio.
Prestar atencién a la mujer en los diferentes
prob!emas de salu.d por los que puede 21 | 21
acudir a la urgencia durante el embarazo,
parto o puerperio.
Ejecutar un plan de atencién y cuidados
individualizado en los diferentes problemas

. 2/1 | 2/1
de urgencia durante el embarazo, parto o
puerperio.
Informar a la mujer y su familia. 2/1 2
Realizar educacion para la salud a la mujer
encaminadas a favorecer el embarazo, parto 2/1 2
0 puerperio.
Ofrecer'apoyo emocional a la mujer en caso | 21
necesario.
Manejar el uso de farmacos y productos
sanitarios utilizados durante los problemas

o . 2/1 | 2/1
de urgencia ginecoldgica de acuerdo a la
legislacion vigente.
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CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

RECONOCER Y PRESTAR CUIDADOS A LA
MUJER EN LOS DIFERENTES PROBLEMAS DE | 12 Semestre
SALUD GINECOLOGICOS.

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | ya | NS
NA/ NS

Realizar la valoracién general.

Realizar la exploracién ginecolégica.

Participar y colaborar con el equipo
asistencial en la atencion a la mujer con
problemas ginecoldgicos.

Prestar atencion a la mujer en los diferentes
problemas ginecoldgicos.

Ejecutar un plan de atencion y cuidados
individualizado en los diferentes problemas
ginecoldgicos.

Informar a la mujer y su familia.

Realizar educacion para la salud en los
diferentes problemas de salud ginecoldgica.

Ofrecer apoyo emocional a la mujer con
problemas ginecoldgicos.

Manejar el uso de farmacos y productos
sanitarios utilizados durante los problemas
de urgencia ginecoldgica de acuerdo a la
legislacion vigente.
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6.1 EVALUACION DE LAS COMPETENCIAS ALCANZADAS POR EL/LA RESIDENTE DE 12 EN LA
ROTACION POR LA UNIDAD DE CONSULTAS EXTERNAS DE  OBSTETRICIA Y
GINECOLOGIA.

| UNIDAD DE CONSULTAS EXTERNAS EN OBSTETRICIA ¥ GINECOLOGIA 1%
Nombre y apellidos: io
DNI f Pasaporte: :0
Centro: :0 Afio de residencia: 1) 1° O 2°
Especialidad:0 Promaocidn: (0
Tutor/a: :0
Unidad: i Centro:
Colaborador/a docente: : Duracién: 140 H.
Fecha de inicio: Fecha fin:
OBJETIVOS DE LA ROTACION GRADO DE CUMPLIMIENTO
RECONOCER ¥ PRESTAR CUIDADOS A LA MUJER EN LLIS
DIFERENTES PROBLEMAS DE SALUD OBSTETRICDS TOTaL PARCIAL MO CONSEGUIDG
1 | Realizar valoracidn especifica inicial.
2 | Realizar valoracidn general: Entrevista y Exploracidn fisica.
3 | Realizar exploracidn obstétrica externa.
4 | Realizar exploracidn obstétrica interna.
g Auscultar frecuencia cardiaca fetal |con estetoscopio yio
registro cardintocografico).
6 Controdar dindmica uterina [manual y /o con registro
cardiotoc ografico).
Farticipar y colaborar con el equipo asistencial en la atencidn a
7 |la mujer gque a acude & urgencias durante el embarazo, parto
complicado o puerperio.
Prestar atencidn a la mujer en los diferentes problemas de
B | salud por los que puede acudir a la urgencia durante el
embarazo, parito o pUerperia.
Ejecutar un plan de atencidn y cuidadaos individualizado en los
g | diferentes problemas de urgencia durante el embarazo, parto
O puerperio,
10| Informar a la mujer y su familia.
11 Realizar educackin para la salud a la mujer encaminadas a
faworecer el embarazo, parto o puerperio.
12| Ofrecer apoyo emocional a la mujer en caso necesario.
bdanejar el uso de farmacos y productos sanitarios utilizados
13| durante los problemas de urgencia ginecoldgica de acuerdo a
la legislacidn vigente.
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VALORACION ¥ CLIDADOS DE LA MUIER EN LAS URGENCIAS
GINECOLOGICAS

TOTAL

PARCIAL

MO COMSEGL DOy

14

Realizar la valoracion general.

15

Realizar la exploracidn ginecoldgica.

16

Participar y colaborar con el eguipo asistencial en la atencidn a
la mujer con problermas ginecoldgicos.

17

Prestar atencidn a la mujer en los diferentes problemas
ginecoligioos.

18

Ejecutar un plan de atencidn y culdados individualizado en los
diferentes problemas ginecoldgioos.

15

Infiormar & la mujer y su familia.

20

Realizar educaciin para la salud en los diferentes problemas
de salud ginecolagica.

21

Ofrecer apoyo emocional a la mujer con problemas
ginecoldgicos.

22

Manejar el uso de farmacos y productos sanitarios utilizados
durante los problemas de urgencia ginecoldgica de acwerdo a
la legislacidn vigente.

Grado de supervision que necesita durante la rotacion: ||:| Alto

[ IMedio []Bajo |
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A. Conocimientos y habilidades. Calificacidn.
Conocimientos adguiridos.
Razonamiento / valoracion del problema.
Capacidad para tomar decisiones.
Habilidades.
Uso racional de los recursos.
Seguridad del paciente.

Media A: Conocimientos y habilidades: 0,00
B. Actitudes. Calificacian.
Maotivacion.
Puntualidad / asistencia.
Comunicacion paciente y la familia.
Trabajo en eqguipo.
Valores éticos y profesionales.

| Media B: Actitudes: 0,00

Calificacidn global de la rotacidn | 70% A + 30% B): 0,00

Observaciones /Areas de mefora:

En: Fecha:
Colaborador docente de la rotaddn § Tutor

W@ B¥ Responsable de la Unidad de rotacién.




ESCOLA VALENCIANA
B D'ESTUDIS DE LA SALUT

I’= EVES Guia ltinerario Formativo

COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL/LA RESIDENTE DE 12 EN LOS
DISTINTOS ROTATORIOS DE LA ATENCION PRIMARIA,

7 COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL /LA RESIDENTE DE 12 EN LA CONSULTA
DE LA MATRONA DE ATENCION PRIMARIA.

COMPETENCIA A ALCANZAR EN LA ATENCION A LA EMBARAZADA.

e Prestar atencion al binomio madre hijo/a en el diagnéstico, control y asistencia
durante el embarazo, auxilidndose de los medios clinicos y tecnolégicos
adecuados.

o Diagnosticar y llevar a cabo el control y seguimiento del embarazo normal:

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.
EIR1
12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | NA | NS | NA | NS

NA/ NS

Captar precozmente el embarazo. 3 3 3/2 | 3/2

Realizar anamnesis y elaborar una historia
clinica completa.

3 3 3/2 | 3/2

Diagnosticar el embarazo. 3 3 3/2 | 3/2

Realizar el asesoramiento y solicitud de

examenes en el diagnostico prenatal. 3 3 | e

Asesorar a la mujer y pareja sobre la

evolucion y cuidados del embarazo. 3 3 e | s

Realizar los examenes necesarios para la
supervision del desarrollo del embarazo
auxilidndose de los medios clinicos y
tecnoldgicos adecuados.

3 3 3/2 | 3/2

Realizar el diagndstico precoz de los

factores de riesgo durante el embarazo. 3 3 | e

Evaluar el estado fetal. 3 3 3/2 | 3/2
Realizar la exploracion fisica y obstétrica. 3 3 3/2 | 3/2
Evaluar del estado general materno. 3 3 3/2 | 3/2
Identificar los factores de riesgo. 3 3 3/2 | 3/2

Identificar las necesidades y problemas de
salud con la mujer.

Solicitar e interpretar pruebas
complementarias.

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

Valorar los aspectos psicosociales durante la

gestacion. 3 3 3/2 | 3/2

Detectar situaciones de violencia de género

en la mujer gestante. 3 3 e | B
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VALORAR A LA MUIJER EN URGENCIAS EIR1
OBSTETRICAS 12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | NA | NS | NA | NS
NA/ NS

Atender las necesidades que presentan las

mujeres gestantes en situacion de violencia 3 3 3/2 | 3/2

de género.

Efectuar las medidas adecuadas en el

. 2 2
manejo de la gestacion. 3 3 3/ 3/

Apoyar psicolégicamente a la mujer y a su

pareja en el proceso de maternidad 3 3 ECE

Promover la participacion de los
padres/parejas en el proceso de embarazo.
Asesorar a la gestante-pareja en la
confeccién del plan de nacimiento.

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

Realizar educacion para la salud. 3 3 3/2 | 3/2

Ensefiar los ejercicios de fortalecimiento del

suelo pélvico durante la gestacion. 3 3 S| e

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante la
gestacion, de acuerdo a la legislacion
vigente.

3 3 3/2 | 3/2

COMPETENCIA A ALCANZAR EN LA ATENCION A LA PUERPERA.

e Prestar atencidn al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante el puerperio, auxilidndose de los medios clinicos y tecnoldgicos
adecuados.

o Asistir y supervisar la evolucion de la madre y el neonato durante el
puerperio.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR1

12 Semestre 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién | n A NS | NA NS

NA/ NS
Valorar el estado fisico y psicosocial de la 3 3 3/2 3/2
madre.
Detectar factores de riesgo y problemas de
salud en la madre y derivar, si fuera 3 3 3/2 3/2
necesario.
Detectar situaciones de violencia de género
en la mujer durante el puerperio. 3 3 3/2 3/2

Atender las situaciones que presentan las
mujeres durante el puerperio en situacion de 3 3 3 3
violencia de género.
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EIR1
12 Semestre 22 Semestre
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién | n A NS NA NS
NA/ NS
Valorar el grado de conocimiento de la mujer
. . 3 3 2 2
para el autocuidado en el puerperio.
Proporcionar educacion para la salud a la
madre, incluyendo el autocuidado, los signos
. . L . 3 3 2 2
de alarma, la sexualidad y la anticoncepcion.
Asesorar a la madre sobre los cuidados del
. . 3 3 2 2
recién nacido.
Promover la vinculacién afectiva madre-hijo.
o0 3 3 | 32| 32
Promover la lactancia materna 3 3 3/2 3/2
Asesorar y apoyar a la madre en el tipo de
Ty apoy P 3 3 | 32 | 32
lactancia elegida.
Valorar la adaptacion de los padres a la
. L. 3 3 3/2 3/2
nueva situacion.
Realizar la atencién domiciliaria de la madre
. . 3 3 3/2 3/2
y el recién nacido
Promover la  participacion de los
padres/parejas en el proceso de postpartoy| 3 3 3/2 3/2
crianza.
Ensefiar los ejercicios de fortalecimiento del
o 3 3 3/2 3/2
suelo pélvico.
Realizar los exdmenes necesarios para la
" . P 3 3 | 32| 32
supervision del puerperio.
Solicitar pruebas complementarias. 3 3 3/2 3/2
Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante el
. . L. 3 3 3/2 3/2
puerperio, de acuerdo a la legislacion
vigente.
Realizar la revision posparto y valorar el nivel
de conocimientos de la madre/padre en esta
. 3 3 3/2 3/2
fase y subsanar las deficiencias detectadas.
Consultar o derivar a otros profesionales, en 3 3 3 3
€aso necesario.
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COMPETENCIA A ALCANZAR EN LA ATENCION AL /A LA RECIEN NACIDO/A.

e Prestar atencidn al neonato dirigida a favorecer los procesos de adaptacion y
detectar precozmente las situaciones de riesgo.
o Asistir y supervisar la evolucion del neonato durante el primer mes de vida.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR1

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn NA NS | NA NS

NA/ NS
Realizar una valoracién general del neonato
incluyendo las diferentes técnicas de 3 3 3/2 | 3/2
exploracion fisica.

Detectar factores de riesgo y problemas de
salud en recién nacido, y derivar, si fuera 3 3 3 3
necesario.

Realizar actividades que favorezcan el

desarrollo del neonato. 3 3 s s

Favorecer la adaptacidn del entorno familiar

2 2
al neonato. 3 3 3/ 3/

Llevar a cabo el cuidado del recién nacido
sano, incluyendo las actividades de cribaje 3 3 3/2 | 3/2
de metabolupatia.

Realizar la atencién domiciliaria al recién
nacido y valorar el nivel de conocimientos 3 3 3/2 | 3/2
de la madre.
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COMPETENCIA A ALCANZAR EN LA DETECCION PRECOZ DE LOS FACTORES DE
RIESGO.

e Detectar precozmente los factores de riesgo y problemas de salud en el
binomio madre-hijo durante el embarazo, parto y puerperio, llevando a cabo
actividades de diagnostico, control, derivacidon y seguimiento de los mismos, vy,
en caso necesario, tomar las medidas de urgencia oportunas.

o Prestar atencién a la mujer que presenta problemas de salud en el
embarazo, parto y puerperio.
o Detectar los problemas de salud en el neonato.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR1
12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién NA NS | NA NS
NA/ NS

Realizar los exdamenes necesarios para el
diagndstico precoz del embarazo, partoy 3 3 3/2 | 3/2
puerperio de alto riesgo.
Identificar los diferentes problemas de salud
en el embarazo, parto y posparto.
Identificar con la mujer sus necesidades de
salud.

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

Realizar educacién sanitaria sobre los

diferentes problemas de salud. 3 3 S| G

Participar y colaborar con el equipo
asistencial en la atencion del embarazo, 3 3 3/2 | 3/2
parto, puerperio y neonato de alto riesgo.

Ejecutar un plan de atencién y cuidados
individualizado en los diferentes problemas 3 3 3/2 | 3/2
de salud en el embarazo, parto y puerperio.

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante el
embarazo, parto y puerperio, de acuerdo a
la legislacion vigente.

3 3 3/2 | 3/2

Consultar o derivar a otros profesionales 3 3 3/2 | 3/2

Identificar los casos de urgencia que ponen
en riesgo la vida de la mujer, feto o recién
nacido y manejar las situaciones
adecuadamente

Participar y colaborar con el equipo
asistencial en las diferentes situaciones de 3 3 3 3
urgencia.

Apoyar a la madre/padre/familia en el
proceso de duelo perinatal.
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COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA EDUCACION PARA LA SALUD.

Realizar una adecuada educacidn para la salud a la mujer, familia y comunidad

identificando las necesidades de aprendizaje en relacién con la salud materno-

infantil, la salud sexual, reproductiva y en el climaterio, llevando a cabo los

diferentes programas educativos relacionados con las necesidades detectadas.

o Llevar a cabo programas de educacién para la salud en el embarazo, el
nacimiento y el posparto.

o Llevar a cabo programas para la salud de la educacién sexual, reproductiva
y el climaterio dirigido a jévenes, mujeres, comunidad y grupos de riesgo.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.
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EIR1
12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | A | NS | NA | NS
NA/ NS

Identificar las necesidades de educacién

para la salud a nivel individual, grupal y 3 3 3/2 | 3/2

comunitaria en los diferentes grupos.

Utilizar una metodologia adecuada para
desarrollar programas de educacién para la
salud, contemplando las necesidades del
grupo, los objetivos educativos, las
actividades y técnicas grupales, los recursos
y evaluacion de los resultados.

3 3 3/2 | 3/2

Contemplar la perspectiva de género en el
disefo de programas de salud materno-
infantil, salud sexual, reproductiva y
climaterio

3 3 3/2 | 3/2

Realizar programas dirigidos a la mujer y su
pareja durante la gestacion y posparto, que
incluya preparacion para el nacimiento, la
maternidad y crianza.

Realizar entrenamiento psicofisico en la
gestacion y posparto con técnicas de
respiracion, relajacion, trabajo corporal,
masaje, u otras técnicas.

Realizar programas de prevencién de las
alteraciones del suelo pélvico.

Realizar programas de educacion afectivo-
sexual orientados a promover una actitud
responsable y una vivencia positiva de la
sexualidad en poblacién joven y adulta.
Realizar programas de educacién y apoyo a
la mujer durante el climaterio.

Informar y asesorar en materia de salud
sexual y reproductiva a los diferentes 3 3 3/2 | 3/2
grupos sociales

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2
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COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA PROMOCION DE LA SEXUALIDAD.

e Promover una vivencia positiva y una actitud responsable de la sexualidad en
la poblacidn y asesorar en materia de anticoncepcion. Realizar consejo afectivo
sexual y consejo reproductivo a la mujer, jovenes y familia.

Proporcionar educacién y asesoramiento afectivo sexual.

o Asesorar en materia de anticoncepcidn.
o Realizar consejo preconcepcional.
o Realizar prevencidon de comportamientos de riesgo para evitar y/o disminuir

embarazos no deseados.

o Realizar prevencion de comportamientos de riesgo y deteccion y
asesoramiento en la ITS.

o Proporcionar atencién afectivo - sexual, contraceptiva y prevencién de
conductas de riesgo en jévenes.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR1
1¢° 20
Semestre Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | ya | NS | NA | NS
NA/ NS

Identificar y captar precozmente a la poblacion
de riesgo y/o de mayor vulnerabilidad.
Identificar necesidades en materia de
educacion afectivo-sexual, consejo 3 3 3/2 | 3/2
preconcepcional, anticoncepcion e ITS
Ofrecer educacion para la salud y
asesoramiento en materia de sexualidad,
teniendo en cuenta la multiculturalidad de la 3 3 3/2 | 3/2
poblacién y la diversidad en la orientacion
sexual.
Asesorar y aplicar los distintos métodos
anticonceptivos y realizar el seguimiento de los
mismos, incluida la anticoncepcién de
emergencia.
Asesorar sobre la interrupcion voluntaria del
embarazo en el marco de los supuestos legales.
Identificar dificultades en la fertilidad y derivar
al equipo asistencial.
Asesorar sobre las distintas medidas
preventivas preconcepcionales

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados en consejo
reproductivo, anticoncepcion, ITS, de acuerdo a
la legislacion vigente.

3 3 3/2 | 3/2

Solicitar los exdmenes necesarios, seglin
protocolos asistenciales.

Consultar otros profesionales, en caso
necesario.

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2
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COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA REALIZACION DE ACTIVIDADES DE
PROMOCION, PREVENCION, ASISTENCIA Y RECUPERACION.

Colaborar en la realizacidn de actividades de promocidn, prevencidn, asistencia
y recuperacion de la salud sexual, reproductiva y del climaterio de la mujer.
Detectar en la mujer factores de riesgo y problemas ginecoldgicos.

Llevar a cabo actividades de deteccién precoz de cancer uterino

o Colaborar en la deteccidn del cancer de mama y ginecolégico.
o Participar y colaborar a la atencion a la mujer con problemas ginecoldgicos.
o Participar y colaborar en el diagndstico y tratamiento de las infecciones

ginecoldgicas y de trasmisidn sexual.
o Participar y colaborar en la atencién a la mujer en el climaterio.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

120

EIR1

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS NA NS NA NS

Identificar y captar precozmente a la
poblacion de riesgo y/o de mayor 3 3 3/2 | 3/2
vulnerabilidad.

Realizar los exdamenes necesarios para el
diagndstico precoz del cancer de cuello
uterino y de las infecciones ginecoldgicas y
de transmisién sexual.

Ensefiar a la mujer la técnica de
autoexploracién mamaria.

3 3 3/2 | 3/2

3 3 3/2 | 3/2

Realizar la exploracion fisica y ginecoldgica. 3 3 3/2 | 3/2
Participar y colaborar con el equipo
asistencial en el seguimiento de los 3 3 3/2 | 3/2

problemas ginecoldgicos.

Colaborar en el asesoramiento de los
tratamientos de fertilidad, incluidos los de 3 3 3/2 | 3/2
reproduccion asistida.

Detectar las necesidades y problemas mas
frecuentes relacionados con la
sintomatologia en el climaterio y asesorar
sobre el tratamiento de los mismos.

3 3 3/2 | 3/2

Realizar educacién sanitaria en los

diferentes problemas de salud ginecoldgica. 3 3 S|

Ofrecer apoyo emocional a la mujer con

problemas ginecoldgicos. 3 3 S
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VALORAR A LA MUIJER EN URGENCIAS EIR1
OBSTETRICAS 12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision NA | NS | NA | NS
NA/ NS

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
roductos sanitarios utilizados durante el

progucte zacos eu 3 | 3 | 32|32

climaterio y problemas ginecoldgicos, de

acuerdo a la legislacion vigente.

Derivar a la mujer a otros profesionales. 3 3 3/2 | 3/2
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7.1 EVALUACION DE LAS COMPETENCIAS ALCANZADAS POR EL/LA RESIDENTE DE 12 EN LA
ROTACION POR LA CONSULTA DE LA MATRONA DE ATENCION PRIMARIA.

| COMNSULTA DE LA MATROMNA DE ATENCION PRIMARIA 12, |

Mombre y apellidos: in
DNI / Pasaporte: i)
Centra: :0 Afio de residencia: 1) 1° 0 2°
Especialidad:0 Promocidn: i0
Tutorfa: 0
Unidad: Centro: i
Colaborador/a docente: : Duracién: : 350 H.
Fecha de inicio: Fecha fin: :
OBJETIVOS DE LA ROTACION GRADO DE CUMPLIMIENTO
ATENCION A LA EMBARAZADA TOTAL PARCIAL MO COMSEGLNDON
1 | Captar precozmente el emmbarazo.
2 | Realizar anamnesis y elaborar una historia dinica completa.
3 | Diagnosticar el embarazo.
Realizar el asesoramdento y solicitud de examenes en el
4 diagniostico prenatal.
5 Aczesorar a la mujer y pareja sobre la evolucidn y cuidados del
embarazo.

Realizar los exdmenes necesarios para la supervision del
B | desarrollo del embarazo auxiliindose de los medios clinicos y
tecnoldgicos adecuados.

Realizar el diagndstico precoz de los factores de riesgo durante

el embarazo.

£ | Evaluar el estadao fetal.

q | Realizar |3 exploracidn fisica y obstétrica.

10| Evaluar del estado general matermo.

11 | identificar los factores de riesgo.

12| kdentificar las necesidades y problemas de salud con la mujer.

13| Solicitar e interpretar pruebas complementarias.

14| Valorar los aspectos psicosociales durante la gestacidn.
Detectar situaciones de violencia de género en la mujer

Bestante.
Atender las necesidades que presentan las mujeres gestantes
en situacian de violenca de pénero.

17| Efactuar las medidas adecuadas en el manejo de la gestacidn.

Apoyar psicoldgicamente a la mujer y a su paraja en el proceso
de maternidad.

Promover la participacidn de los padres/parejas en el proceso

15

16

15

de ernbarazo.
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Asesorar a la gestante-pareja en la confeccidn del plan de

20

nacimiento.

21 | Realizar educacidn para la salud.

Ensefiar los ejercicios de fortalecimiento del suelo pélvico
22 durante la gestacidn.

hanejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
23| sanitarios utilizados durante |la gestacidn, de acuerdo a la

legislacidn vigente.

ATENCION A LA PUERPERA TOTAL PARCIAL D COMSEGLIDD)
24| Valorar el estado fisico y psicosocial de la madre.

Detectar factores de riesgo y problemas de salud en la madre y
derivar, sl fuera necesario.

25

Detectar situaciones de wiolencia de género en la mujer

26

durante el puerperio.

Arender |as situaciones que presentan las mujeres durante el

27

puerperio en situacidn de violencia de género.

Valorar el grado de conocimiento de la mujer para el
autocuidado en el puerperio.
Proporcionar educacidn para la salud ala madre, incluyendo el

28

20| autoouidado, los signos de alarma, la sexualidad vy la
anticoncepcion.

30| Asesorar a la madre sobre los cuidados del recién nacido.

31 | Promowver la vinculacidn afectiva madre-hijo.

32| Promover la lactancia materna.

33| Asesorar y apoyar a la madre en el tipo de lactancia elegida.

34| Valorar la adaptacidn de los padres a la nueva situacion.

35| Realizar la atencidn domiciliaria de la madre y el recién nacido.

Promower |a participacidn de los padres/parejas en el proceso
de postparto y crianza.

36

37| Ensefiar los ejercicios de fortalecimiento del suelo pélvico.

Realizar los exdmenss mecesarios para la supervisidn del

38

puerperio.

39| Solicitar pruebas complementarias.

Manejar yfo awtorizar el uso de farmacos y productos
4[| sanitarios utilizados durante el puerperio, de acverdo a la
legislacidn vigente.

Realizar la revisidn posparto v walorar el nivel de
41| conocimientos de |la madrefpadre en esta fasey subsanarlas
deficiencias detectadas.

42| Consultar o derivar a otros profesionales, en caso necesario.
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ATENCIOM AL /A LA RECIEN NACIDO/A

TOTAL

PARCIAL

N0 CONSEGLID

43

Realizar una valoracidn general del necnato incluyendo las
diferentes técnicas de exploracidn fisica.

44

Detectar factores de riesgo y problemas de salud en reclén
nacido, y derivar, sl fuera necesario.

45

Realizar actividades que faworezcan el desarrollo del neonato.

46

Fawvorecer la adaptacidn del entorno familiar al neonato.

47

Uevar a cabo el culdado del recién nacido sano, Induyendo las
actividades de cribaje de metabolupatia.

48

Realizar la atencidn domiciliaria al recién nacldo y valorar el
nivel de conocimientos de la madre.

DETECCION DE LOS FACTORES DE RIESGO

TOTAL

PARCIAL

N COMSEG LD

49

Realizar los exdmenes necesarios para el diagndstico precoz
del embarazo, parto y puerperio de alto riesgo.

50

identificar los diferentes problemas de salud en el embarazo,
parto y posparta.

51

ldentificar con la mujer sus necesidades de salud.

52

Realizar educacidn sanitaria sobre los diferentes problemas de
salud.

53

Participar y colaborar con el equipo asistencial en la atencidn
del embarazo, parto, puerperio ¥ neonato de alto rlesgo.

54

Ejecutar un plan de atencldn y culdados indhddualizado en los
diferentes problemas de salud en el embarazo, partoy

puerperio.

55

kdanejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
sanitarios utilizados durante el embarazo, parto y puerperio,
de acuerdo a la legislackn vigente.

56

Consultar o derivar a otros profesionales

57

Mdentificar los casos de urgencla que ponen en rlesgo la wida de
la mujer, feto o reclén nacido y manejar las situaciones
adecuadamente.

58

Participar y colaborar con el equipo asistencial en las
diferentes situaciones de urgencia.

59

Apoyar a la madre, padre/farnilia en el proceso de duels
perinatal
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EDUCACION PARA LA SALUD TOTAL PARCIAL  |NO COMSEGLID
ldentificar las necesidades de educacidn para la salud a nivel
individual, grupal ¥ comunitaria en los diferentes grupos.

Utilizar una metodologla adecuada para desarrollar
programas de educacldn para la salud, contemplando las
61 |necesidades del grupo, los objetivos educatives, las
actividades y técnicas grupales, los recursos y evaluacdn de
los resultados.

Contemplar la perspectiva de género en el disefio de
52 |programes de salud matemo-infantil, salud sexual,
reproductiva y climaterio.

Realizar programas dirigides a la mujer y su pareja durante la
63 | gestacldn y posparto, gue incluya preparacidén para el
nacimiento, la maternidad y crianza.

Realizar entrenamiento psicofisico en la gestacidn y pospario
H<) |com técndcas de respiracidn, relajacidn, trabajo corporal,
miasaje, u otras téonicas.

Realizar programas de prevencidn de las alteraciones del suelo
pélvico.

fealizar programas de educacidn afectivo-sexual orlentados a
i |promover una actitud responsable y una vivencla positiva de la
sexualidad en poblacidn jowen y adulta.

65

Realizar programias de educacidn y apoye a la mujer durante el
climaterio.

67

Informar y asesorar en materia de salud sexual y reproductiva
a los diferentes grupos soclales.

PROMOCION DE LA SEXUALIDAD TOTAL PARCIAL  |WOD COMSEGLIDND
ldentificar y captar precozmente & la poblacidn de resgo yfo
de mayor vulnerabilidad.

68

64

ldentificar necesidades en materia de educacion afectivo-
sexual, conse|o preconcepcional, anticoncepcidn e ITS.

70

Ofrecer educacidn para la salud y asesoramiento en materia
71 [de sexualidad, tenlende en cuenta la multioulturalidad de la
poblacidn y la diversidad en lz orlentacion sexual.

Asecorar y aplicar los distintos métodos anticonceptivos y
72 |realizar el seguimdento de bos mismas, incluida la
anticoncepcidn de emergencia.

Mcesorar sobre la interrupdén voluntaria del embarazo en el
marco de los supuestos legales.

ldentificar dificultades en |a fertilidad y derivar &l equipo
asistendcial.

73

74

MAcesorar sobre las distintas medidas preventivas
preconcepclonales.

75

Manejar yfo autorzar el uso de fArmacos y productos
76 |sanitarios wtilizados en consejo reproductivo, anticoncepcidn,
ITS, de acuerdo a la legislacidn vigente.

Solicitar los exdmenes necesarios, segin protocolos
asistenciales.

77

78 |Consultar otros profesionales, en caso necesario.
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ACTIVIDADES DE PROMOCION, PREVEMNCION, ASISTENCIA ¥
RECUPERACION

TOTAL

PARCIAL

MO COMSEGLNIDO

79

Identificar y captar precozmente a la poblacidn de riesgo yio
de mayor vulnerabilidad.

g0

Realizar los exdmenes necesarios para el diagndstico precoz
del cdncer de cuello uterino y de las infecciones ginecoldgicas
y de transmisidn sexwal.

81

Ensefiar a la mujer la técnica de autoexploracidn mamaria.

g2

Realizar la exploracidn fisica y ginecoldgica.

83

Participar y colabborar con el eguipo asistencial en el
seguimiento de los problemas ginecoldgicos.

24

Colaborar en el asesoramiento de los tratamientos de
fertilidad, incluidos los de reproduccidn asistida.

85

Detectar las necesidades y problemas mas frecuentes
relacionados con la sintomatologla en el climaterio y asesorar
solbre el tratamiento de los mismos.

86

Realizar educacidn sanitaria en los diferentes problemas de
salud ginecoldgica.

87

Ofrecer apoyo emocional a la mujer con problamas
ginecoligioos.

88

hanejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
sanitarios utilizados durante el climaterio y problemas
ginecoldgicos, de acuerdo a la legislacion vigente.

89

Deriwar a la mujer a otros profesionales.

Grado de supervision que necesita durante la rotacion: ||:| Alto

[ IMedio []Bajo |
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A. Conocimientos y habilidades. Calificacion.
Conocimientos adguiridos.

Razonamiento / valoracion del problema.
Capacidad para tomar decisiones.
Habilidades.

Uso racional de los recursos.

Seguridad del paciente.

Media A: Conocimientos y habilidades: 0,00

B. Actitudes. Calificacian.
Maotivacian.

Puntualidad / asistencia.
Comunicacion paciente y la familia.
Trabajo en eqguipo.

Valores éticos y profesionales.

| Media B: Actitudes: 0,00
Calificacidn global de la rotacidn [ 70% A + 30% B): 0,00
Observaciones /Areas de mejfora:
En: Fecha:
Colaborador docente de la rotackdn J Tutor W@ B¥ Responsable de la Unidad de rotacidn.
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GuiA

DOSSIER DE COMPETENCIAS A
ALCANZAR EN LOS DISTINTOS
ROTATORIOS, CRITERIOS DE
REALIZACION Y EVALUACION
DURANTE EL 22 ANO

DEL/DE LA RESIDENTE ESPECIALISTA EN
ENFERMERIA OBSTETRICO-GINECOLOGICA
(MATRONA)

UNIDAD DE DOCENTE DE MATRONAS
DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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#
|
COMPETENCIAS TRANSVERSALES A ALCANZAR POR EL/LA
RESIDENTE DE 22 EN LA ATENCION PRIMARIA Y ESPECIALIZADA

1 COMPETENCIAS TRANSVERSALES COMUNES A ALCANZAR POR EL /LA
RESIDENTE DE 22 EN LA ATENCION ESPECIALIZADA Y PRIMARIA Y CRITERIOS
DE REALIZACION DE LAS MISMAS.

1.1 COMPETENCIAS ASOCIADAS AL COMPORTAMIENTO ETICO Y ASPECTOS LEGALES DE 2¢.

COMPETENCIA.
e Ejercer la profesion de matrona de forma ética en base a la legislacion vigente
y asumir la responsabilidad derivada de sus actuaciones.
o Desarrollar una practica profesional segun la legislacion vigente.
o Ejercer la especialidad segun el cédigo ético de la Confederacion
Internacional de Matronas.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.
EIR 2

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | NA | NS | NA | NS
NA/ NS

Identificar los aspectos legales que rigen el

ejercicio profesional y la practica clinica de 2 2 1 1

las matronas.

Adecuar las decisiones y comportamientos
profesionales a los principios bioéticos.

Velar por el cumplimiento de los preceptos
legales y éticos de la especialidad de 2 2 1 1
matrona.

Participar de forma activa en los comités
relacionados con aspectos éticos y legales 2 2 1 1
de la especialidad.

Mostrar respeto por los valores, creencias y
costumbres de la mujer, pareja y familia.

Preservar la dignidad y la intimidad de la

mujer y la confidencialidad de la 2 2 1 1
informacion.

Registrar con rigor todas las actuaciones

gue se deriva de la atencidn a la mujery 2 2 1 1
familia.
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COMPETENCIA.
e Asesorar sobre la legislacion vigente encaminada a proteger los derechos de la

mujer y su familia.

O

Asesorar a la mujer sobre la legislacidn existente relacionada con la salud
sexual y reproductiva.

Asesorar a la mujer sobre los derechos laborales relacionados con la
maternidad.

Realizar asesoramiento y deteccidn en el campo de los derechos de la mujer
y familia.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR 2
12 Semestre 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision NA NS NA NS
NA/ NS

Orientar a la mujer en los diferentes tramites
legales relacionados con el ambito de actuacion 2 2 1 1
de la especialidad.
Identificar y asesorar a la mujer sobre la
legislacion vigente en materia de salud sexual y
reproductiva: Maternidad, adopcion,
contracepcion e interrupcion del embarazo, 2 2 1 1
reproduccion asistida, delitos contra la libertad
sexual, violencia de género, donacidn de células
madre y otras que se pudieran producir.
Detectar situaciones de riesgo relacionadas con

infracciones de derechos de la mujer y su 2 2 1 1
entorno.

Identificar y utilizar los protocolos relacionados

con la defensa de los derechos de la mujer y el 2 2 1 1
nifo.

Consultar o derivar a la mujer a otros
profesionales, en caso necesario.

1.2 COMPETENCIAS ASOCIADAS A LAS RELACIONES INTERPROFESIONALES Y TRABAJO EN
EQUIPO DE 22.

130

COMPETENCIA.
e Establecer una comunicacién efectiva con la mujer, familia y grupos sociales.

©)

Utilizar estrategias y habilidades que permitan una comunicacion efectiva
con la mujer y la familia.

Comunicarse de forma efectiva y trabajar en red con grupos sociales
(asociaciones de mujeres, asociaciones de pacientes, medios de
comunicacion y otras).
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CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién
NA/ NS

12 Semestre

NA

NS

Promover un entorno favorable que facilite
la comunicacidn con las mujeres, familia y/o
grupos.

Mantener una actitud de escucha activa,
respondiendo a sus preguntas y
facilitandole que expresen sus preferencias,
dudas y preocupaciones, transmitiendo
confianza y seguridad.

Mostrar respeto por los valores y
costumbres de la mujer y la familia.

Utilizar estrategias de comunicacion que
promuevan la autoestima, autonomia y
dignidad de la mujer.

Utilizar las diferentes técnicas de entrevista.

Usar habilidades de comunicacion
adecuadas para asesorar a la mujer en
materia de salud materno-infantil, salud
sexual, reproductiva y climaterio.

Utilizar habilidades de comunicacion
requeridas ante situaciones especiales:
comunicar malas noticias, agresiones, duelo
perinatal, personas que presenten
dificultades de comunicacién y
comprension.

Capacitar a la mujer para que tome
decisiones informadas en materia de salud
sexual, reproductiva y en el climaterio.

Utilizar habilidades de comunicacion para
relacionarse con los diferentes grupos
sociales.

Utilizar los medios de comunicacion de
forma efectiva.
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COMPETENCIA.
e Comunicarse de forma efectiva con el equipo de salud especialmente con
aquellos con los que comparte ambito de actuacion.
—  Trabajar en equipo en los diferentes ambitos de atencién materno — infantil y
atencidén de salud sexual y reproductiva.
CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR 2

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS NA | NS | NA | NS

Comunicarse de forma efectiva con todo el
equipo multidisciplinar que intervenga en la
atencidn a la poblacidn en materia de salud 2 2 1 1
materno-infantil, salud sexual, reproductiva
y climaterio.

Participar activamente en las sesiones
multidisciplinares y unidisciplinares del
centro o ambito relacionadas con la 2 2 1 1
atencidon materno-infantil, la atencion de
salud sexual y reproductiva y el climaterio.

Reconocer las competencias del resto de
profesionales del equipo de salud.

Mostrar capacidad de negociacion para la
prevencion y resolucion de conflictos dentro 2 2 1 1
del equipo.
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|1.3 COMPETENCIAS ENCAMINADAS A PROMOVER EL DESARROLLO PROFESIONAL DE 29,
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COMPETENCIA
Desarrollar actividades docentes dirigidas a las propias matronas y otros

profesionales de la salud, asi como actividades de investigacion encaminadas

a la mejora continua de la actividad profesional, y por tanto, del nivel de salud

de la mujer, del/ de la recién nacido/a y de la familia.

O

o

©)

Fundamentar su prdctica clinica en los resultados obtenidos de Ia

investigacion cientifica y en la mejor evidencia disponible.

Generar conocimiento cientifico.
Difundir conocimiento cientifico.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR 2
12 Semestre | 22 Semestre
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | ya | ns | NA | NS
NA/ NS
Identificar las bases y conocer la utilidad de
- . ) . 2 2 1 1
la practica clinica basada en la evidencia.
Buscar y seleccionar documentacién clinica ) ) 1 1
especifica de su especialidad.
Utilizar las principales bases de datos
especificas para la busqueda de informacion 2 2 1 1
relevante.
Leer criticamente documentacion cientifica. 2 2 1 1
Elaborar procedimientos, protocolos y guias 5 5 1 1
de practica clinica.
Identificar los problemas de investigacidn ) ) 1 1
desde su practica clinica.
Identificar lineas prioritarias de
investigacidn en materia de salud materno- ) ) 1 1
infantil y salud sexual, reproductiva y en el
climaterio.
Disefiar y desarrollar proyectos de
investigacion, especialmente en relacion al 2 2 1 1
area de su especialidad.
Utilizar metodologia de investigacion ) ) 1 1
cualitativa y cuantitativa.
Disefiar instrumentos para la recogida de
2 2 1 1
datos.
Utilizar programas informaticos de analisis 5 5 1 1
de datos cualitativos y cuantitativos.
Aplicar los principios éticos de la 5 5 1 1
investigacion cientifica.
Escribir trabajos cientificos propios de su
. 2 2 1 1
especialidad.
Exponer y defender eficazmente trabajos 5 5 1 1
cientificos propios de su especialidad.
Transmitir a la poblacion de forma adaptada
e inteligible, los hallazgos del conocimiento 2 2 1 1
cientifico.
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COMPETENCIA.
e Realizar una practica clinica basada en la evidencia cientifica disponible y
mantener actualizadas las competencias profesionales.
o Responsabilizarse de ejercer la especialidad de forma actualizada.
o Realizar una prictica clinica basada en la evidencia cientifica disponible.
o Evaluar los propios conocimientos, habilidades y actitudes.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR 2

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS NA | NS | NA | NS

Detectar las propias necesidades de
aprendizaje.

Participar activamente en actividades de
formacion continuada y formacion en 2 2 1 1
servicio.

Participar activamente en las sesiones
clinicas.

Participar en pruebas y procesos de
evaluacion de las competencias clinicas.

Manifestar una actitud favorable en la
actualizacidon permanente de la practica
clinica segun la evidencia cientifica
disponible.

1.4 COMPETENCIAS ASOCIADAS A LA GESTION DE 2¢.

COMPETENCIA.
e Gestionar actividades y recursos existentes en el ambito de la salud materno —
infantil y la atencidn de la salud sexual, reproductiva y climaterio.

o Participar en la organizacidon de servicios y programas de salud materno-
infantil, de atencién a la mujer y salud sexual, reproductiva y climaterio,
tanto en atencidn primaria como en especializada.

o Participar en al diagndstico de salud comunitaria conjuntamente con el
equipo de salud.
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CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR 2

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision| NA | NS | NA | NS
NA/ NS
Identificar los modelos sanitarios en Espafia
y las carteras de servicios que se ofertan a la 2 2 1 1
ciudadania.
Planificar las necesidades de recursos
humanos y materiales de los servicios de

obstétrico-ginecoldgicos, de atencion a la 2 2 2 2
mujer, salud sexual, reproductiva y
climaterio.

Participar en la coordinacion entre los
niveles asistenciales: hospital materno
infantil/atencién especializada y programas
de atencion a la mujer/ salud sexual,
reproductiva y climaterio, en atencion
primaria/ comunitaria.

Participar en la elaboracion de programas
especificos en relacién con la salud de la 2 2 2 2
mujer.

Participar activamente en la elaboracién de
protocolos y otros documentos de los
servicios obstétrico-ginecoldgicos y de los 2 2 2 2
programas de atencién a la mujer, salud
sexual, reproductiva y climaterio.

Participar en la evaluacion de los distintos
programas y unidades del drea obstétrica-
ginecoldgica y de salud sexual, reproductiva
y climaterio.

Elaborar indicadores de evaluacién de los
programas de salud materno-infantil, salud 2 2 2 2
sexual, reproductiva y climaterio.

Utilizar y elaborar los distintos sistemas de
registro de las unidades obstétrico-
ginecoldgicas y de atencion a la mujer, salud
sexual, reproductiva y climaterio.

Utilizar las tecnologias de la informacién y
comunicaciéon como herramienta asistencial
y de mejora de la atencion de las mujeres y
neonatos.

Participar en los planes de mejora de la
calidad, en base a la evidencia cientifica, en
los servicios de obstetricia y ginecologia y
de salud sexual, reproductiva y climaterio.

Realizar una gestidn clinica basada
en la evidencia.

Conocer y utilizar los instrumentos
de acceso al mercado laboral.
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COMPETENCIA

e Aplicar los principios del razonamiento clinico, deteccion de problemas, toma

de decisiones, plan de actuacion y cuidados y evaluacion, adecuados a las

diferentes situaciones clinicas en el ambito de actuacion de la matrona.

o Aplicar el razonamiento clinico en la practica asistencial de los/las matronas.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR 2

12 Semestre

22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | ya | NS | NA | NS
NA/ NS
Analizar e interpretar la informacién obtenida
. 2 2 1 1

de la anamnesis.
Diagnosticar y detectar situaciones clinicas,
factores de riesgo y problemas de salud en Ila 2 2 1 1
practica asistencial de las matronas.
Decidir, elaborar y ejecutar un plan de atencién
y cuidados adecuado a las necesidades o 2 2 1 1
problemas detectados.
Manejar las situaciones clinicas de forma

. 2 2 1 1
efectiva.
Utilizar e interpretar adecuadamente las ) ) 1 1
pruebas diagndsticas.
Evaluar los resultados de la aplicacion del plan ) ) 1 1

de atencion y cuidados establecido.

COMPETENCIA

CRITERIOS DE REALIZACION PARA LA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

136

e Emitir informes necesarios y registrar de forma efectiva las

realizadas.

o

actividades

Manejar y elaborar los distintos sistemas de registro de las unidades

obstétrico-ginecoldgicas y de atencién a la mujer, salud sexual, reproductiva

y climaterio.

Emitir informes clinicos de las unidades

atencion a la mujer, salud sexual, reproductiva y climaterio.

obstétrico ginecoldgicas y de
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12 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisiéon | yA | NS

NA/ NS
Registrar y emitir informes con rigor de
todas las actuaciones que se derivan de la 2 2
atencién a la mujer, neonato y familia.
Utilizar los diferentes sistemas de registro. 2 2
Utilizar las nuevas tecnologias de la ) )
informacion en los sistemas de registro.
Mantener actualizados los sistemas de
registros relacionados con el ambito de la 2 2
especialidad.
Participar en la elaboracion de los nuevos
sistemas de registro de documentacion 5 5

clinica en el ambito de la especialidad de
matrona.
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COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL/LA RESIDENTE DE 22 EN LOS
DISTINTOS ROTATORIOS DE LA ATENCION ESPECIALIZADA

Competencias de la asistencia especializada en los distintos rotatorios:

e Unidad de urgencias de obstetricia y ginecologia.
e Unidad de paritorio.
e Bloque quirurgico.

2 COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL /LA RESIDENTE DE 22 EN LA ROTACION
POR URGENCIAS OBSTETRICO - GINECOLOGICAS Y CRITERIOS DE REALIZACION
DE LAS MISMAS.

COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA ROTACION POR URGENCIAS OBSTETRICAS

e Prestar atencidn integral a la mujer gestante o no, que acude a la unidad de
urgencias detectando situaciones de riesgo.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA LA ADQUIRIR LA COMPETENCIA

VALORAR A LA MUJER EN URGENCIAS EIR 2
OBSTETRICAS 12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | NA | NS | NA | NS
NA/ NS

Realizar valoracidn especifica inicial. 2 2 1 1

Realizar valoracion general: Entrevista y
Exploracion fisica

Realizar exploracidn obstétrica externa. 2 2 1 1

Realizar exploracién obstétrica interna. 2 2 1 1

Auscultar frecuencia cardiaca fetal (con
estetoscopio y/o registro cardiotocografico).

Controlar dindmica uterina (manual y /o con
registro cardiotocografico).

Participar y colaborar con el equipo
asistencial en la atencion a la mujer que a
acude a urgencias durante el embarazo,
parto complicado o puerperio.

EIR2
12 Semestre | 22 Semestre
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VALORAR A LA MUJER EN URGENCIAS
OBSTETRICAS
NA | NS | NA | NS
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision
NA/ NS

Prestar atencidn a la mujer en los diferentes
problemas de salud por los que puede
acudir a la urgencia durante el embarazo,
parto o puerperio.

Ejecutar un plan de atencién y cuidados
individualizado en los diferentes problemas
de urgencia durante el embarazo, parto o
puerperio.

Informar a la mujer y su familia. 2 2 1 1

Realizar educacion para la salud a la mujer
encaminadas a favorecer el embarazo, parto| 2 2 1 1
0 puerperio.

Ofrecer apoyo emocional a la mujer en caso
necesario.

Manejar el uso de farmacos y productos
sanitarios utilizados durante los problemas
de urgencia ginecoldgica de acuerdo a la
legislacion vigente.

COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA ROTACION POR URGENCIAS
GINECOLOGICAS

e Detectar en la mujer factores de riesgo y problemas ginecolégicos.
o Participar y colaborar a la atencion a la mujer con problemas ginecoldgicos.
o Participar y colaborar en el diagndstico y tratamiento de las infecciones
ginecoldgicas y de trasmision sexual.
o Participar y colaborar en la atencién a la mujer con problemas en el
climaterio.
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CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA

COLABORAR EN LA VALORACION Y
APLICAR CUIDADOS A LA MUJER EN

URGENCIAS GINECOLOGICAS 12 Semestre
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision NA | NS
NA/ NS
Realizar la valoracién general. 2 2
Realizar la exploracién ginecoldgica. 2 2

Participar y colaborar con el equipo
asistencial en la atencion a la mujer con 2 2
problemas ginecoldgicos.

Prestar atencion a la mujer en los diferentes

. . 2 2
problemas ginecoldgicos.
Ejecutar un plan de atencién y cuidados
individualizado en los diferentes problemas 2 2
ginecoldgicos.
Informar a la mujer y su familia. 2 2

Realizar educacion para la salud en los
diferentes problemas de salud ginecoldgica.

Ofrecer apoyo emocional a la mujer con
problemas ginecolégicos.

Manejar el uso de farmacos y productos
sanitarios utilizados durante los problemas
de urgencia ginecoldgica de acuerdo a la
legislacién vigente.
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3 COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL /LA RESIDENTE DE 22 EN LA ROTACION
POR LA UNIDAD DE PREPARTO, PARTO Y PUERPERIO INMEDIATO Y CRITERIOS
DE REALIZACION DE LAS MISMAS.

COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA ASISTENCIA AL TRABAJO DE PREPARTO Y
PARTO
e Prestar atencidn al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante el parto, auxilidandose de los medios clinicos y tecnolégicos adecuados.
— Asistir ala mujer en proceso de parto.
CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR 2
12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision NA | NS | NA | NS

NA/ NS
Diagnosticar el parto y sus fases. 2 2 1 3

Realizar la anamnesis y elaborar el
partograma.

Revisar con la mujer el plan de nacimiento. | 2/1 | 2/1

Realizar exploracidn fisica y obstétrica.

Evaluar el estado general materno.

Valorar la dindamica uterina.

N[IN[FRN
N[IN[FRN

Evaluar el estado fetal.

Identificar los factores de riesgo materno-

fetales.

Detectar los problemas de salud. 2/1 | 2/1 1 1
Valorar el progreso de parto. 2 2 1 1
Promover el parto normal. 2/1 | 2/1 1 1
Informar de la evolucién del proceso del 2/1 | 2/1 1 1
parto.

Detectar situaciones de violencia de género
en la mujer durante el proceso de parto.

Atender las necesidades que presentan las
mujeres en proceso de parto en situacionde | 2 2 1 1
violencia de género.

Realizar apoyo psicoldgico a la mujery 2/1 | 2/1 1 1
pareja.

Promover la participacion de los 2/1 2/1 1 1
padres/parejas en el proceso de parto.

Proporcionar confort a la mujer. 2/1 | 2/1 1 1

Realizar procedimientos y las medidas
adecuadas en el manejo del parto.
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VALORAR A LA MUJER EN URGENCIAS EIR 1
OBSTETRICAS 12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision NA | NS | NA | NS
NA/ NS

Manejar y utilizar diferentes técnicas

farmacolégicas y no farmacoldgicas para 2 2 1 1

alivio del dolor durante el trabajo de parto.

Asistir el parto eutdcico. 2 2 1 1

Realizar y suturar la episiotomia, en caso
necesario.

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante el 2 2 1 1
parto, de acuerdo a la legislacién vigente.

Colaborar con el equipo asistencial en la
aplicacién de analgesia epidural.

Consulta/derivar a otros profesionales, en
Caso necesario.

o Reconocery prestar cuidados al/ a la recién nacido/a y en caso de necesidad
realizar la reanimacion inmediata.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR 2

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn NA | NS | NA | NS

NA/ NS
Atender de forma inmediata al recién
nacido para facilitar la adaptacion a la vida 2 2 1 1
extrauterina
Realizar anamnesis y deteccidn de los 2/1 | 2/1

factores de riesgo.

Realizar una valoracién general, incluyendo
las diferentes técnicas de exploracion fisica

Ejecutar los niveles de reanimacion
neonatal que precise.

Favorecer el contacto precoz madre-hijo/a 2 2 1 1

Favorecer y apoyar la lactancia materna 2 2 1 1

Aplicar los cuidados inmediatos al/ a la
recién nacido/a

Informar sobre el estado de salud del recién
nacido normal en el periodo de adaptacion

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados en el cuidado
inmediato del recién nacidoy en la
reanimacion inmediata.

Consultar o derivar a otros profesionales, en
€aso necesario.
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COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA ASISTENCIA AL PUERPERIO.

e Prestar atencidn al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante el puerperio, auxilidndose de los medios clinicos y tecnolégicos
adecuados.

o Asistir y supervisar la evolucién de la madre y el neonato durante el
puerperio.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.
EIR 2

12 Semestre 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién | n A NS NA NS

NA/ NS
Valorar el estado fisico y psicosocial de la| 2/1 2/1 . -
madre.
Detectar factores de riesgo y problemas de | 2/1 2/1
salud en la madre y derivar, si fuera 1 1
necesario.
Detectar situaciones de violencia de género| 2/1 2/1 1 1

en la mujer durante el puerperio.

Atender las situaciones que presentan las
mujeres durante el puerperio en situacion de 2 2 1 1
violencia de género.

Valorar el grado de conocimiento de la mujer
para el autocuidado en el puerperio.

Proporcionar educacién para la salud a la
madre, incluyendo el autocuidado, los signos | 2/1 2/1 1 1
de alarma, la sexualidad y la anticoncepcion.
Asesorar a la madre sobre los cuidados del

2/1 2/1 1 1

recién nacido. AH 4 . .
Promover la vinculacion afectiva madre-hijo. | 2/1 2/1 1 1
Asesorar y apoyar a la madre en el tipo de
Ty apoy P 21 | 21 | 1 1
lactancia elegida.
Val la adaptacion de | d I
aorar. a a”ap acién de los padres a la 21 21 1 1
nueva situacion.
Promover la  participacion de los
padres/parejas en el proceso de postpartoy | 2/1 2/1 1 1
crianza.
Realizar los exdmenes necesarios para la
izal 05 & . 108 P 21 | 21 | 1 1
supervision del puerperio.
Solicitar pruebas complementarias. 2/1 2/1 1 1
Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante el
2/1 2/1 1 1

puerperio, de acuerdo a la legislacion
vigente.

Realizar la revision posparto y valorar el nivel
de conocimientos de la madre/padre enesta | 2/1 2/1 1 1
fase y subsanar las deficiencias detectadas.
Consultar o derivar a otros profesionales, en
€aso necesario.
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COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA DETECCION DE LOS FACTORES DE RIESGO
EN EL PARTO Y PUERPERIO.

e Detectar precozmente los factores de riesgo y problemas de salud en el
binomio madre-hijo durante el parto y puerperio, llevando a cabo actividades
de diagnostico, control, derivacion y seguimiento de los mismos, y, en caso
necesario, tomar las medidas de urgencia oportunas.

o Prestar atencién a la mujer que presenta problemas de salud en el
embarazo, parto y puerperio.
o Detectar los problemas de salud en el neonato.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR2
12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn NA | NS | NA | NS
NA/ NS

Realizar los exdamenes necesarios para el
diagndstico precoz del parto y puerperio de 2 2 1 1
alto riesgo.
Identificar los diferentes problemas de salud
en el parto y posparto.
Identificar con la mujer sus necesidades de
salud.

Realizar educacién sanitaria sobre los
diferentes problemas de salud.

Participar y colaborar con el equipo
asistencial en la atencién del embarazo, 2 2 1 1
parto, puerperio y neonato de alto riesgo.

Ejecutar un plan de atencién y cuidados
individualizado en los diferentes problemas 2 2 1 1
de salud en el parto y puerperio.

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante el
parto y puerperio, de acuerdo a la
legislacion vigente.

Consultar o derivar a otros profesionales 2 2 1 1

Identificar los casos de urgencia que ponen
en riesgo la vida de la mujer, feto o recién
nacido y manejar las situaciones
adecuadamente

Participar y colaborar con el equipo
asistencial en las diferentes situaciones de 2 2 2 2
urgencia.

Apoyar a la madre/padre/familia en el
proceso de duelo perinatal.
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ROTACION POR LA UNIDAD DE URGENCIAS
PREPARTO, PARTO Y PUERPERIO INMEDIATO.

Guia Itinerario Formativo

3.1 EVALUACION DE LAS COMPETENCIAS ALCANZADAS POR EL/LA RESIDENTE DE 22 EN LA

DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA,

| URGENCIAS DE OBSTETRICIA ¥ GINECOLOGIA, PREPARTO, PARTO Y PUERPERIO INMEDIATO 282,

Nombre y apellidos: i0
DNI / Pasaporte: :0
Centro: :0 Afio de residencia: 1) 1° O 2°
Especialidadi0 Promocidn: i0
Tutorfa: 0
Unidad: i Centro:
Colaborador/a docente: : Duracién: 770 H.
Fecha de inicio: Fecha fin:
OBJETIVOS DE LA ROTACION GRADO DE CUMPLIMIENTO
VALORACION DE LA MUJER EM LAS URGENCIAS OBSTETRICAS TOTAL PARCIAL MO COMSEGLIDO
1 | Realizar valoracidn especifica iniclal.
2 | Realizar valoracidn general: Entrevista y Exploracidn fisica.
3 | Realizar exploracidn obstétrica externa.
4 | Realizar exploracidn obstétrica interna,
5 Auscultar frecuencia cardiaca fetal |con estetoscopio yio
registro cardiotocografico)
6 Controlar dindmica uterina (manual y fo con registro
cardiotoc ografico).
Farticipar y colaborar con el equipo asistencial en la atencidn a
7 |la mujer que a acude a urgencias durante el embarazo, parto
complicado o puerperio.
Prestar atencidn a la mujer en los diferentes problemas de
£ | saled por los que puede acudir a la urgencia durante el
embarazo, parto o pUerperio.
Ejecutar un plan de atencidn y cuidados individualizado en los
q | diferentes problemas de urgencia durante el embarazo, parto
O pUETperio.
10| Informar a la mujer y su familia.
11 Realizar educackin para la salud a la mujer encaminadzs a
faworecer el embarazo, parto o puerperio.
12 | Ofrecer apoyo emocional a la mujer en caso necesario.
Manejar el uso de farmacos y productos sanitaros utilizados
13| durante los problemas de urgencia ginecoldgica de acwerdo a
la legislacidn vigente.
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VALORACION ¥ CLIDADOS DE LA MUIER EN LAS URGENCIAS
GINECOLOGICAS

TOTAL

PARCIAL

O COMSEGL DOy

14

Realizar la valoracidn general.

15

Realizar la exploracidn ginecoldgica.

16

Participar y colaborar con el eguipo asistencial en la atencidn a
la mujer con problemas ginecoldgicos.

17

Prestar atencidn a la mujer en los diferentes problemas
ginecoldgicos.

18

Ejecutar un plan de atencidn y culdados individualizado en los
diferentes problemas ginecoldgicos.

19

Infiormar & la mujer y su familia.

20

Realizar educacidn para la salud en los diferentes problemas
de salud ginecoldgica.

21

Ofrecer apoyo emocional a la mujer con problemas
ginecoldgicos.

22

fanejar el uso de fdrmacos y productos sanitarios utilizados
durante los problemas de urgencia ginecoldgica de acwerdo a
la legislacidn vigente.

ASISTENCIA AL TRABAID DE FREPARTO Y PARTO

TOTAL

PARCIAL

MO COMSEGLNID

23

Diagnosticar el parto y sus fases.

24

Realizar la anamnesis y elaborar el partograma.

25

Revisar con la mujer el plan de nacimiento.

26

Realizar exploracion fisica y obstétrica.

27

Ewaluar el estado general materno.

28

Valorar la dinamica uterina.

29

Evaluar el estado fetal.

30

Identificar los factores de riesgo materno-fetales.

i1

Detectar bos problemas de salud.

32

Valorar el progreso de parto.

i3

Promower el parto normal.

34

Informar de la evolucidn del proceso del parto.

i5

Detectar situaciones de violencia de género en |la mujer
durante el proceso de parto.

36

Atender las necesidades que presentan las mujeres en proceso
de parto en situacidn de violencia de género.

37

Realizar apoyo psicologico a la mujer y pareja.

38

Promover la participacidn de los padres/parejas en el proceso
de parto.

39

Proporcionar confort a la mujer.
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ASISTENCIA AL TRABAJD DE FREPARTO Y PARTOD TOTAL PARCIAL  [NO COMSEGLIDDO
40 Realizar procedimientos y las medidas adecuadas en el manejo
del parto.

fanejar y utilizar diferentes técnicas farmacoldgicas y no
41 |farmacoldgicas para alivio del dolor durante el trabajo de
parto.

42| Asistir el parto eutdcico.

43| Realizar y suturar la episiotomia, en caso necesario.

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
A4 |sanitarios utilizados durante el parto, de acuerdo & la
legislacidn vigente.

Colaborar con el eguipo asistencial en la aplicacidn de
analgesia epidural.

45

A6 | Consulta/derivar a otros profesionales, en caso necesario.

ATEMCION AL/ A LA RECIEN NACIDO/A TOTAL PARCIAL IO COMSEGLN DDy
Atender de forma inmediata al recién nacido para facilitar la

47

adaptacion a la vida extrauterina

AR|Realizar anamnesis y deteccidn de los factores de riesgo.

49 Realizar una valoracidn general, incluyendo las diferentes

técnicas de exploracion fisica.

50| Ejecutar los niveles de reanimacidn neonatal gue precise.

51| Favorecer el contacto precoz madre-hijo.

52| Favorecer y apoyar la lactancia materna.

53| Aplicar los cuidados inmediatos al recién nacido.

54 Infarmar sobre el estado de salud del reclén nacido normal en
el pericdo de adaptacidn.

Manejar y/o autorizar el uso de férmacos y productos
55| sanitarios utilizados en el cuidado inmediato del recién nacido
y en |a reanimacidn inmediata.

L5 | Consultar o derivar a otros profesionales, en caso necesario.
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ASISTENCIA AL PUERFERIO TOTAL PARCIAL  [NO COMSEGLIDDO
57| Valorar el estado fisico y psicosocial de la madre.
Detectar factores de riesgo y problemas de salud en la madre y)
>4 derivar, si fuera necesario.
Detectar situaciones de violencia de género en la mujer
3 durante el puerperio.
Atender las situaciones que presentan las mujeres durante el
50 puerperio en situacidn de violencia de género.
Valorar el grado de conocimiento de la mujer para el
6 autocuidado en el puerperio.
Proporcionar edwcacién para la saled a la madre, incluyendo el
{2 | autoouidado, los signos de alarma, la sexualidad vy la
anticoncepcian.
{3 | Asesorar a la madre sobre los cuidados del recién nacido.
R4 | Promover la winculacidn afectiva madre-hijo.
{5 | Asesorar y apoyar a la madre en el tipo de lactancia elegida.
R | Valorar la adaptacidn de los padres a la nueva situacidn.
Promower la participacidn de los padres/parejas en el proceso
&7 de postparto y crianza.
Realizar los examenes necesarios para la supervisidn del
54 puerperio.
9| Solicitar pruebas complementarias.
Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
70| sanitarios utilizados durante el puerperio, de acuerdo a la
legislacidn vigente.
Realizar |a revision posparto y valorar el nivel de
71| conocimientos de la madre/padre en esta fase y subsanar las
deficiencias detectadas.
72| Consultar o derivar a otros profesionales, en caso necesario.
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DETECCION DE LAS FACTORES DE RIESGO TOTAL PARCIAL MO COMSEGLIDD)

Realizar los exdmenes necesarios para el diagndstico precoz

3 del parto y puerperio de alto riesgo.

74 Identificar los diferentes problemas de salud en el parto y
posparto.

75| Identificar con la mujer sus necesidades de salud.

Realizar educacidn sanitaria sobre los diferentes problemas de
salud.

Participar y colaborar con el equipo asistencial en la atencidn
del embarazo, parto, puerperio y neonato de alto riesgo.

TG

Er

Ejecutar un plan de atencidn y culdados individualizado en los

78

diferentes problemas de saled en el parto y puerperio.

hanejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
79| sanitarios utilizados durante €l parto y puerperio, de acuerdo a
la legislacidn vigente.

&0 | Consultar o derivar a otros profesionales.

Identificar los casos de urgencia gue pomen en riesgo la vida de
21| la mujer, feto o recién nacido y manejar las situaciones
adecuadamente.

Participar y colabborar con el eguipo asistencial en las
diferentes situaciones de urgencia.

g2

Apoyar & la madre/padre/familia en el proceso de duelo
perinatal.

83

Grado de supervision que necesita durante la rotacién: [[]JAlto [IMedio []Bajo |
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A. Conocimientos y habilidades. Calificacian.
Conocimientos adquiridos.
Razonamiento / valoracion del problema.
Capacidad para tomar decisiones.
Habilidades.
Uso racional de los recursos.
Seguridad del paciente.

Media A: Conocimientos y habilidades: 0,00
B. Actitudes. Calificacion.
Motivacion.
Puntualidad [ asistencia.
Comunicacion paciente y la familia.
Trabajo en eguipo.
Valores éticos y profesionales.

| Media B: Actitudes: 0,00

Calificacidn global de la rotacion | 70% A + 30% B): 0,00

Observaciones fdreas de mejora:

En: Fecha:
Colaborador docente de la rotaddn § Tutor

W@ B¥ Responsable de la Unidad de rotacién.
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4 COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL /LA RESIDENTE DE 22 EN LA ROTACION
POR QUIROFANO.

COMPETENCIA A ALCANZAR EN QUIROFANO
e Prestar atencion a la mujer y asistencia durante la resolucion quirirgica de sus
problemas de salud tanto en el embarazo como en la vida sexual, reproductiva
y climaterio, auxiliandose de los medios clinicos y tecnolégicos adecuados.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

PRESTAR ATENCION A LA MUJER DURANTE EIR 2
LA RESOLUCION QUIRURGICA DE SUS 12 Semestre | 22 Semestre
PROBLEMAS DE SALUD OBSTETRICOS O
GINECOLOGICOS.
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS
Conocer la dindmica de los principales

NA | NS | NA | NS

L . . 2/1 | 2/1

procesos quirdrgicos ginecoldgicos.
Conocer la d.in’ém.ica de Io§ p'rincipales 1 | 21
procesos quirdrgicos obstétricos.
Reali icologi I - -

ea |z.a.r apoyo psicoldgico a la mujer, pareja 1 | 21
y familia.
Conocer el material de uso y las distintas 21 5
técnicas que se usan en quiréfano.
Conocer y utilizar los diversos métodos de 1 | 2

asepsia quirurgica.

Manejar el uso de farmacos y productos
sanitarios utilizados en quiréfano, segun la 2/1 | 2/1
legislacion vigente

Comunicar y colaborar con otros
profesionales en el manejo de la situacién 2/1 | 2/1
de urgencia.
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4.1 EVALUACION DE LAS COMPETENCIAS ALCANZADAS POR EL/LA RESIDENTE DE 22 EN LA
ROTACION POR LA UNIDAD DE QUIROFANO DE OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA.

| UNIDAD DE QGUIRGFANO DE OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA DE 22, |

Mombre y apellidos:
DMl f Pasaporte:
Centro: :0 Afio de residencia: 1) 19 0 2°
EspecialidadiD Promocidn: i0

Tutorfa:  :0

ol

Unidad: Centro: i
Colaborador/a docente: Duracién: : 70 H.

Fecha de inicio: Fecha fin:

OBJETIVOS DE LA ROTACION GRADO DE CUMPLIMIENTO

FRESTAR ATENCION A LA MUJER DURANTE LA RESOLUCION
QUIRLIRGICA DE SUS PROBLEMAS DE SALUD OBSTETRICOS O TOTAL PARCIAL O CONSEGLNDD)
GINECOLOGICOS,

Conocer |a dindmica de los principales procesos quindrgicos
Einecoldgioos.

Conocer |a dindmica de los principales procesos quindrgicos
obstétricos.

Realizar apoyo psicoldgico a la mujer, pareja y familia.
Conaocer el material de uso y las distintas técnicas que se usan

en quirdfano.

Conacer y utilizar kos diversos métodos de asepsia quinirgica.
bdanejar el uso de farmacos y productos sanitarios utilizados

en quirdfano, segin la legislacidn vigente.

Comunicary colaborar con otros profesionales en el manejo

de la situacidn de urgencia.

oo |um | B W] R

Grado de supervisién que necesita durante la rotacién: |[[ JAlto [ |Medio [ ]Bajo |
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A. Conocimientos y habilidodes. Calificacidn.
Conocimientos adguiridos.

Razonamiento / valoracion del problema.
Capacidad para tomar decisiones.
Habilidades.

Uso racional de los recursos.

Seguridad del paciente.

Media A: Conocimientos y habilidades: 0,00

B. Actitudes. Calificacidn.
PMotivacion.

Puntualidad / asistencia.
Comunicacion paciente y la familia.
Trabajo en eqguipo.

Valores éticos y profesionales.

| Media B: Actitudes: 0,00
Calificacidn global de la rotacion | 70% A + 30% B): 0,00
Observaciones fAreas de mejora:
En: Fecha:
Colaborador docente de la rotackdn / Tuitor W1 B Responsable de la Unidad de rotaddn.
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COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL/LA RESIDENTE DE 22 EN LOS
DISTINTOS ROTATORIOS DE LA ATENCION PRIMARIA.

5 COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL /LA RESIDENTE DE 22 EN LA CONSULTA
DE LA MATRONA DE ATENCION PRIMARIA.

COMPETENCIA A ALCANZAR EN LA ATENCION A LA EMBARAZADA.

e Prestar atencion al binomio madre hijo/a en el diagnéstico, control y asistencia
durante el embarazo, auxilidndose de los medios clinicos y tecnolégicos
adecuados.

o Diagnosticar y llevar a cabo el control y seguimiento del embarazo normal:

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR 2
12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision = NA | NS | NA | NS
NA/ NS

Captar precozmente el embarazo. 2 2 1 1

Realizar anamnesis y elaborar una historia
clinica completa.

Diagnosticar el embarazo. 2 2 1 1

Realizar el asesoramiento y solicitud de
examenes en el diagnostico prenatal.

Asesorar a la mujer y pareja sobre la
evolucion y cuidados del embarazo.

Realizar los examenes necesarios para la
supervision del desarrollo del embarazo
auxilidndose de los medios clinicos y
tecnolégicos adecuados.

Realizar el diagnodstico precoz de los
factores de riesgo durante el embarazo.

Evaluar el estado fetal. 2 2 1 1

Realizar la exploracion fisica y obstétrica. 2 2 1 1

Evaluar del estado general materno.

Identificar los factores de riesgo. 2 2 1 1

Identificar las necesidades y problemas de
salud con la mujer.

Solicitar e interpretar pruebas
complementarias.

Valorar los aspectos psicosociales durante la

gestacion. 2/1 | 2/1 | 1 1

Detectar situaciones de violencia de género

. 2/1 2/1 1 1
en la mujer gestante.
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EIR 2
12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision NA | NS | NA | Ns
NA/ NS

Atender las necesidades que presentan las

mujeres gestantes en situacion de violencia 2 2 1 1

de género.

Efectuar las medidas adecuadas en el
manejo de la gestacion.

Apoyar psicolégicamente a la mujer y a su

; . 2/1 | 2/1 1 1
pareja en el proceso de maternidad / /

Promover la participacion de los

padres/parejas en el proceso de embarazo. 22 1 1

Asesorar a la gestante-pareja en la

confeccién del plan de nacimiento. AR A 1 1

Realizar educacidn para la salud. 2/1 | 2/1 1 1

Ensefiar los ejercicios de fortalecimiento del

- - 2/1 | 2/1 1 1
suelo pélvico durante la gestacion. / /

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante la
gestacion, de acuerdo a la legislacién
vigente.

COMPETENCIA A ALCANZAR EN LA ATENCION A LA PUERPERA.

e Prestar atencidn al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante el puerperio, auxilidndose de los medios clinicos y tecnoldgicos
adecuados.

o Asistir y supervisar la evolucién de la madre y el neonato durante el
puerperio.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR 2

12 Semestre 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién | n A NS NA NS

NA/ NS

Val | estado fisi i ial de |

alorar el estado fisico y psicosocial de la 21 21 1 1
madre.
Detectar factores de riesgo y problemas de
salud en la madre y derivar, si fuera| 2/1 2/1 1 1
necesario.
Detectar situaciones de violencia de género 1 21 1 1

en la mujer durante el puerperio.

Atender las situaciones que presentan las
mujeres durante el puerperio en situacion de 2 2 1 1
violencia de género.

Valorar el grado de conocimiento de la mujer

para el autocuidado en el puerperio. 2/1 2/ s 2
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Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS
Proporcionar educacién para la salud a la
madre, incluyendo el autocuidado, los signos
de alarma, la sexualidad y la anticoncepcién.

Asesorar a la madre sobre los cuidados del
recién nacido.

Promover la vinculacién afectiva madre-hijo.

Promover la lactancia materna

Asesorar y apoyar a la madre en el tipo de
lactancia elegida.

Valorar la adaptacion de los padres a la
nueva situacion.

Realizar la atencién domiciliaria de la madre
y el recién nacido

Promover la  participacién de los
padres/parejas en el proceso de postparto y
crianza.

Ensefiar los ejercicios de fortalecimiento del
suelo pélvico.

Realizar los examenes necesarios para la
supervision del puerperio.

Solicitar pruebas complementarias.

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante el
puerperio, de acuerdo a la legislacion
vigente.

Realizar la revisidn posparto y valorar el nivel
de conocimientos de la madre/padre en esta
fase y subsanar las deficiencias detectadas.

Consultar o derivar a otros profesionales, en
€aso necesario.
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COMPETENCIA A ALCANZAR EN LA ATENCION AL /A LA RECIEN NACIDO/A.

e Prestar atencidn al neonato dirigida a favorecer los procesos de adaptacion y
detectar precozmente las situaciones de riesgo.
o Asistir y supervisar la evolucion del neonato durante el primer mes de vida.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR 2

12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn NA | NS | NA | NS

NA/ NS
Realizar una valoracién general del neonato
incluyendo las diferentes técnicas de 2 2 1 1
exploracion fisica.

Detectar factores de riesgo y problemas de
salud en recién nacido, y derivar, si fuera 2 2 1 1
necesario.

Realizar actividades que favorezcan el
desarrollo del neonato.

Favorecer la adaptacidn del entorno familiar
al neonato.

Llevar a cabo el cuidado del recién nacido
sano, incluyendo las actividades de cribaje 2 2 1 1
de metabolupatia.

Realizar la atencién domiciliaria al recién
nacido y valorar el nivel de conocimientos 2 2 1 1
de la madre.
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COMPETENCIA A ALCANZAR EN LA DETECCION PRECOZ DE LOS FACTORES DE
RIESGO.

e Detectar precozmente los factores de riesgo y problemas de salud en el
binomio madre-hijo durante el embarazo, parto y puerperio, llevando a cabo
actividades de diagnostico, control, derivacidon y seguimiento de los mismos, vy,
en caso necesario, tomar las medidas de urgencia oportunas.

o Prestar atencién a la mujer que presenta problemas de salud en el
embarazo, parto y puerperio.
o Detectar los problemas de salud en el neonato.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR2
12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn NA | NS | NA | NS
NA/ NS

Realizar los exdamenes necesarios para el
diagndstico precoz del embarazo, partoy 2 2 1 1
puerperio de alto riesgo.
Identificar los diferentes problemas de salud
en el embarazo, parto y posparto.
Identificar con la mujer sus necesidades de
salud.

Realizar educacién sanitaria sobre los
diferentes problemas de salud.

Participar y colaborar con el equipo
asistencial en la atencién del embarazo, 2 2 1 1
parto, puerperio y neonato de alto riesgo.

Ejecutar un plan de atencién y cuidados
individualizado en los diferentes problemas 2 2 1 1
de salud en el embarazo, parto y puerperio.

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante el
embarazo, parto y puerperio, de acuerdo a
la legislacion vigente.

Consultar o derivar a otros profesionales 2 2 1 1

Identificar los casos de urgencia que ponen
en riesgo la vida de la mujer, feto o recién
nacido y manejar las situaciones
adecuadamente

Participar y colaborar con el equipo
asistencial en las diferentes situaciones de 2 2 1 2
urgencia.

Apoyar a la madre/padre/familia en el
proceso de duelo perinatal.
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Guia Itinerario Formativo

COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA EDUCACION PARA LA SALUD.

Realizar una adecuada educacidn para la salud a la mujer, familia y comunidad

identificando las necesidades de aprendizaje en relacién con la salud materno-

infantil, la salud sexual, reproductiva y en el climaterio, llevando a cabo los

diferentes programas educativos relacionados con las necesidades detectadas.

o

Llevar a cabo programas de educacidn para la salud en el embarazo, el

nacimiento y el posparto.

Llevar a cabo programas para la salud de la educacién sexual, reproductiva

y el climaterio dirigido a jévenes, mujeres, comunidad y grupos de riesgo.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién
NA/ NS

EIR 2

12 Semestre

22 Semestre

NA

NS

NA | NS

Identificar las necesidades de educacidn
para la salud a nivel individual, grupal y
comunitaria en los diferentes grupos.

Utilizar una metodologia adecuada para
desarrollar programas de educacién para la
salud, contemplando las necesidades del
grupo, los objetivos educativos, las
actividades y técnicas grupales, los recursos
y evaluacion de los resultados.

Contemplar la perspectiva de género en el
disefo de programas de salud materno-
infantil, salud sexual, reproductiva y
climaterio

Realizar programas dirigidos a la mujer y su
pareja durante la gestacion y posparto, que
incluya preparacion para el nacimiento, la
maternidad y crianza.

Realizar entrenamiento psicofisico en la
gestacién y posparto con técnicas de respiracion,
relajacion, trabajo corporal, masaje, u otras
técnicas.

Realizar programas de prevencioén de las
alteraciones del suelo pélvico.

Realizar programas de educacién afectivo-sexual
orientados a promover una actitud responsable y
una vivencia positiva de la sexualidad en
poblacion joven y adulta.

Realizar programas de educacién y apoyo a la
mujer durante el climaterio.

Informar y asesorar en materia de salud
sexual y reproductiva a los diferentes
grupos sociales
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COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA PROMOCION DE LA SEXUALIDAD.

Promover una vivencia positiva y una actitud responsable de la sexualidad en
la poblacidn y asesorar en materia de anticoncepcion. Realizar consejo afectivo
sexual y consejo reproductivo a la mujer, jovenes y familia.

Proporcionar educacién y asesoramiento afectivo sexual.

o Asesorar en materia de anticoncepcidn.
o Realizar consejo preconcepcional.
o Realizar prevencidon de comportamientos de riesgo para evitar y/o disminuir

embarazos no deseados.

o Realizar prevencion de comportamientos de riesgo y deteccion y
asesoramiento en la ITS.

o Proporcionar atencién afectivo - sexual, contraceptiva y prevencién de
conductas de riesgo en jévenes.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.
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EIR2
10 20
Semestre Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | ya | NS | NA | NS
NA/ NS

Identificar y captar precozmente a la poblacién
de riesgo y/o de mayor vulnerabilidad.
Identificar necesidades en materia de
educacién afectivo-sexual, consejo 2 2 1 1
preconcepcional, anticoncepcion e ITS
Ofrecer educacion para la salud y
asesoramiento en materia de sexualidad,
teniendo en cuenta la multiculturalidad de la 2 2 1 1
poblacién y la diversidad en la orientacién
sexual.
Asesorar y aplicar los distintos métodos
anticonceptivos y realizar el seguimiento de los
mismos, incluida la anticoncepcién de
emergencia.
Asesorar sobre la interrupcion voluntaria del
embarazo en el marco de los supuestos legales.
Identificar dificultades en la fertilidad y derivar
al equipo asistencial.
Asesorar sobre las distintas medidas
preventivas preconcepcionales

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados en consejo
reproductivo, anticoncepcion, ITS, de acuerdo a
la legislacion vigente.

Solicitar los examenes necesarios, segun
protocolos asistenciales.

Consultar otros profesionales, en caso
necesario.
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COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA REALIZACION DE ACTIVIDADES DE

PROMOCION, PREVENCION, ASISTENCIA Y RECUPERACION.

Guia Itinerario Formativo

e Colaborar en larealizacion de actividades de promocion, prevencion, asistencia

y recuperacion de la salud sexual, reproductiva y del climaterio de la mujer.

Detectar en la mujer factores de riesgo y problemas ginecoldgicos.

O

o

(@]

Llevar a cabo actividades de deteccién precoz de cancer uterino

Colaborar en la deteccion del cancer de mama y ginecolégico.

Participar y colaborar a la atencién a la mujer con problemas ginecolégicos.

Participar y colaborar en el diagnédstico y tratamiento de las infecciones

ginecoldgicas y de trasmisidn sexual.

Participar y colaborar en la atencidon a la mujer en el climaterio.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR 2
12 Semestre | 22 Semestre
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS NA | NS | NA | NS

Identificar y captar precozmente a la
poblacién de riesgo y/o de mayor 2 2 1 1
vulnerabilidad.
Realizar los examenes necesarios para el
diagndstico precoz del cancer de cuello ) ) 1 1
uterino y de las infecciones ginecoldgicas y
de transmision sexual.
Ensefiar a la mujer la técnica de ) ) 1 1
autoexploracién mamaria.
Realizar la exploracidn fisica y ginecoldgica. 2 2 1 1
Participar y colaborar con el equipo
asistencial en el seguimiento de los 2 2 1 1
problemas ginecoldgicos.
Colaborar en el asesoramiento de los
tratamientos de fertilidad, incluidos los de 2 2 1 1
reproduccion asistida.
Detectar las necesidades y problemas mas
frecuentes relacionados con la 5 5 1 1
sintomatologia en el climaterio y asesorar
sobre el tratamiento de los mismos.
Realizar educacion sanitaria en los

. . . 2 2 1 1
diferentes problemas de salud ginecoldgica.
Ofrecer apoyo emocional a la mujer con 5 5 1 1
problemas ginecoldgicos.
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Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién
NA/ NS

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante el
climaterio y problemas ginecoldgicos, de
acuerdo a la legislacion vigente.

Derivar a la mujer a otros profesionales.
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5.1 EVALUACION DE LAS COMPETENCIAS ALCANZADAS POR EL/LA RESIDENTE DE 22 EN LA
ROTACION POR LA CONSULTA DE LA MATRONA DE ATENCION PRIMARIA.

| CONSULTA DE LA MATROMNA DE ATENCION PRIMARIA 22,

Mombre y apellidos:
DMl f Pasaporte:
Centro: :0 Afio de residencia: {0 19 0 2°
EspecialidadiD Promocidn: i0

Tutorfa: 0

g

Unidad: Centro: i
Colaborador/a docente: Duracidn: : 350 H.
Fecha de inicio: Fecha fin: :

OBJETIVOS DE LA ROTACION GRADD DE CUMPLIMIENTD
ATENCION A LA EMBARAZADA TOTAL PARCIAL WO COMSEGLNDO
Captar precozmente el ermbarazo.

Realizar anammnesis y elaborar una historia dinica completa
Diagnosticar el embarazo.

Realizar el asesoramiento y solicitud de exdmenes en el
diagniostico prenatal.

Acesorar a la mujer y pareja sobre la evolucidn y culdados del
embarazo.

Realizar los examenes necesarios para la supervisidn del
desarrallo del embarazo auxilidndose de los medios clinicos y
Realizar el diagndstico precoz de los factores de riesgo durante
el embarazo.

B | Evaluar el estado fetal.
4 | Realizar |a exploracidn fisica y obstétrica.
10| Evaluar del estado general materno.

Wk

11| kdentificar los factores de riesgo.
12| identificar las necesidades y problemas de salud con |a mujer.

13| Solicitar e interpretar pruebas complementarias.

14| Valorar los aspectos psicosociales durante la gestacidn.

Detectar situaciones de violencia de género en la mujer
gestante.

Atender las necesidades que presentan las mujeres gestantes
en situacidn de violencia de género.

17| Efectuar las medidas adecuadas en el manejo de la gestacidn.
Apoyar psicoldgicamente a la mujer y a su paraja en el proceso
de maternidad

Promover la participacidn de los padres/parejas en el proceso

15

16

19

de ermbarazo.
Acesorar a la gestante-pareja en la confeccidn del plan de
nacimientao.

20
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21 | Realizar educacidn para la salud.
Ensefiar los ejercicios de fortalecimiento del suelo pélvico
22 durante la gestacidn.
Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
23 sanitarios utilizados durante la gestacidn, de acuerdo a la
ATENCION A LA PUERPERA TOTAL PARCIAL  [ND CONSEGLIDD)
24| Valorar el estado fisico y psicosocial de la madre.
Detectar factores de riesgo y problemas de salud en la madre y
25 derivar, si fuera necesario.
Detectar situaciones de wiclencia de género en la mujer
26 durante el puerperio.
Atender |as situaciones que presentan las mujeres durante el
27 puerperio en situacidn de violencia de género.
Valorar el grado de conocimiento de la mujer para el
24 autocuidado en el puerperio.
Proporcionar educacidn para |z salud ala madre, incluyendo el
20| autocuidado, los signos de alarma, la sexualidad v la
anticoncepcian.
30| Asesorar a la madre sobre los cuidados del recién nacido.
31| Promover la vinculacidn afectiva madre-hijo.
32| Promover la lactancia materna.
33| Asesorary apoyar a la madre en el tipo de lactancia elegida.
34| Valorar la adaptacidn de los padres a la nueva situacidn.
35| Realizar la atencidn domiciliaria de la madre y el recién nacido
Promower la participacidn de los padres/parejas en el proceso
36 de postparto y crianza.
37| Ensefiar los ejercicios de fortalecimiento del suelo pélvico.
Realizar los examenes necesarios para la supervision del
34 puerperio.
39| Solicitar pruebas complementarias.
Manejar yfo awtorizar el wso de farmacos y productos
A |sanitarios utilizados dwrante el pwerperio, de acwerdo a la
legislacidn vigente.
Realizar la revisidn posparto y walorar el nivel de
41| conocimientos de |la madrefpadre en esta fasey subsanarlas
deficiencias detectadas.
42| Consultar o derivar a otros profesionales, en caso necesario.
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ATEMCION AL /A LA RECIEN NACIDO /A TOTAL PARCIAL MO COMSEGLIDD

Realizar una valoracidn general del necnato incluyendo las
diferentes técnicas de exploracidn fisica.

43

a4 Detectar factores de riesgo y problemas de salud en recién

nacido, y derivar, s fuera necesario.

45| Realizar actividades que favorezcan el desarrollo del neonato.

A | Favarecer la adaptacidn del entorno familiar al neonato.

Llevar a cabo el cuidado del recién nacido sano, incluyendo las
actividades de cribaje de metabolupatia.

Realizar la atencidn domiciliaria al recién nacido y valorar el
nivel de conocimientos de |la madre.

47

48

DETECCION DE LOS FACTORES DE RIESGOD TOTAL PARCIAL MO COMSEGLIDD
Realizar los exdmenes necesarios para el diagndstico precoz

49 del embarazo, parto y puerperio de alto riesgo.

Identificar los diferentes problemas de salud en el embarazao,

0 partoy posparto.

51 | ldentificar con la mujer sus necesidades de salud.

Realizar educacidn sanitaria sobre los diferentes problemas de
salued.

Participar y colabborar con el eguipo asistencial en la atencidn

52

= del embarazo, parto, puerperio y neonato de alto riesgo.

Ejecutar un plan de atencidn y culdados individualizado en los
4| diferentes problemas de salud en el embarazo, partoy
puerperio.

Manejar y/o autorizar el uso de férmacos y productos
55| sanitarios utilizados durante &l embarazo, parto y puerperio,
de acuerdo a la legislacidn vigente.

L5 | Consultar o derivar a otros profesionales

Identificar los casos de urgencia gue ponen en riesgo |a vida de
57 |1a mujer, feto o recién nacido y manejar las situaciones
adecuadamente.

cg Participar y colaborar con el eguipo asistencial en las

diferentes situaciones de urgencia.

Apoyar & la madre/padre/familia en el proceso de duelo
perinatal.

39
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EDUCACION PARA LA SALUD

TOTAL

PARCIAL

MO COMSEGLNIDO

&0

Identificar las necesidades de educacidn para |a salud a nivel
individual, grupal y comunitaria en los diferentes grupos.

&1

Utilizar una rmetodologia adecuada para desarrollar
programas de educacidn para la saled, contemplando las

B2

Contemplar la perspectiva de género en el dizefio de
programas de salud materno-infantil, saled sexual,
reproductiva v climaterio

&3

Realizar programas dirigidos a la mujer y su pareja durante |a
gestacidn y posparto, que incluya preparacidn para el
nacirmiento, la maternidad y crianza.

&4

Realizar entrenamiento psicofisico en la gestacidn y posparto
con técnicas de respiracion, relajacian, trabajo corporal,
masaje, u otras técnicas.

65

Realizar programas de prevencidn de las alteraciones del suelo
péhvico.

&6

Realizar programas de educacidn afectivo-sexual orientados a
promover una actitud responsable y una vivencla positiva de la
sexualidad en poblacidn joven y adulta.

&7

Realizar programas de educacidn y apoyo a la mujer durante el
climaterio.

B8

Informar y asesorar en materia de salud sexual y reproductiva
a los diferentes grupos sociales.

PROMOCION DE LA SEXUALIDAD

TOTAL

PARCIAL

MO COMSEGLNID

&9

Identificar y captar precozmente a la poblacidn de riesgo y/o
de miayor vulnerabilidad.

70

Identificar necesidades en materia de educacion afectivo-
sexual, consejo preconcepcional, anticoncepcian e ITS.

71

Ofrecer educacidn para la salud y asesoramiento en materia
de sexualidad, teniendo en cuenta la multiculturalidad de la
poblacidn y la diversidad en la orientacidn sesxual.

T2

Asesorar y aplicar los distintos métodos anticonceptivas y
realizar el seguimiento de los mismas, incluida la
anticoncepcion de emergendcia.

73

Asesorar sobre la interruepcidn voluntaria del embarazo en el
rmarca de bos supuestos legales.

74

Identificar dificultades en la fertilidad y derivar al eguipo
asistencial.

75

Asesorar sobre las distintas medidas preventivas
preconcepcionales.

76

Manejar y/o autorizar el uso de férmacos y productos
sanitarios utilizados en consejo reproductivo, anticoncepcian,
ITS, de acwerdo a la legislacidn vigente.

I

Solicitar los ex3menes necesarios, segun protocolos
asistenciales.

78

Consultar otros profesionales, en caso necesario.
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ACTIVIDADES DE PROMOCION, PREVENCION, ASISTENCIA ¥
RECUPERACION
Identificar y captar precozmente a la poblacidn de riesgo y/o
de rmizyor vulnerabilidad.

TOTAL PARCIAL  [NO CONSEGLIDDO

79

Realizar los exdamenes necesarios para el diagndstico precoz
#1| del cancer de cuello utering y de las infecciones ginecoldgicas
y de transmisidn sexual.

@1 |Ensefiar a la mujer la técnica de autoexploracidn mamaria.

77 | Realizar la exploracidn fisica y ginecoldgica.

Participar y colaborar con el equipo asistencial en el
seguimiento de los problemas ginecoldgicos.

83

Colaborar en el asesoramiento de los tratamientos de
fertilidad, incluidos los de reproduccidn asistida.
Detectar las necesidades y problemas mds frecuentes

84

A5 | relacionados con la sintomatologla en el climaterio y asesorar
sobre el tratamiento de los mismos.

26 Realizar educacidn sanitaria en los diferentes problemas de

salud ginecoldgica.

Ofrecer apoyo emocional a la mujer con problamas
ginecoligioos.

87

Manejar y/o autorizar el uso de férmacos y productos
&8 | sanitarios utilizados durante el climaterio y problemas
ginecoligicos, de acuerdo a la legislacidn vigente.

#0 | Derivar a |la mujer a otros profesionales.

Grado de supervisidn que necesita durante la rotacién: [ JAlto [ ]Medio []Bajo |
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A. Conocimientos y habilidades. Calificacidn.
Conocimientos adguiridos.
Razonamiento / valoracion del problema.
Capacidad para tomar decisiones.
Habilidades.
Uszo racional de los recursos.
Seguridad del paciente.

Media A: Conocimientos y habilidades: 0,00
B. Actitudes. Calificacidn.
Maotivacion.
Puntualidad [ asistencia.
Comunicacion paciente y la familia.
Trabajo en eguipo.
Valores éticos y profesionales.

| Media B: Actitudes: 0,00

Calificacidn global de la rotacidn [ 70% A + 30% B): 0,00

Observaciones /Areas de mejfora:

En: Fecha:
Colaborador docente de la rotaddn § Tutor

W@ B¥ Responsable de la Unidad de rotacidn.
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ESCOLAVALENCIANA
D'ESTULS DE LA SALUT

6 COMPETENCIAS A ALCANZAR POR EL /LA RESIDENTE DE 22 EN LOS CENTROS
DE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA, EN ATENCION PRIMARIA.

COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA EDUCACION PARA LA SALUD.

e Realizar una adecuada educacion para la salud a la mujer, familia y comunidad
identificando las necesidades de aprendizaje en relacién con la salud materno-
infantil, la salud sexual, reproductiva y en el climaterio, llevando a cabo los
diferentes programas educativos relacionados con las necesidades detectadas.
o Llevar a cabo programas de educacién para la salud en el embarazo, el

nacimiento y el posparto.
o Llevar a cabo programas para la salud de la educacién sexual, reproductiva
y el climaterio dirigido a jévenes, mujeres, comunidad y grupos de riesgo.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR2
12 Semestre | 22 Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervision | nA | NS | NA | NS
NA/ NS

Identificar las necesidades de educacidn

para la salud a nivel individual, grupal y 2 2 1 1

comunitaria en los diferentes grupos.

Utilizar una metodologia adecuada para
desarrollar programas de educacién para la
salud, contemplando las necesidades del
grupo, los objetivos educativos, las
actividades y técnicas grupales, los recursos
y evaluacion de los resultados.

Contemplar la perspectiva de género en el
disefo de programas de salud materno-
infantil, salud sexual, reproductiva y
climaterio

Realizar programas de educacién afectivo-sexual
orientados a promover una actitud responsable y

. . - . 2 2 1 1
una vivencia positiva de la sexualidad en
poblacion joven y adulta.
Realizar programas de educacién y apoyo a la ) ) 1 1

mujer durante el climaterio.

Informar y asesorar en materia de salud
sexual y reproductiva a los diferentes 2 2 1 1
grupos sociales
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COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA PROMOCION DE LA SEXUALIDAD.

e Promover una vivencia positiva y una actitud responsable de la sexualidad en
la poblacidn y asesorar en materia de anticoncepcion. Realizar consejo afectivo
sexual y consejo reproductivo a la mujer, jovenes y familia.

Proporcionar educacién y asesoramiento afectivo sexual.

o Asesorar en materia de anticoncepcidn.
o Realizar consejo preconcepcional.
o Realizar prevencidon de comportamientos de riesgo para evitar y/o disminuir

embarazos no deseados.

o Realizar prevencion de comportamientos de riesgo y deteccion y
asesoramiento en la ITS.

o Proporcionar atencién afectivo - sexual, contraceptiva y prevencién de
conductas de riesgo en jévenes.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

EIR 2
12 20
Semestre Semestre

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisién | ya | NS | NA | NS
NA/ NS

Identificar y captar precozmente a la poblaciéon
de riesgo y/o de mayor vulnerabilidad.
Identificar necesidades en materia de
educacidn afectivo-sexual, consejo 2 2 1 1
preconcepcional, anticoncepcion e ITS
Ofrecer educacion para la salud y
asesoramiento en materia de sexualidad,
teniendo en cuenta la multiculturalidad de la 2 2 1 1
poblacién y la diversidad en la orientacién
sexual.
Asesorar y aplicar los distintos métodos
anticonceptivos y realizar el seguimiento de los
mismos, incluida la anticoncepcién de
emergencia.
Colocacién de implantes intradérmicos y DIUs 2 2 1 1
Asesorar sobre la interrupcion voluntaria del
embarazo en el marco de los supuestos legales.
Identificar dificultades en la fertilidad y derivar
al equipo asistencial.
Asesorar sobre las distintas medidas
preventivas preconcepcionales

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados en consejo
reproductivo, anticoncepcion, ITS, de acuerdo a
la legislacion vigente.

Solicitar los examenes necesarios, segun
protocolos asistenciales.
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ESCOLA VALENCIANA
D'ESTUDIS DE LA SALUT

COMPETENCIA A ALCANZAR DURANTE LA REALIZACION DE ACTIVIDADES DE

Consultar otros profesionales, en caso
necesario.

= |- .

Guia Itinerario Formativo

PROMOCION, PREVENCION, ASISTENCIA Y RECUPERACION.

e Colaborar en larealizacion de actividades de promocion, prevencion, asistencia

y recuperacion de la salud sexual, reproductiva y del climaterio de la mujer.

Detectar en la mujer factores de riesgo y problemas ginecolégicos.

(@]

O

O

O

ginecoldgicas y de trasmisién sexual.

CRITERIOS DE REALIZACION PARA ADQUIRIR LA COMPETENCIA.

Llevar a cabo actividades de deteccién precoz de céncer uterino
Colaborar en la deteccion del cancer de mama y ginecolégico.

Participar y colaborar en la atencidon a la mujer en el climaterio.

EIR 2
12 Semestre | 22 Semestre
Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS NA | NS | NA | NS
Identificar y captar precozmente a la
poblacion de riesgo y/o de mayor 2 2 1 1
vulnerabilidad.
Realizar los examenes necesarios para el
diagndstico precoz del cancer de cuello 5 5 1 1
uterino y de las infecciones ginecoldgicas y
de transmisién sexual.
Ensefiar a la mujer la técnica de ) ) 1 1
autoexploracién mamaria.
Realizar la exploracidn fisica y ginecoldgica. 2 2 1 1
Participar y colaborar con el equipo
asistencial en el seguimiento de los 2 2 1 1
problemas ginecoldgicos.
Colaborar en el asesoramiento de los
tratamientos de fertilidad, incluidos los de 2 2 1 1
reproduccion asistida.
Detectar las necesidades y problemas mas
frecuentes relacionados con la 5 5 1 1
sintomatologia en el climaterio y asesorar
sobre el tratamiento de los mismos.

Participar y colaborar a la atencién a la mujer con problemas ginecoldgicos.
Participar y colaborar en el diagndstico y tratamiento de las infecciones

UNIDAD DOCENTE DE MATRONAS DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Realizar educacion sanitaria en los
diferentes problemas de salud ginecoldgica.

Nivel de Autonomia / Nivel de Supervisidn
NA/ NS

Ofrecer apoyo emocional a la mujer con
problemas ginecoldgicos.

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y
productos sanitarios utilizados durante el
climaterio y problemas ginecoldgicos, de
acuerdo a la legislacién vigente.

Derivar a la mujer a otros profesionales.
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EVALUACION DE LAS COMPETENCIAS ALCANZADAS POR EL/LA RESIDENTE DE 22 EN LA ROTACION POR
LOS CENTROS DE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA, EN ATENCION PRIMARIA.

CENTROS DE SALUD SEXUAL ¥ REPRODUCTIVA, EN ATENCION PRIMARIA 22,

MNombre y apellidos: 0

DMl f Pasaporte: 0

Centro: i Afio de residencia: 1) 1° O 2°

Especialidad:0 Promaocidn: (0

Tutorfa: 0

Unidad: Centro:

Colaborador/a docente: Duracidn: : 210 H.

Fecha de inicio: Fecha fin:

OBJETIVOS DE LA ROTACION GRADD DE CUMPLIMIENTO

EDUCACION PARA LA SALUD TOTAL PARCIAL MO COMSEGLNDON

Identificar |as necesidades de educacidn para |a salud a nivel
individual, grupal ¥ comunitaria en los diferentes grupos.

Utilizar una metodologia adecuada para desarrollar
programas de educacidn para la salud, contemplando las
necesidades del grupa, los objetivos educativos, las
actividades y téonicas grupales, los recursos y evaluacidn de
lzs resultados

Contemplar la perspectiva de género en el disefio de
programas de salud materna-infantil, salud sexual,
reproductiva y climaterio.

Realizar programas de educacidn afectivo-sexual orientados a
promover una actitud responsable y una vivenda positiva de la
sexualidad en poblacidn jowen y adulta.

Realizar programas de educacidn y apoyo a la mujer durante el
climateria.

Informar ¥ asesorar en materia de salud sexual y reproductiva
a bos diferentes grupos sociales.
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PROMOCION DE LA SEXUALIDAD

TOTAL

PARCIAL

MO COMSEGLND

Identificar y captar precozmente a la poblacidn de riesgo yio
de mayor vulnerabilidad.

Identificar necesidades en materia de educacion afectivo-
sexual, consejo preconcepcional, anticoncepcidn e ITS.

Ofrecer educacidn para la salud y asesoramiento en materia
de sexualidad, teniendo en cuenta la multiculturalidad de la
poblacidn y la diversidad en la orientacidn sesxual.

10

Asesorar y aplicar los distintos métodos anticonceptivas y
realizar el seguimiento de los mismas, incluida la
anticoncepcion de emergendcia.

11

Colocacion de implantes intradérmicos y DIUs.

12

Asesorar sobre la interrupcidn voluntaria del embarazo en el
marco de bos supuwestos legales.

13

Identificar dificultades en la fertilidad y derivar al eguipo
asistencial.

14

Asesorar sobre las distintas medidas preventivas
preconcepcionales.

15

Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
sanitarios utilizados en consejo reproductivo, anticoncepcidn,
ITS, de acwerdo a la legislacidn vigente.

1l

Solicitar los ex3menes necesarios, segun protocolos
asistenciales.

17

Consultar otros profesionales, en caso necesario.
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ESCOLA VALENCIANA
S5 D'ESTUDIS DE LA SALUT

ACTIVIDADES DE PROMOCION, PREVENCION, ASISTENCIA ¥
RECUPERACION
Identificar y captar precozmente a la poblacidn de riesgo yio
de mayor vulnerabilidad.

TOTAL PARCIAL  [NO COMSEGLIDDO

18

Realizar los exdmenes necesarios para el diagndstico precoz
19| del cancer de cuello utering y de las infecciones ginecoldgicas
y de transmisidn sexwal.

20| Ensefiar a la mujer la técnica de autoexploracidn mamaria.

21 | Realizar la exploracidn fisica y ginecoldgica.

Participar y colabborar con el eguipo asistencial en el
seguimiento de los problemas ginecoldgicos.

22

Colaborar en el asesoramiento de los tratamientos de
fertilidad, incluidos los de reproduccidn asistida.
Detectar las necesidades y problemas mas frecuentes

23

24| relacionados con la sintomatologla en el climaterio y asesorar
solbre el tratamiento de los mismos.

75 Realizar educacidn sanitaria en los diferentes problemas de

salud ginecoldgica.

Ofrecer apoyo emocional a la mujer con problamas
ginecoligioos.

26

hanejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos
27| sanitarios utilizados durante &l climaterio y problemas
ginecoldgicos, de acuerdo & la legislacion vigente.

28| Derivar a |la mujer a otros profesionales.

Grado de supervision que necesita durante |a rotacion: ||:| Alto [ IMedio [ ]Bajo |
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A. Conocimientos y habilidades. Calificacian.
Conocimientos adquiridos.
Razonamiento / valoracion del problema.
Capacidad para tomar decisiones.
Habilidades.
Uso racional de los recursos.
Seguridad del paciente.

Media A: Conocimientos y habilidades: 0,00
B. Actitudes. Calificacion.
Motivacion.
Puntualidad [ asistencia.
Comunicacion paciente y la familia.
Trabajo en eguipo.
Valores éticos y profesionales.

| Media B: Actitudes: 0,00

Calificacidn global de la rotacion | 70% A + 30% B): 0,00

Observaciones fdreas de mejora:

En: Fecha:
Colaborador docente de la rotaddn § Tutor

W@ B¥ Responsable de la Unidad de rotacién.
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ANEXO 3

EVALUACION DE CASOS CLINICOS
O INCIDENTES CRITICOS
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EVALUACION DE CASOS CLINICOS O INCIDENTES CRITICOS.

Ape|lidas v Mombre:

Macionalidad:

I

Centro:

Ao

Tiit ulacidn:

Tutara

Dluradion:

Ratasion:

Colaboradarya dasoanie: Cartra:

Titulo del caso fincidente:

0 Puntas 1 Punto 2 Punton 3 Puntas

Elabaracion.

Planteamianta.

Justilicacidn.

Aundlisis.

Dvesgr rel I,

Transferencia de lo aprendida.

Busgueda bibliogratica.

Pracentacion eLcrita.

Exeiiicid oral.

00 0.0 0.0 0,0

Total 0,0

Puntuedda de g 27 0o F Negativa, § o 20 posithvs, 20 0 2 F positho destocado.

En i il de ]

Firrna delf de la Residente: Firrna dhel e La Tutor/a:
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ANEXO 4

INFORMES Y EVALUACIONES
ANUALES Y FINALES
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f“ ) INFORME DE EVALUACION ANUAL DE 12 DEL TUTOR

Mombre y apellidos:

DI / Pasaporte:

Centro:  © ' |  Afode residencia: 1 19 C 2°

Especialidad: Enfermeria Obstétrico - Ginecoldgica, Matrona Fromockon: :

Tutor/a:

Permanencia en el centro

Periodo de vacaciones reglamentarias:

Periodos de suspensidn del contrato, bajas, permisos...

A, ROTACIOMES (incluidas rotaciones externas autorizadas por la Comunidad Autdnomal.

Bloque Unidad Caniro Dwracidn | Calicacion | Ponderackin

Urgendias y parto, Faritorio

U.H. Obs. ¥ ginecologia | Maternidad

U, Meonatologia Pediatria

C. Matrona AP, C. Matrona

Consultas Externas G y O |C. Externas

Tedrico UDMCY EVES

Calificacidn total de las rotaciones

B. ALTIVIDADES COMPLEMENTARIAS.

TIRD WIVEL DENOMINACION IREFERENCIA DURACION N (0,01 A.0,3)

Calificacidn total de las actividades complementarias,

C. CALIFICACION ANUAL DEL TUTOR.

COMENTARIOS:

CALIFICACION CUANTITATIVA DEL TUTDR |

CALIFICACION GLOBAL ANUAL DEL RESIDENTE ([A*65+C*25)/90)+ B come Mixime 1:|

Fecha: Firma del Tutorfa:
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ESCOLA VALENCIANA
B D'ESTUDIS DE LA SALUT

Iﬂ| V) | EVALUACION ANUAL DE 12 POR EL COMITE DE EVALUACION
Mombre y apellidos:
DI / Pasaporte: H
Centro:  © |  Afode residencia: 1 19 C 2°
Especialidad: Enfermeria Obstétrico - Ginecoldgica, Matrona | Promeacking :
Tutor/a:

| CALIFICACIGM DEL INFORME ANUAL DEL TUTOR (1- 10): |

CALIFICACION EVALUACION ANUAL 12 DEL COMITE (1-10):
CUANTITATIVA. [

CUALITATIVA |

CAUSA DE EVALUACION NEGATIVA 12(<5):

OBSERVACIONES:

Lugar y Fecha:
Sello de la instituchin: EL PRESIDENTE/A DEL COMITE DE EVALUACKIN:

Fdo.:
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[ FIFs | INFORME DE EVALUACION DEL TUTOR SOBRE EL PERIODO
I )

DE RECUPERACION DE 19

Mombre y apellidos:

DI / Pasaporte:

Centro:  : | afo de residencia: 1) 190 2°
Especialidad:Enfermeria Obstétrico - Ginecoldgica. Matrona Fromeockin:

Tutor/a:

A, ROTACIOMES (incluidas rotaciones externas autorizadas por la Comunidad Autdnomal.

Blegque

Unidiad Canlro Duracidn | Callicacion | Ponderacidn

B. ALTIVIDADES CUOMPLEMENTARIAS.

Calificacidn total de las rotaciones

TIRD

HIVEL

DENOMINACION IREFERENCIA. DURACION N 0,01 A 0.3 |

C. CALIFICACION ANUAL DEL TUTOR.

Calificacidn total de las actividades complementarias,

COMENTARIOS:

CALIFICACION CUANTITATIVA DEL TUTOR |

CALIFICACION GLOBAL ANUAL DEL RESIDENTE ({A*70+C*30}/90)+ B como Méuimo 1:]

Fecha:

Firma del Tutora:




ESCOLA VALENCIANA
B D'ESTUDIS DE LA SALUT

I’= EVES Guia ltinerario Formativo

s |:I'- tx. EVALUACION DEL PERIODO DE RECUPERACION Y EVALUACION

I ' GLOBAL ANUAL DE 12 POR EL COMITE DE EVALUACION
Mombre y apellidos: 0
DI/ Pasaporte: 0
Centro: 0 Afio de residencia: ¥ 1% 0 2°
Especialidad:0 | Promecidn: 30
Tutorfa: 0

[EL INFORME DE EVALUACIGN DEL TUTOR SOBRE PERIODO DE RECUPERACION (1-10): |

CALIFICACION DEL PERIODO DE RECUPERACION POR EL COMITE DE EVALUACION
CUANTITATIVA [1-10) |

CUALITATIVA |

CALIFICACION GLOBAL DEL ARO DE RESIDENCIA POR EL COMITE DE EVALUACION (sélo se

cumplimentars en caso de evaluacidn positiva del periodo de recuperacidn)
CUANTITATIVA |

CUALITATIVA |

Lugar y Fecha:
Sello de la institucidn: EL PRESIDENTE,A DEL COMITE DE EVALUACIGN:
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f“ ) INFORME DE EVALUACION ANUAL DE 22 DEL TUTOR

Mombre y apellidos:

DI / Pasaporte:
Centro:  © |  Afoderesidencia: 3D 1°C 2°

Especialidad: Enfermeria Obstétrico - Ginecoldgica, Matrona Fromockon: :

Tutor/a:

Permanencia en el centro

Periodo de vacaciones reglamentarias:

Periodos de suspensidn del contrato, bajas, permisos...

A, ROTACIONES (incluidas rotaciones externas autorizadas por la Comunidad Autdnomal.

Bloqua Unidiad Canlro Duracidn | Callicacion | Ponderacidn

Urgendias y parto, Faritorio

OQuinifano de Oy G Quirdfano

C55R A. Primaria
C. Matrona A.P. C. Matrona
Tedrico UDMCY EVES

Calificacidn total de las rotaciones

B. ALTIVIDADES COMPLEMENTARIAS.

TIRD WIVEL DENOMINACION IREFERENCIA DURACION N (0,01 A.0,3)

Calificacidn total de las actividades complementarias,

C. CALIFICACION ANUAL DEL TUTOR.

COMENTARIOS:

CALIFICACION CUANTITATIVA DEL TUTDR |

CALIFICACION GLOBAL ANUAL DEL RESIDENTE {{A*65+C*25)/90)+ B come Miximo 1:|

Fecha: Firma del Tutorfa:
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ESCOLA VALENCIANA
B D'ESTUDIS DE LA SALUT

Iﬂ| i) | EVALUACION ANUAL DE 22 POR EL COMITE DE EVALUACION
Mombre y apellidos:
DI / Pasaporte: H
Centro:  © |  Afode residencia: 1 19 C 2°
Especialidad: Enfermeria Obstétrico - Ginecoldgica, Matrona | Promeacking :
Tutor/a:

| CALIFICACIGM DEL INFORME ANUAL DEL TUTOR (1- 10): |

CALIFICACION EVALUACION ANUAL 12 DEL COMITE (1-10):
CUANTITATIVA. [

CUALITATIVA |

CAUSA DE EVALUACION NEGATIVA 12(<5):

OBSERVACIONES:

Lugar y Fecha:
Sello de la instituchin: EL PRESIDENTE/A DEL COMITE DE EVALUACKIN:

Fdo.:
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[ FIFs | INFORME DE EVALUACION DEL TUTOR SOBRE EL PERIODO
I )

DE RECUPERACION DE 2¢

Mombre y apellidos:

DI / Pasaporte:

Centro:  : | afo de residencia: 1) 190 2°
Especialidad:Enfermeria Obstétrico - Ginecoldgica. Matrona Fromeockin:

Tutor/a:

A, ROTACIOMES (incluidas rotaciones externas autorizadas por la Comunidad Autdnomal.

Blegque

Unidiad Canlro Duracidn | Callicacion | Ponderacidn

B. ALTIVIDADES CUOMPLEMENTARIAS.

Calificacidn total de las rotaciones

TIRD

HIVEL

DENOMINACION IREFERENCIA. DURACION N 0,01 A 0.3 |

C. CALIFICACION ANUAL DEL TUTOR.

Calificacidn total de las actividades complementarias,

COMENTARIOS:

CALIFICACION CUANTITATIVA DEL TUTOR |

CALIFICACION GLOBAL ANUAL DEL RESIDENTE ({A*70+C*30}/90)+ B como Méuimo 1:]

Fecha:

Firma del Tutora:
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ESCOLA VALENCIANA
B D'ESTUDIS DE LA SALUT

[ |I|I |:'~. EVALUACION DEL PERIODO DE RECUPERACION Y EVALUACION
I : GLOBAL ANUAL DE 22 POR EL COMITE DE EVALUACION

Mombre y apellidos:

DMl Pasaporte:

Centro:  : | afo de residencia: 1) 190 2°
Especialidad:Enfermeria Obstétrico - Ginecoldgica. Matrona | Fromeockin:

Tutorfa: ¢

[EL INFORME DE EVALUACION DEL TUTOR SOBRE PERIODO DE RECUPERACION (1-10}: | |

CALIFICACION DEL PERIODO DE RECUPERACION POR EL COMITE DE EVALUACION
CUANTITATIVA [1-10} |

CUALITATIVA |

CALIFICACION GLOBAL DEL ANO DE RESIDENCLA POR EL COMITE DE EVALUACION (sdlo se
cumplimentard en caso de evaluacién positiva del periodo de recuperacidn)
CUANTITATIVA |

CUALITATIVA |

Lugar y Fecha:
Sello de la institueldn: EL PRESIDENTE/A DEL COMITE DE EVALUACKIN:

Fdo.:
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#n e
IF.F_

EVALUACION FINAL DEL PERIODO DE RESIDENCIA POR EL COMITE

DE EVALUACIGN
Mombre y apellidos:
DI / Pasaporte:
Centro: :
Especialidad: | Promocién: §
Tutorfa: ¢
Duracién de la Afio de Nota Anual Ponderacidn de la
especialidad formacidn evaluacién anual
2 afios i)
RZ

MEDLA PONDERADA DE LAS EVALUACIOMNES ANUALES

CALIFICACION FINAL DEL PERIODO DE RESIDENCIA POR EL COMITE DE EVALUACION

CUANTITATIVA

CUALITATIVA

OBSERVACIOMES:

Sello CEMTRO DOCENTE:

EL PRESIDENTE/A DEL COMITE DE EVALUACKIN:

Fdo.:

Lugar y Fecha:
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|1 ENFERMERIA MATERNAL Y RECIEN NACIDO I.

|1.1 OBJETIVO GENERAL

Con esta asignatura se pretende que los futuros especialistas en Enfermeria Obstétrico-
Ginecoldgica (Matrona), adquieran los conocimientos y capacidades necesarias para
desarrollar la funcién asistencial de atencion a la mujer, durante el embarazo, parto y
puerperio, asi como del neonato, fundamentando sus acciones en principios cientificos.

La asignatura estd dividida en las siguientes unidades:
UNIDAD 1.- REPRODUCCION HUMANA

UNIDAD 2.- DESARROLLO PRENATAL HUMANO
UNIDAD 3.- EMBARAZO

UNIDAD 4.- PARTO

UNIDAD 5.- PUERPERIO Y LACTANCIA

UNIDAD 6.-RECIEN NACIDO
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1.2 PROFESORES QUE IMPARTEN LA MATERIA Y NUMERO TOTAL DE HORAS
IMPARTIDAS.

e Lola Serrano. Matrona.

e Eva Moya. Doctora. Ginecéloga

e Ramoén Pastor. Matrona.

e Concha Cuenca. Matrona.

e José Aguilar. Matrona.

e Maria Jose Alemany. Matrona, Especialista en Enfermeria Pediatrica vy
Doctora en Historia Contemporanea por el Institut Universitari d’Estudis de la
Dona.

e Soledad Carregui. Matrona.

e Fernando Garcia Sala. Doctor, Pediatra.

e Angel Lopez. Matrona.

e Celia Padilla. Doctora. Matrona.

e Susana Baixauli. Doctora. Matrona.

e Modesta Salazar. Doctora, Matrona y Licenciada en Antropologia Social y
Cultural.

e Antonio Cano. Matrona.

e Carlos Saus. Doctor. Matrona.

e Francisco Martinez Soriano. Catedratico Anatomia.

e Ana Monzd. Doctora. Ginecdloga.

e Antonio Gonzalez.- Doctor, Ginecélogo.

e Francisco Donat.- Doctor, Ginecdlogo, Catedratico de Salud de la Mujer y de
la Reproduccién en la Facultad de Enfermeria de Valencia.

e Carmen Fuertes. Matrona y Licenciada en Psicologia.

e Estefania Martinez. Anestesidloga.

e Sandra Atienza. Matrona.

e Asuncidén Obiol. Doctora. Matrona.

e Lourdes Margaix. Doctora. Matrona.

e Ruth Tirado. Matrona.

e Noelia Rodriguez. Doctora. Matrona.

e M2 Teresa Herndndez. Doctora. Pediatra.

e Begofa Arriero. Matrona.

e Alejandra Peird. Matrona. Fisioterapeuta.

e Inmaculada Ferreros. Epidemidloga.

NUMERO TOTAL DE HORAS IMPARTIDAS: 212
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1.3 METODOLOGIA DOCENTE

UNIDAD I.- REPRODUCCION HUMANA. TOTAL HORAS 16

1- LECCION EXPOSITIVA
2- LECTURAY VIDEOS

UNIDAD II.-DESARROLLO PRENATAL HUMANO TOTAL HORAS:8

1- LECCION EXPOSITIVA
2- CASOS CLINICOS
3- SALA DE DISECCION:
a) DISECCION PELVIS
b) APARATO REPRODUCTOR MASCULINO Y FEMENINO
c) EMBRIONES Y FETOS EN TODAS LAS FASES DE DESARROLLO

UNIDAD Ill.-EMBARAZO TOTAL HORAS 52

1- LECCION EXPOSITIVA
2- BUSQUEDA BIBLIOGRAFICA
3- VIDEOS
4- ROLL PLAYING
5- CASOS CLINICOS
6- TRABAJOS EN GRUPO
7- EXPOSICION DE LOS TRABAJOS
8- TALLERES:
a) EXPLORACIONES FiSICAS Y PRUEBAS COMPLEMENTARIAS CON
EMBARAZADAS
b) EXPLORACION FiSICA Y OBSTETRICA EN SALA DE SIMULACION
c) HABILIDADES COMUNICACION
d) ENTRENAMIENTO :
EJERCICIO FisSICO
RESPIRACION
RELAJACION
e) TALLER DEL SUELO PELVICO: RECONSTRUCCION DEL MODELO
ANATOMICO DEL SUELO PELVICO
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UNIDAD IV.- PARTO TOTAL HORAS 46

1- LECCION EXPOSITIVA
2- VIDEOS
3- BUSQUEDA BIBLIOGRAFICA
4- RESOLUCION DE CASOS CLINICOS
5- TALLERES:
a) PRACTICOS
b) SUTURAS
c) PREPARACION MESA
d) PRACTICA CON MURNECOS DE TECNICAS ANALGESICAS: INFILTRACION
ROMBO MICHAELIS Y OTRAS

UNIDAD V.- PUERPERIO Y LACTANCIA TOTAL HORAS 12

1- LECCION EXPOSITIVA
2- TALLERES:

a) LACTANCIA: BUENAS PRACTICAS

CONSEJERIA
b) PRACTICA DE TECNICAS APRENDIDAS CON VIDEO GRABACION Y
VISUALIZACION POSTERIOR.

3- CASOS CLINICOS
4- JUEGO DE ROLES

UNIDAD VI.- RECIEN NACIDO TOTAL HORAS 12

1- LECCION EXPOSITIVA
2- VIDEOS
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UNIDAD 1.- REPRODUCCION HUMANA
OBIJETIVO:

Adquirir conocimientos sobre el proceso biolégico de la reproduccién y del ciclo sexual
de la mujer y sus implicaciones psicolégicas y sociales.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1.- Identificar la relacidn existente entre la estructura y el funcionamiento del sistema
reproductor, tanto femenino como masculino.

2.- Recuerdo anatdmico, fisioldgico de érganos genitales.

3.- Relacionar dichos drganos con el fendmeno de la concepcidn, del embarazo y del
parto.

4.- Estudiar de las posibilidades de abordaje diagndstico actualmente disponibles.

TEMA 1.-ANATOMIA DE LA PELVIS.

1.1.- Osteologia de las pelvis. Estudio en conjunto. Diferencias morfosexuales. Pelvis
femenina: estrechos y didmetros, pelvimetria interna y externa. Consideraciones sobre
su aplicabilidad.

1.2.- Grupos musculares que configuran el suelo pélvico. Elevador del ano, pubo coxigeo
e isquiocoxigeo. Dindmica funcional de los mismos. Control nervioso.

1.3.- Grupos musculares esfintéreos. Esfinter del ano y de la uretra. Musculos isquio
cavernosos, bulbo cavernoso y transversos del periné. Control nervioso y diferencias
sexuales.

1.4.- Anatomia topografica del periné. Periné anterior y posterior. Posterior Disposicion
topografica muscular, aponeurédtica y de espacios anatomo quirdrgicos. Interés
aplicativo.

TEMA 2.- APARATO REPRODUCTOR FEMENINO Y MASCULINO. ESPLACNOLOGIA
PELVICA

2.1.- Visceras pelvianas comunes a ambos sexos. Vejiga y uretra. Situacion, medios de
fijacidn y relaciones. Diferencias sexuales. Irrigacion y control nervioso.

2.2.- Visceras pelvianas comunes a ambos sexos. Recto. Situacion, medios de fijacion y
relaciones. Irrigacién y control nervioso.
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2.3.- Aparato genital femenino. Ovario. Situacién, medios de fijacion, relaciones y
organizacion estructural. Pediculo vasculo nervioso. Drenaje linfatico.

2.4.- Aparato genital femenino. Trompas y Utero. Situacidon, medios de fijacién y
relaciones. Organizacion estructural. Irrigacidn y control nervioso. Drenaje linfatico.

2.5.- Aparato genital femenino. Vagina. Segmentos intrapélvico y perineal. Relaciones y
organizacién estructural. Irrigacion e inervacidn. Drenaje linfatico.

2.6.- Disposicion topografica general de las visceras pélvicas. Peritoneo. Espacios
topograficos medios y pélvico-subperitoneales. Dispositivo general vascular y nervioso.
Plexo hipogastrico y su importancia en la regulacion funcional de las visceras pélvicas.

TEMA 3.-APARATO REPRODUCTOR MASCULINO
3.1.- Anatomia y fisiologia del aparato reproductor masculino.
3.2.- Aparato genital masculino:

3.2.1.- Glandulas y conductos y elementos de sostén.
3.3.- Fisiologia reproductiva masculina.
3.4.- Hormonas sexuales masculinas.
3.5.- Regulacién neurohormonal.

3.6.- Gametogénesis, ovogénesis, espermatogénesis.

TEMA 4.-PAREDES TORACO-ABDOMINALES

4.1.- Osteo miologia del térax. Dindmica funcional de las articulaciones costovertebrales
y costo condrales en la dinamica respiratoria. Musculatura escalénica.

4.2.- Musculatura parietal posterior abdominal. Musculos psoas iliaco y cuadrado
lumbar. Consideraciones funcionales aplicativas.

4.3.- Musculatura antero lateral del abdomen estudio de la "faja" abdominal. Musculos
recto anterior del abdomen, transversoy oblicuos menor y mayor. Dinamica funcional.

4.4.- Musculo diafragma. Situacion y disposicidn topografica y funcional. Nervio frénico.
Centros y vias nerviosas que intervienen en la regulacién de la respiracion.

4.5.- Glandula mamaria. Desarrollo. Organizacion estructural. Vascularizacion inervacion
y drenaje linfatico.
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UNIDAD 2.- DESARROLLO PRENATAL HUMANO

OBIJETIVO

Comprender la sucesion de las transformaciones que desarrolla el huevo fecundado
para dar lugar a la formacién de un nuevo ser.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
1.- Adquirir conocimientos de la formacién del cuerpo humano.

2.- Detallar la formacién del embridn bilaminar y trilaminar, en las primeras semanas de
desarrollo.

3.- Describir la formacién de los distintos aparatos o sistemas, haciendo hincapié en
cuarto apartado, y/o continuacion de cada uno de ellos de las posibles malformaciones,
tanto cromosdémicas, como de desarrollo de dichos sistemas.

TEMA 1.-EMBRIOLOGIA GENERAL.

1.1.- Gametogénesis: Evolucién de las células germinales a gametos masculinos y
femeninos. Defectos genéticos. Sindromes mas habituales.

1.2.- Primera semana del desarrollo: fecundacién, segmentacién, blastula, desarrollo del
trofoblasto e implantacidon. Embarazos ectépicos.

1.3.- Segunda semana del desarrollo. Formacién del disco germinativo bilaminar,
mesodermo extraembrionario cavidad exoceldémica.

1.4.- Tercera semana del desarrollo: Formacién del disco germinativo trilaminar: Fase de
gastrula, organizadores embrionarios; mesodermo intraembrionario. Establecimiento
de los ejes corporales. Teratogénesis asociada a esta fase del desarrollo.

1.5.- Periodo embrionario. De la tercera a la octava semana: Fase de neurala. Formacion
de los somitas, angiogénesis primitiva, intestino primitivo, cierre del embrion.

1.6.- Desarrolloy estructura de la placenta. Decidua. Liquido amnidtico. Amnios y corion.
Placenta atermino. Funciones de la placenta. Placentacion. Membranas fetales y
placenta. Hormonas placentarias. Cordén umbilical. Circulacién placentaria. Gemelos
monocigdticos y dicigéticos. Defectos en la formacidon de gemelos.
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TEMA 2.-DESARROLLO Y MADURACION FETAL
2.1.- Desarrollo el sistema nervioso. Defectos del tubo neural.

2.2.- Desarrollo el sistema esquelético. Defectos vertebrales y del desarrollo de las
extremidades. Defectos craneofaciales y displasiss del esqueleto.

2.3.- Desarrollo del sistema muscular. Cavidades corporales. Formacion del diafragma.
Defectos y hernias.

2.4.- Desarrollo del sistema cardiovascular. Anomalias cardiacas y vasculares mas
frecuentes.

2.5.- Desarrollo el aparato digestivo. Anomalias mds frecuentes de los diferentes tramos.
Atresias y estenosis.

2.6.- Desarrollo el aparato urogenital. Alteraciones mas frecuentes.

2.7.- Desarrollo de cabeza y cuello. Bolsas faringeas y sistema endocrino. Defectos
congénitos de la region faringea.

2.8.- Desarrollo de los drganos de los sentidos. Anomalias del ojo y oido.
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UNIDAD 3.- EMBARAZO

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1- Conocer los aspectos bio-psico-sociales del embarazo, adquirir habilidades
necesarias para prestar cuidados a la mujer embarazada y mostrar una actitud
positiva en relacién a las necesidades de la mujer en este periodo.

2- Adquirir conocimientos , actitudes y habilidades necesarias para poder dirigir
programas de educacién maternal

3- Identificar los cambios que se producen en la mujer durante el embarazo con el
fin de fundamentar la atencién a la gestante y prevenir situaciones de riesgo.

TEMA 1. CONSULTA PRECONCEPCIONAL.

1.1.- Objetivos de la misma.

1.2.- Evaluacién del riesgo preconcepcional.

1.3.- Examen fisico.

1.4.- Exploraciones complementarias.

1.5.- Acciones informativas y promotoras de la salud.

1.6.- Actividades preventivas.

TEMA 2. CONCEPTO DEL EMBARAZO.

2.1.- Definicién de embarazo.

2.2.- Fecundacion.

2.3.- Anidacion.

2.4.- Término y nomenclatura.

2.5.- Tipos de embarazo.

2.6.- Duracion de embarazo:
2.6.1.-Calculo de FPP.

2.6.2.- Diagndstico edad gestacional.
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TEMA 3 .DIAGNOSTICO DEL EMBARAZO.
3.1.- Sintomas del embarazo.

3.2.- Signos de embarazo.

3.3.- Diagnéstico de presuncién.

3.4.- Diagnéstico de probabilidad.

3.5.- Diagndstico de certeza.

3.6.- Pruebas bioquimicas.

3.7.- Ecografia.

TEMA 4. CAMBIOS FISIOLOGICOS PRODUCIDOS EN EL ORGANISMO MA TERNO POR EL
EMBARAZO.

4.1.- Cambios genitales y mamarios.

4.2.- Modificaciones extra genitales:
4.2.1.- Cambios en el sistema urinario.
4.2.2.- Cambios en el aparato digestivo.
4.2.3.- Cambios en el aparato circulatorio.
4.2.4.- Cambios hematoldgicos.
4.2.5.- Cambios respiratorios.
4.2.6.- Cambios metabolicos.
4.2.7.- Cambios en el aparato locomotor.
4.2.8.- Modificaciones dermatoldgicas.
4.2.9.- Cambios en el sistema endocrino.

4.2.10.- Inmunologia de la gestacion.
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TEMA 5. CONSULTA PRENATAL.
5.1.- Objetivos de la visita prenatal.
5.2.- Primera visita:
5.2.1.- Anamnesis.
5.2.2.- Exploracién general.
5.2.3.- Exploracién obstétrico-ginecoldgica.
5.2.4.- Exploraciones analiticas.
5.2.5.- Pruebas complementarias, analiticas
5.2.6.- Educacion para la salud en el embarazo.
5.2.7.- Sintomas y signos de alarma.
5.2.8.- Programa de embarazo.
5.3.- Clasificacion del riesgo obstétrico:
5.3.1.- Riesgo bajo.
5.3.2.- Riesgo medio.
5.3.3.- Riesgo alto.
5.3.4.- Riesgo muy alto.
5.3.5.-Conducta a seguir.
5.4.- Segundo trimestre de gestacién:
5.4.1.- Evolucion del embarazo.
5.4.2.- Altura uterina.
5.4.3.- Maniobras de Leopold.
5.4.4.- Exploracion general:

e Fisica.
e Obstétrica.

5.4.5.- Exploraciones complementarias.

5.4.6.- Exploraciones analiticas.

204



#s

EVES Guia ltinerario Formativo

5.5.- Tercer trimestre gestacion:

5.5.1.- Evolucién del embarazo.

5.5.2.- Exploracion general:
e Fisica.
e Obstétrica.

5.5.3.- Exploraciones complementarias.

5.5.4.- Exploraciones analiticas.

TEMA 6.- DIAGNOSTICO PRENATAL.
6.1.-DIAGNOSTICO PRENATAL: CONCEPTO.

6.1.1.- Defecto congénito. Consecuencias de los defectos congénitos:

Aborto, dismorfias, deficiencias mentales y sensoriales.

6.1.2.- Poblacidén de riesgo, organizacion de los servicios de diagndstico prenatal.
6.2.-TERATOGENIA.

6.2.1.- Farmacos, radiaciones.

6.2.2.- Teratogenia: infecciones neonatales (visiéon de conjunto, planteamientos
diagndsticos y abordaje terapéutico).

6.3.-CROMOSOMOPATIAS.
6.3.1.- Descripcion e importancia de las cromosomopatias mas frecuentes.
6.3.2.- Marcadores bioguimicos en sangre materna y liquido amnidtico.
6.3.3.- Marcadores ecograficos.
6.4.-TECNICAS DIAGNOSTICAS.
6.4.1.- Amniocentesis.
6.4.2.- Biopsia corial.
6.4.3.- Funiculocentesis.
6.4.4.- Fetoscopia.
6.4.5.- Deteccidn de células fetales en sangre materna.

6.4.6.- Diagnostico preimplantatorio.
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TEMA 7.- GENETICA.
7.1.-GENETICA.
7.1.1.- Mecanismos de divisidn celular. Meiosis.
7.1.2.- Enfermedades de bases genética.
7.1.3.- Herencia dominante. Herencia recesiva. Herencia ligada al sexo.
7.2.-ERRORES INNATOS DEL METABOLISMO.
7.3.-ENFERMEDADES MAS FRECUENTES DE TRANSMISION GENETICA.
7.3.1.- Distrofias musculares.
7.3.2.- Hemdfilias.
7.3.3.- Fibrosis quistica del pancreas.
7.3.4.- Sindrome del cromosoma X fragil.
7.4.-INTERRUPCION DEL EMBARAZO: SITUACIONES CONTEMPLADAS.
7.4.1.- Técnicas utilizadas en las distintas situaciones.
7.5.-TERAPEUTICA FETAL INTRAUTERINA.
7.5.1.- Posibilidades actuales.

7.6.1.- Estado actual de la investigacion.

TEMA 8. VALORACION DE LA SALUD FETAL
8.1.- Concepto de bienestar y madurez fetal.
8.2.- Movimientos fetales.

8.3.- Ecografia.

8.4.- Velocimetria Doppler.

8.5.- Sonografla transvaginal.

8.6.- Amniocentesis.

8.7.- Biopsia de vellosidad coridnica.

8.8.- Fetoscopia.

206



I': EVES Guia ltinerario Formativo

ESCOLA VALENCIANA
D'ESTUDIS DE LA SALUT

8.9.- Monitorizacion electrdnica fetal.

8.10.- Otras técnicas.

TEMA 9.- EDUCACION PARA LA SALUD EN EL EMBARAZO.
Habitos saludables.
9.1.- Alimentacion:
9.1.1.- Principios bdsicos de nutricién.
Conceptos: Alimentacién y nutricidn.
Nutrientes: Clasificacion y funciones.
Nutrientes energéticos: Hidratos de carbono, proteinas y lipidos.
Nutrientes no energéticos: Vitaminas y minerales.
Sustancias relacionadas: agua y fibra dietética.
9.1.2.- Principios bdsicos de alimentacién.
Alimentos: Clasificacidn y funciones.

Guia alimentarias para la educacion de la mujer embarazada: la rueda de
los alimentos.

La pirdmide de la alimentacién saludable. Guia alimentaria para la
poblacién adulta espafola y Valenciana.

9.1.3.- Evaluacién del estado nutricional de la mujer embarazada:
Examen fisico.
Historia dietética.
Antropometria.

9.1.4.- Alimentacion de la mujer embarazada.
Necesidades nutricionales.
Pautas alimentarias para los diferentes trimestres.
Alimentacién ante los diferentes problemas concurrentes .

Alimentacidn para situaciones especiales: vegetarianismo.
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9.1.5.- Alimentacién de la mujer tras el embarazo.
9.1.6.- Alimentacion de la mujer que amamanta.
9.2.- Sexualidad durante el embarazo.
9.3.- Ejercicio fisico y deporte durante el embarazo:
9.3.1.- Repercusion del ejercicio fisico materno sobre el embarazo.
9.4.- Actividad laboral durante el embarazo:
9.4.1.- Trabajo y resultado perinatal.
9.4.2.- Efectos fisicos y psicoldgicos.
9.4.3.- Riesgos especificos del trabajo.
9.5.- Habitos toxicos:
9.5.1.- Tabaco.
9.5.2.- Alcohol.
9.5.3.- Otros. Drogas.
9.6.- Farmacos y embarazo:
9.6.1.- Farmacologia de la gestacion.
9.6.2.- Mecanismos de accién en la madre y en el feto.

a) Teratogenesis.

b) Clasificacion de la utilizacion de los farmacos en el embarazo.

c) Medicamentos mds sanos durante el embarazo: indicaciones y efectos
secundarios.

9.7.- Habitos higiénicos, viajes, suefio etc...
9.8.- Mitos y Tabues.
9.9.- Molestias comunes en la gestacion .

9.10.- Signos de alarma.

TEMA 10 - PLAN DE PARTO
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TEMA 11. CAMBIOS PSICOLOGICOS EN EL EMBARAZO.
11.1.- LA MUJER Y LA MATERNIDAD.
11.1.1.- Acercamiento a la psicologia de género.
11.1.2.- Socializacion del rol sexual femenino.
11.1.2.1.- Tipificacién sexual.
11.1.2.2.- Mitos sociales sobre la mujer.
11.1.2.3.- Enfoque innatista.
11.1.2.4.- Enfoque ambientalista.
11.1.3.- Revision del concepto de maternidad.
11.1.3.1.- Evolucion en nuestra sociedad .
11.1.3.2.- Aportacidn de otras culturas.
11.2.- EL EMBARAZO COMO “CRISIS” PERSONAL.
11.2.1.-Concepto de “crisis” como cambio.
11.2.2.- Ajustes emocionales durante el embarazo, segln la etapa de desarrollo.
Primer trimestre: Validacién del embarazo.
Sentimientos de ambivalencia.
Introversion.
Labilidad emocional.
Imagen corporal.
Segundo trimestre: incorporacion y distincion fetal.
Tercer trimestre: Fase de transicion.
11.2.3.- Tareas psicolégicas que emprende la mujer durante el embarazo.
Procesos de aceptacion.
Del embarazo.
De la finalizacion del embarazo.

Del rol de madre.
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Resolucién de temores y conflictos.
Establecimiento de vinculos afectivos con el hijo.

11.2.4.- Factores que influyen en el tipo de respuesta de la mujer ante el
embarazo.

11.2.5.- Participacion del padre.
Reacciones ante los cambios de la pareja.
Transicidn hacia la paternidad.
11.2.6.- Valoracion y atencidn de la matrona.
11.3.- Aspectos psicosociales en la gestacion.
11.3.1.- Influencias culturales y religiosas.

11.3.2.- El significado y repercusién del embarazo en la pareja y en el entorno
familiar y social.

11.3.3.- Vinculo afectivo.

TEMA 12.- EDUCACION PARA LA MATERNIDAD.
12.1.-INTRODUCCION.
12. 2.- EFECTOS FISIOLOGICOS DEL EJERCICIO FiSICO SOBRE LA GESTANTE Y EL FETO

Lineas generales ejercicio fisico durante la gestacién y puerperio; cambios fisicos y
modificaciones en la actividad cotidiana y fisica.

12.3.-ENTRENAMIENTO GIMNASTICO ADAPTADOS SEGUN CRONOLOGIA GESTACION Y
PUERPERIO.

Posiciones iniciales basicas:

e Ejercicios en posicion ortostatica.

e Ejercicios pélvico-perineales.

e Ejercicios circulatorios.

e Ejercicios abdominales.

e Ejercicios para condiciones especiales.

e Problemas ortopédicos en el embarazo.
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12. 4.-REEDUCACION RESPIRATORIA.
Tipos basicos de respiracion.
Patrones respiratorios.
Unidad Abdomino-MG.
12.5.-RELAJACION.
12.6-PARTO.
Posiciones durante los distintos periodos del parto.
Ejercicios de pujo.
12.7- SUELO PELVICO REEDUCACION GENITO-URO-PROCTOLOGIA.
Ejercicios postnatales.
12.8- DEPORTES, GESTACION Y PUERPERIO.
Indicaciones y contraindicaciones.
12.9.- INFORMACION GENERAL OBSTETRICA Y PEDIATRICA.

12.10.- NUEVAS TECNICAS EN PREPARACION MATERNAL.

UNIDAD DOCENTE DE MATRONAS DE LA COMUNIDAD VALENCIANA 211



UNIDAD 4.- EL PARTO.
OBJETIVOS ESPECIFICOS

1- Comprender los procesos de un parto normal y las distintas formas y ambitos en los
gue se puede desarrollar, desde el punto de vista fisico, psiquico y social.

2.-Proporcionar a la matrona en formacidon los conocimientos necesarios para valorar,
planificar y administrar cuidados a la mujer y a su hijo en las diversas fases del parto
considerando el conjunto desde una perspectiva integral, fomentando en cada caso la
participacién activa de la mujer y su pareja cuando sea necesario.

3.-Describir los factores que intervienen en el mecanismo del parto para proporcionar
ayuda a la mujer y facilitar el desarrollo del mismo en las mejores condiciones posibles.

TEMA 1.- TRABAJO DEL PARTO.

1.1.- Concepto.

1.2.- El feto y la estatica fetal.

1.3.- Elementos del trabajo del parto.
El objeto del parto: Feto, estatica fetal, cabeza fetal.
El canal del parto. Canal éseo y canal blando.
Fisiologia de la contraccion uterina, actividad uterina.

1.4.- Etapas del parto.

1.5.- Mecanismo del parto eutdcico.

TEMA 2.- FISIOLOGIA DEL TRABAJO DE PARTO.
2.1.- Prédromos del parto.
2.2.- Mecanismos de dilatacion.
Accion de la contraccion.
Accién de la bolsa de las aguas.
Presentacion fetal.

2.3.- Repercusiones del trabajo de parto en el organismo materno.
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2.4.- Causas del inicio de parto.
Factores miometriales.
Factores maternos.
Factores ovulares.
Factores cervicales.
Periodo expulsivo.

Periodo alumbramiento.

TEMA 3.- VALORACION MATERNO-FETAL DURANTE EL TRABAJO DE PARTO.
3.1.- Fisiologia de la FCF.

3.2.- Monitorizacidn interna y externa.

3.3.- Patrones de FCF.

3.4.- Lectura de registros.

3.5.- Pociones para la monitorizacién.

3.6.- Concepto de Ph y pusioximetria fetal.

3.7.- NST.CST.EVA.

3.8.- Valoracién materna.

3.9.- Valoracidn bienestar fetal.

TEMA 4.- ASISTENCIA A LA MUJER DURANTE EL PROCESO DE PARTO.

4.1.- Valoracion y cuidado de la mujer en admision.

4.2.- Diagnostico de parto.

4.3.- Valoracion obstétrica de la gestante durante cada una de las etapas del parto.
4.4.- El partograma.

4.5.- Parto intervenciones sobre la dinamica uterina.

Inductores: oxitdcicos y prostaglandinas.
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4.6.- Inhibidores de la dindmica uterina.
4.7 .- Asistencia y cuidado de la mujer en el parto.
4.8.- Biomecanica del parto, posiciones que favorecen la evolucién del parto.

4.9.- Procedimientos utilizados durante el periodo de dilatacién. Ventajas e
inconvenientes.

4.10.- Asistencia y cuidado de la mujer en el expulsivo.

4.11.- Mecanismo de parto en presentacion de vértice.

4.12.- Maniobras obstétricas que se realizan en un parto vértice.
4.13.- El parto instrumental.

4.14.- La episiotomia y su reparacion.

4.15.- Asistencia y cuidado en el alumbramiento.

4.16.- Extraccidn y donacion sangre de corddn.

4.17.- Protocolo asistencia al parto.

TEMA 5.- ALIVIO DEL DOLOR DURANTE EL PARTO.
5.1.- Fisiologia del dolor en el parto.
Origen del dolor en las distintas fases del parto.
Percepcién del dolor, factores que influyen.
5.2.- Técnicas no farmacoldgicas de alivio del dolor:
5.2.1-Eficacia demostrada:

e Apoyo durante el parto.

e Libertad de movimientos.

e Inyeccidén dérmica de agua estéril en Rombo de Michaelis.
e Inmersién en agua.

5.2.2-Eficacia demostrada poco documentada:

e Acupuntura.
e Reflexologia podal.
e Psicoprofilaxisis.
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5.2.3-Eficacia en estudio.

e Aromaterapia.
e Hipnoparto.

e TENS.

e Flores de Bach.
e Homeopatia.

5.3.- Analgesia y anestesia obstétrica.
Métodos farmacolégicos de alivio del dolor en el trabajo de parto.
5.3.1-Analgesia via sistémica:
Técnicas analgésicas.
Analgesia por inhalacién: Oxido nitroso, Halogenados.
5.3.2- Analgesia endovenosa:
-Benzodiacepinas.
-Barbituricos.
-Neurolépticos.
-Ketamina.
-Etomidato.
-AINEs.
-Opioides.
-Sistemas PCA (patient Controled Analgesia).
5.3.3-.Analgesia via regional:
Analgesia epidural:
Fluidoterapia.
Walking epidural.
Falsos mitos de la analgesia epidural.
Manejo de la matrona del parto con analgesia epidural.

Anestesia intradural.
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5.3.4-.Bloqueos:
Blogueo paracervical.
Bloqueo pudendo.
5.3.5-Anestesia para cesareas:
Utilizacidn de catéter epidural.
Intradural.
Anestesia general.
Protocolo ante indicacién de cesdrea urgente.
5.3.6- Anestesia en oObitos fetalis:
Importancia del duelo perinatal.
Analgesia epidural Analgesia endovenosa.
5.3.7- Analgesia durante la versién externa.

5.3.8- Diagndsticos de enfermeria en alteraciones del dolor.

TEMA 6.- PARTOS DISTOCICOS.
6.1.- Distocias del canal blando.
6.2.- Distocias dinamicas .

6.3.- Distocias de presentacion:

e Presentaciones cefalicas deflexionadas.
e Presentaciones de cara.

6.4.- Distocias de posicion.
6.5.- Distocias de situacion.

6.6.- Distocias por exceso de volumen fetal.
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TEMA 7. ALTERNATIVAS AL PARTO TRADICIONAL.
7.1.- Concepto de parto natural y parto ecolégico.
7.2.- Alternativas a las posiciones del parto.

7.3.- Alternativas al escenario.

7.4.- Panorama de la asistencia al parto en otros paises.

TEMA 8. ESTADOS PSICOLOGICOS ANTE EL PARTO.
8.1.- Reacciones emocionales ante la proximidad del parto.

e Temor/miedo.
e Ansiedad.

8.2.- Conductas adaptativas en el momento del parto.

e Rechazo.
e Colaboracion.

8.3.- El dolor como fuente de ansiedad.

8.4.- Valoracidn y atencién de la matrona.
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UNIDAD 5.- PUERPERIO Y LACTANCIA.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1- Entender los cambios estructurales, funcionales y psicoldgicos que se producen en la
mujer después del parto para fundamentar los cuidados de la matrona dirigidos a
facilitar las adaptaciones propias de la nueva situacion, a fin de fundamentar la atencion
a la misma y prevenir situaciones de riesgo.

TEMA 1.- PUERPERIO NORMAL.

1.1.- Introduccidn. Evolucion histérica del puerperio.
1.2.- Definicién: Concepto y duracion.

1.3.- Procesos que desencadenan la involucion.

1.4.- Involucidn del aparato genital.

1.5.- Cambios generales.

1.6.- Cambios en la glandula mamaria.

1.7.- Adaptacion psicoldgica.

TEMA 2.- ATENCION AL POSTPARTO INMEDIATO.
2.1.- Recogida de datos: exploracion general.

2.2.- Cuidados de enfermeria: deteccidn precoz.
2.3.- Principales complicaciones.

2.4.- Alta hospitalaria.

TEMA 3.-PSICOLOGIA DEL PUERPERIO.
3.1.- Adaptacion a la maternidad.
3.2.- Evolucidn psicolégica.

3.3.- Relacién paterno-filial.
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3.4.- Factores que influyen en la adaptacién maternal.

3.5.- Etapa critica en la vida de |a pareja.

3.6.- ERI marido y la familia en el puerperio.

3.7.- Actividad, comportamiento y recuperacién sexualidad.
3.8.- Recuperacion y vuelta a la normalidad.

3.9.- Componentes psicoldgicos del puerperio.

e Vivencia del parto.

e Estado de fatiga.

e Alteracién patrones del sueno.

e Inseguridad en los cuidados del bebe.

e Cambios en las relaciones interpersonales.
e Adaptacion al rol madre.

3.10.- Situaciones derivadas de un afrontamiento ineficaz a los cambios.

e Sentimientos de desapego hacia el hijo.
e Perdida de autoestima.
e Deterioro de las relaciones familiares.

3.11.- Trastorno del estado de animo mas frecuentes.

e Baby blues.
e Depresion postparto.
e Psicosis puerperal.

3.12.- Valoracion y atencién de la, matrona.

TEMA 4.-CONTROL Y SEGUIMIENTO PUERPERIO TARDIO.
4.1.- Deteccion de problemas y complicaciones.
4.2.- Consejos y habitos en el puerperio.

4.3.-Visita puerperal.
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TEMA 5.- AUTOCUIDADOS DURANTE EL PUERPERIO.
5.1.- Valoracion de la mujer para el autocuidado.
5.2.- Orientacion de la mujer para su autocuidado:

e Eliminacidn.
e Actividad-descanso.

TEMA 6 LACTANCIA.
6.1.- Caracteristicas de la mama.
6.2.- Fisiologia de la secrecidn lactea.
6.3.- Beneficios de la lactancia materna.
6.4.- Correcta posicién y acoplamiento para un amamantamiento eficaz.
6.5.- Complicaciones y contraindicaciones lactancia.
6.6.- Lactancias en situaciones especiales:
-Lactancia en prematuros, importancia del método canguro.
-Lactancia en partos multiples.
-Lactancia y Sindrome de Down.
6.7.- Extraccién de leche y conservacion.
6.8.- Lactancia materna y medicacién.
6.9.- Anticoncepcidn y lactancia.
6.10.- Capacitacion en conserjeria en lactancia materna.
6.11.- Iniciativa IHAN.

6.12.- Lactancia artificial.
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UNIDAD 6.- ATENCION AL RECIEN NACIDO.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Identificar los cambios que se producen en el feto para prestar cuidados que
faciliten su adaptacion a la vida extrauterina.
2. Descubrir las situaciones de riesgo neonatal y su prevencion.

TEMA 1.-ADAPTACION A LA VIDA EXTRAUTERINA: EL COMIENZO DE LA RESPIRACION.

1.1.- Las primeras respiraciones.
1.2.- Estimulos para la respiracion.
1.3.- Adaptacién pulmonar.

1.4.- Adaptacion circulatoria.

1.5.- Adaptacién metabdlica.

TEMA2.- MANIOBRAS DE REANIMACION EN LA SALA DE PARTOS.

2.1.- Fisiopatologia de la asfixia.

2.2.- Test de APGAR.

2.3.- Regulacion térmica.

2.4.- Embarazos de alto riesgo.

2.5.- Reanimacidn del nifio asfixiado.

2.6.- Problemas especiales: parto multiple, aspiracion meconial trauma obstétrico, etc.

TEMA 3.- EVALUACION FiSICA DEL RECIEN NACIDO Y CLASIFICACION.

3.1.- Antecedentes neonatales.

3.2.- Evaluacion de la edad gestacional.
3.3.- Evaluacion neuroldgica.

3.4.- Examen fisico del recién nacido.
3.5.- Higiene.

3.6.- Cuidados del cordén umbilical.
3.7.- Técnicas somatométricas.
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TEMA 4.-. CUIDADOS GENERALES DEL RECIEN NACIDO.

4.1.- Cuidados en la sala de partos.

4.2.- Control de infecciones.

4.3.- Evaluacion del laboratorio general.

4.4.- Permanencia en el hospital y recomendaciones al alta.

TEMAGS.- ALIMENTACION DEL RECIEN NACIDO.

5.1.- Necesidades nutricionales del recién nacido.
5.2.- Lactancia materna.
5.3.- Lactancia artificial:
e Fdérmulas lacteas.
e Técnicas lactancia artificial.
5.4.- Puesta precoz al pecho.

TEMA 6- CONTACTO PIEL CON PIEL.

TEMA 7.- ASESORAMIENTO AL ALTA.

7.1.- Pruebas de cribaje.

7.2.- Signos salud-enfermedad.

7.3.- Vacunaciones, calendario.

7.4.- Prevencion accidentes neonatales.

7.5.- Programa de seguimiento del nifio sano.
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|2 ENFERMERIA MATERNAL Y RECIEN NACIDO II.

|2.1 OBJETIVO.

Es dotar a la matrona en formacion en los conocimientos necesarios sobre la patologia
en la reproduccion humana, la mujer gestante, el parto y el recién nacido, que la
capacitan para proporcionar una atencién integral a la mujer, al recién nacido y a la
familia durante estos procesos.

Al finalizar la asignatura la residente debe ser capaz de:

1. Describir el concepto de riesgo en salud Maternoinfantil.
Conocer las alteraciones de la normalidad en el embarazo, parto y puerperio.
3. Conocer asi las repercusiones de dichas alteraciones sobre salud y bienestar

maternofetales.
Aplicar los cuidados preventivos y curativos adecuados a cada caso.
5. Realizar las funciones derivadas del tratamiento médico.

La asignatura estd dividida en las siguientes unidades:

UNIDAD 7.- PROBLEMAS DE SALUD DURANTE LA GESTACION.

UNIDAD 8.- COMPLICACIONES EN EL TRABAJO DE PARTO Y ALUMBRAMIENTO.
UNIDAD 9.- PROBLEMAS DE SALUD EN EL PUERPERIO.

UNIDAD 10.- RECIEN NACIDO CON PROBLEMAS DE SALUD.
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2.2 PROFESORES QUE IMPARTEN LA MATERIA Y NUMERO TOTAL DE HORAS
IMPARTIDAS.

e Ramon Pastor. Matrona.

e Soledad Carregui. Matrona.

e Maria Jose Alemany. Doctora, Matrona, Especialista en Enfermeria Pediatrica y
Licenciada en Historia.

e S.Obiol. Doctora. Matrona.

e Sandra Atienza. Matrona.

e Angel Lopez. Matrona.

e Modesta Salazar. Doctora, Matrona y Licenciada en Antropologia Social y
Cultural.

e Carmen Fuertes . Matrona y Licenciada en Psicologia.

e Julia Renard. Doctora, Ginecéloga.

e M2 José Palomares. Matrona

e Toni Cano. Matrona.

e Celia Padilla. Doctora. Matrona.

e Susana Baixauli. Doctora. Matrona.

e M2 Teresa Herndndez. Doctora. Pediatra.

e Francisco Donat.- Doctor, Ginecdlogo, Catedratico de Salud de la Mujer y de la
Reproduccién en la Facultad de Enfermeria de Valencia.

e Jose Aguilar. Matrona, licenciado en econédmicas.

e Roberto Girones. Doctor. Ginecdlogo.

e Francisco Bonilla. Doctor. Ginecédlogo.

e Clara Crespo. Doctora. Ginecédloga.

e Caterina Cortés. Doctora. Ginecdloga.

e Lorenzo Abad. Doctor, Ginecdlogo.

e Belén Aparicio. Doctora, Ginecédloga.

NUMERO TOTAL DE HORAS IMPARTIDAS: 84
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2.3 METODOLOGIA DOCENTE.

UNIDAD VII.- PROBLEMAS DE SALUD DURANTE LA GESTACION TOTAL HORAS 42

1- LECCION EXPOSITIVA
2- BUSQUEDA BIBLIOGRAFICA
3- RESOLUCION DE CASOS CLINICOS

UNIDAD VIil.- COMPLICACIONES EN EL TRABAJO DE PARTO Y ALUMBRAMIENTO
TOTAL HORAS 42

1- LECCION EXPOSITIVA
2- RESOLUCION CASOS CLINICOS

3- TALLERES
4- VIDEOS

UNIDAD IX .-PROBLEMAS DE SALUD EN EL PUERPERIO TOTAL HORAS 19

1- LECCION EXPOSITIVA

2- VIDEOS
3- RESOLUCION CASOS CLINICOS

UNIDAD X.- RECIEN NACIDO CON PROBLEMAS DE SALUD TOTAL HORAS 24

1- LECCION EXPOSITIVA
2- TALLER DE REANIMACION CARDIOPULMONAR EN EL RECIEN NACIDO
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UNIDAD 7. PROBLEMAS DE SALUD DURANTE LA GESTACION.

OBJETIVO GENERAL

Conocer los aspectos bio-psico-sociales del embarazo patoldgico, adquirir las

habilidades necesarias para prestar valoracién y cuidados a la mujer embarazada vy

mostrar una actitud positiva en relacién a las necesidades de la mujer en dicha situacién.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1.

Describir las alteraciones mas importantes del embarazo, del parto y del puerperio,
conociendo su momento de aparicion, su gravedad y las claves para su identificacion
especifica y precoz.

Valorar las consecuencias del problema, a corto y largo plazo, sobre la salud del
madre, sobre la del hijo y sobre el propio proceso de la gestacion, del parto o del
puerperio.

Tomar, cuando ello sea posible, las medidas preventivas necesarias para prevenir la
aparicion de estas alteraciones.

Aplicar los cuidados obstétricos especificos propios de cada caso, dirigidos a resolver
la situacién creada.

Situar su actuacién en el lugar profesional adecuado dentro del contexto del equipo
asistencial.

Aplicar el tratamiento médico, considerando a veces como funcién derivada y a
veces como funcién propia.

I: RIESGO EN EL EMBARAZO.

TEMA 1. EL RIESGO EN SALUD MATERNO-INFANTIL EN EL EMBARAZO.

1.1.
1.2.
1.3.
1.4.
1.5.

- Introduccién al médulo y su contexto sanitario.
- Interaccién maternofetal.

- Componentes sociales y emocionales de la SMI.
- Definicion de embarazo de riesgo y clasificacion.

TEMA 2.- ANALISIS DEL RIESGO EN EL EMBARAZO.

2.1.
2.2.
2.3.
2.4.
2.5.

- Factores de riesgo maternofetal.

- Valoracion del riesgo M-F.

- El sufrimiento fetal: Concepto y causas, papel de la matrona.
- Teratogenia.

- Alteraciones del crecimiento y desarrollo fetales.
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Il PATOLOGIA DEL EMBARAZO: ENFERMEDADES SISTEMICAS.

ENFERMEDADES PREVIAS QUE COMPLICAN EL EMBARAZO.

TEMA 3. CARDIOPATIAS EN EL EMBARAZO Y PROBLEMAS VASCULARES.

3.1.- Concepto y clasificacion : Cardiopatias, varices, trombofilias y trombosis venosa
profunda.

3.2.- Efectos del embarazo sobre la enfermedad.

3.3.- Efectos de la enfermedad sobre el embarazo.

3.4.- Conducta obstétrica, atencion de la matrona.

TEMA 4. ENFERMEDADES DEL APARATO RESPIRATORIO EN EL EMBARAZO.

4.1.- Concepto y clasificacion .

4.2.- Interacciones entre la enfermedad y el embarazo.
4.3.- Conducta obstétrica.

4.4.- Atencién de la Matrona.

TEMA 5. ENFERMEDADES DEL APARATO DIGESTIVO .

5.1.- Alteraciones bucodentales.

5.2.- Trastornos del tubo digestivo.

5.3.- Problemas hepaticos.

5.4.- Interacciones entre la enfermedad y el embarazo.
5.5.- Conducta obstétrica. Atencién de la matrona.

TEMA 6 SINDROMES VARICOSOS Y GESTACION.

6.1.- Conducta obstétrica y atencion matrona.

TEMA 7 PROBLEMAS ENDOCRINOS Y GESTACION.

7.1.- Clasificacién.
7.2.- Conducta obstétrica y atencidn matrona.
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TEMA 8. ENFERMEDADES DEL RINON Y DE LAS VIAS URINARIAS. ITU.

8.1.- Concepto y clasificacién.
8.2.- Interacciones con el embarazo.
8.3.- Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

TEMA 9. ENFERMEDADES HEMATOLOGICAS.

9.1.- Anemias.

9.2.- Hemoglobionapatias.

9.3.- Trastornos de la coagulacién.

9.4.- Interacciones con el embarazo.

9.5.- Conducta obstétrica, atencion de la matrona.

TEMA 10.- ENFERMEDADES MUSCULOESQUELETICAS.

10.1.- Problemas ostearticulares.

10.2.- Traumatismos.

10.3.- Interacciones con el embarazo.

10.4.- Conducta obstétrica atencién de la matrona.

TEMA 11.- PROBLEMAS NEUROLOGICOS Y GESTACION.

11.1.- Clasificacion.
11.2.- Interacciones con el embarazo.
11.3.- Conducta obstétrica, atencion de la matrona.

TEMA 12.- ENFERMEDADES MENTALES.

12.1.- Clasificacion.

12.2.- Los psicofarrmacos en el embarazo.

12.3.- Interacciones entre los trastornos y el embarazo.
12.4.- Conducta obstétrica, atencion matrona.

UNIDAD DOCENTE DE MATRONAS DE LA COMUNIDAD VALENCIANA 229



TEMA 13.- DROGODEPENDENCIAS EN LA GESTACION.

13.1.- Epidemiologia e importancia sanitaria.

13.2.- Opiaceos en el embarazo.

13.3.- Alcohol en el embarazo.

13.4.- Nicotina y Marihuana en el embarazo.

13.5.- Drogas de disefio y Eco drogas en el embarazo.
13.6.- Conducta obstétrica, atencion de la matrona.

TEMA 14. PATOLOGIA INFECCIOSA Y GESTACION: STORCH, VIH, HEPATITIS.

14.1.- Mecanismos de transmisidn vertical.
14.2.- Efectos sobre el feto.

14.3.- Infecciones por virus.

14.4.- Infecciones por protozoos.

14.5.- Infecciones por hongos.

14.6.- Vaginitis en el embarazo.

14.7.- Siday gestacion.

14.8.- Infecciones del grupo TORCH.

14.9.- ETS en el embarazo.

14.10.- Consulta preventiva.

14.11.- Consulta obstétrica, atencién de la matrona.

TEMA 15.- NEOPLASIAS DURANTE EL EMBARAZO.

15.1.- Cancer genital y gestacion.

15.2.- Cdancer no ginecolégico: Linfomas.

15.3.- Interacciones de la enfermedad y de su tratamiento con el embarazo.
15.4.- Conducta obstétrica y atencidén de la matrona.

TEMA 16.- PROBLEMAS DERMATOLOGICOS EN LA GESTACION.

16.1.- Clasificacion.
16.2.- Interacciones con el embarazo.
16.3.- Conducta obstétrica y atencidén de la matrona.
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ENFERMEDADES PROPIAS DEL EMBARAZO.

TEMA 17. EMESIS E HIPEREMESIS GRAVIDICA.

17.1.- Conceptoy etiologia.
17.2.- Valoracion Clinica.

Guia Itinerario Formativo

17.3.- Conducta obstétrica preventiva y curativa y actuacién de la matrona.

TEMA 18. ENFERMEDAD HEMOLITICA PERINATAL.

18.1.- Isoinmunizacién Rh E Incompatibilidad Abo.
18.2.- Concepto.

18.3.- Valoracién.

18.4.- PROFILASIS.

18.5.- Consecuencias fetales.

18.6.- Conducta obstétrica Y Atencion de la matrona.

TEMA 19. ENFERMEDAD HIPERTENSIVA DEL EMBARAZO.

19.1.- HTA crénica.

19.2.- HTA inducida por el embarazo (HIE).
19.3.- Preeclampsia y Eclampsia.

19.4.- Sindrome HELLP.

19.5.- Conducta obstétrica.

19.6.- Atencién de la matrona.

TEMA 20. DIABETES Y GESTACION.

20.1.- Clasificacion.

20.2.- Interacciones entre la enfermedad y el embarazo. Riesgo M-F.

20.3.- Protocolo de screening y control de la diabetes gestacional.

20.4.- Conducta obstétrica.
20.5.- Atencidén de la matrona.
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HEMORRAGIAS EN EL PRIMER TRIMESTRE DE LA GESTACION.

TEMA 21. EL ABORTO ESPONTANEO.

21.1.- Conceptoy causas.
21.2.- Valoracidén: sintomas, signos y formas clinicas de presentacion.
21.3.- Cuidados obstétricos.

TEMA 22. LA ENFERMEDAD TROFOBLASTICA .

22.1.- Concepto y topografia.

22.2.- Valoracidn clinica general.

22.3.- Formas evolutivas.

22.4.- Riesgos maternosy cuidados obstétricos.

TEMA 23 EMBARAZO ECTOPICO.

23.1.- Concepto.
23.2.- Valoracion clinica.
23.3.- Cuidados obstétricos y atencidn de la matrona.

HEMORRAGIAS EN EL TERCER TRIMESTRE DE LA GESTACION.

TEMA 24. LA PLACENTA PREVIA.

24.1.- Concepto.

24.2.- Valoracién clinica.

24.3.- Riesgos para la madre y el feto.

24.4.- Cuidados obstétricos, atencion de la matrona.

TEMA 25. DESPRENDIMIENTO PREMATURO DE LA PLACENTA NORMALMENTE
INSERTA (DPPNI).

25.1.- Concepto y mecanismo de produccion.

25.2.- Valoracion clinica.

25.3.- Riesgos para la madre y feto.

25.4.- Conducta obstétrica, atencién de la matrona.
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TEMA 26.- EMBARAZO MULTIPLE.

26.1.- Concepto y frecuencia.
26.2.- Riesgos especificos de salud M-F.
26.3.- Cuidados obstétricos, atencion de la matrona.

TEMA 27. ALTERACIONES DE LA DURACION DEL EMBARAZO: PARTO PREMATURO Y
EMBARAZO PROLONGADO.

27.1.- Concepto y clasificacion.
27.2.- Riesgos de salud M-F.
27.3.- Conducta obstétrica, atencion de la matrona.

TEMA 28. CRECIMIENTO INTRAUTERINO RETARDADO.

28.1.- Concepto.

28.2.- Tipos de CIR.

28.3.- Repercusiones en la salud M-F.

28.4.- Valoracion clinica.

28.5.- Conducta obstétrica, atencidon de la matrona .

TEMA 29.- ROTURA PREMATURA DE MEMBRANAS. CORIOAMNIONITIS E INFECCION
FETAL.

29.1.- Concepto.
29.2.- Conducta obstétrica.
29.3.- Atencion de la matrona.

TEMA 30.- REPRODUCCION ASISTIDA Y EMBARAZO. GESTACION MULTIPLE.

30.1.- Concepto.

30.2.- Riesgos materno —fetales.
30.3.- Conducta obstétrica.
30.4.- Atencién de la matrona.

TEMA 31.- FARMACOS EN LOS PROBLEMAS DE SALUD DE LA GESTACION.
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31.1.- Farmacos en los problemas de salud de la gestacion.

31.2.- Mecanismos de accion en la madre y en el feto.

31.3.- Utilizacién y manejo de los farmacos en los problemas de -.salud de la gestacion,
indicaciones.

31.4.- Interaccidon farmacoldgica y dosificacion.

TEMA 32.- MUERTE FETAL ANTEPARTO.

32.1.- Conducta obstétrica.
32.2.- Actuacion de la matrona.

TEMA 33.- ASPECTOS PSICOLOGICOS DE LA GESTACION DE RIESGO.

33.1.- Apoyo emocional.
33.2.- Atencidon de la matrona.
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UNIDAD 8. COMPLICACIONES EN EL TRABAJO DE PARTO Y
ALUMBRAMIENTO.

OBJETIVO GENERAL:

Distinguir las anomalias, distocias, factores de riesgo y complicaciones materno-fetales
relacionadas con el parto.

Planificar y administrar cuidados a la mujer y al nifio en los aspectos fisicos, psiquicos y
sociales.

OBIJETIVOS ESPECIFICOS:

Al finalizar el tema tedrico-practico y en sus practicas en paritorios el residente sera

capaz de:

e |dentificar las circunstancias que pueden determinar una hipodinamia.

e Planificar los cuidados a una mujer con una hipodinamia como resultado de un
agotamiento de fibra muscular uterina.

e Detectar una dinamica de lucha o hiperdinamia.

e Describir los tipos de incoordinacién uterina.-

e Explicar la conducta ante cada tipo de problemas que pueden impedir o dificultar la
evolucidn del parto.

e (Clasificar los miomas segun el tipo de problemas que pueden ocasionar en la
gestacion.

e Exponer los procesos a nivel cervical que pueden impedir o dificultar la evolucion
del parto.

e Resumir las anomalias a nivel vaginal y vulvoperineal que pueden ser origen de
distocia,

e Enumerar las tumoraciones extrauterinas y extragenitales que pueden
mecanicamente imposibilitar el parto

e Comparar las caracteristicas de las pelvis androide, antropoide y platipeloide con las
de la pelvis ginecoide.

e Justificar el mecanismo de adaptacién de la cabeza fetal a dichos tipos de pelvis.
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Explicar el concepto “sacralizacion de la 52 lumbar”.

Explicar el mecanismo por el cual la cabeza fetal trata de ahorrar espacio ante una pelvis
uniformemente estrecha.

Identificar en la practica y con la ayuda de los conocimientos tedricos de esta clase los
mecanismos adaptativos de la cabeza fetal ante una desproporcién.

Recordar los problemas que pueden darse en una desproporcion.

Valorar la capacidad pélvica.

Valorar la proporcion cefalopélvica mediante tacto vaginal y palpacidon abdominal.
Medir el conjugado obstétrico en una radiografia lateral pelvimétrica.

Realizar las maniobras necesarias para solventar una distocia de hombros en sala de
demostracion.

Elegir la via del parto en un gemelar segun la situacién y presentacion de los fetos.
Justificar los cuidados en la asistencia al parto gemelar por via vaginal.

Recordar la etiologia de la situacién transversa del feto.

Manejar la nomenclatura en caso de situacién transversa del feto.

Identificar mediante tacto vaginal la situacion transversa y su variedad.

Explicar la etiologia de la presentacion podalica.

Diagnosticar mediante tacto vaginal la presentacion podalica y su variedad.

Recordar la nomenclatura en la presentacion podalica.

Explicar las rotaciones de los segmentos corporales del feto segun el mecanismo clasico
del parto de nalgas compardndolas con el mecanismo con cilindro fetal integro.
Justificar las posibles complicaciones en la evolucion del parto de nalgas y los problemas
que pueden aparecer y que lo convierten en un parto de alto riesgo.

Valorar los parametros del T.A.N. (Test de asistencia al nalgas), para decidir la via del
parto en las podadlicas.

Exponer los, cuidados en los distintos periodos del parto de nalgas

Asistir en sala de demostracidn un parto de nalgas mediante conducta expectante pura.
Extraerlos hombros y la cabeza fetal mediante la maniobra de Bracht en sala de
demostracion.

Extraer los hombros fetales mediante la maniobra de Deventer-Miiller y Rojas-Lowset
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en sala de demostracion.

e Extraerla cabeza fetal mediante la maniobra de Mauriceau-Veit- Smellie.

e Recordar variantes de la maniobra de Mauriceau para extraccion de la cabeza fetal.

e Seleccionarlas las maniobras idéneas en cada caso y justificarlo.

e Exponer la etiologia de las deflexiones

e |dentificar la. actitud cefdlica de sincipucio mediante tacto vaginal y establecer su
prondstico.

e Identificar la frente y establecer su prondstico.

e |dentificar la cara o grado maximo de deflexidn y establecer su pronéstico.

e Enjuiciar las maniobras manuales flexoras y deflexoras de la cabeza fetal.

e Explicar los posibles factores etiolégicos en el parto en occipito-posterior.

e Establecer el diagndstico de occipito-posterior.

e |dentificar una posicién antero-posterior elevada y justificar su pronéstico

e |dentificar una posicion transversa baja.

e Explicar la. manera iddonea de resolver la prolongacion del expulsivo en las distocias de

rotacion.

TEMA 1.- PARTO DISTOCICO.

1.1.- Concepto de Distocia.
1.2.- Riesgo materno.

1.3.- Riesgo fetal: el sufrimiento Fetal agudo.

TEMA 2.- DISTOCIAS DINAMICAS.

2.1.- Concepto.

2.2.- Estudio de las Hipodinamias.
2.3.- Estudio de las Hiperdinamias.
2.4.- Estudio de las Incoordinaciones.

2.5.- Conducta obstétrica y atencion de la matrona.
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TEMA 3.- DISTOCIAS MECANICAS.

3.1.- Alteraciones del canal blando.
3.2.- Alteraciones de la pelvis materna.
3.3.- Alteraciones del canal ¢seo.

3.4.- DPF.

3.5.- Conducta Obsteétrica.

3.6.- Atencion de la matrona.

TEMA 4.- ALTERACIONES DEL OBJETO PARTO.

4.1.- Distocias por alteracion del tamario fetal: Macrosoma.

4.2.- Distocias por alteracidon de la morfologia: Hidrocefalia, anencefalia, espina bifida,
megaesplecnia.

4.3.- Distocias por la existencia de mas de un feto: Parto gemelar.

4.4.- Distocias por situacién anormal: Transversa y oblicua.

4.5.- Distocias por presentacion anormal: parto de nalgas.

4.6.- Conductas obstétricas, atencion de la matrona.

TEMA 5.- ANOMALIAS DE LOS ANEJOS OVULARES.

5.1.- Anomalias del amnios: Polihidramnios y Oligoamnios.

5.2.- Rotura Prematura de membranas.

5.3.- Anomalias de la placenta.

5.4.- Anomalias del cordén umbilical. Nudos, inserciones anormales, prolapsos.

5.5.- Conducta obstétrica en cada caso y actuacion matrona.

TEMA 6.- ALTERACIONES DEL MECANISMO DEL PARTO.

6.1.- Alteraciones de la deflexion: Sincipucio, frente y cara.
6.2.- Alteraciones de la rotacién: Occipito posterior, occipito sacray occipito transversa.
6.3.- Analisis causal y conducta obstétrica en cada una de estas alteraciones.

6.4.- Conducta obstétrica y actuacion de la matrona.

TEMA 7.- PERDIDA BIENESTAR FETAL.
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7.1.- Conducta obstétrica.

7.2.- Atencion de la matrona.
TEMA 8.- ALTERACIONES DEL ALUMBRAMIENTO.

8.1.- Retencidn de placenta.

8.2.- Hemorragias del alumbramiento y postparto.

8.3.- Coagulopatias.

8.4.- Lesiones del canal blando, incluyendo la rotura uterina.
8.5.- Inversidén uterina.

8.6.- Atonia uterina.

8.7.- Conducta obstétrica ante estos problemas y actuacion de la matrona.
TEMA 9.-TRAUMATISMOS DEL PARTO

9.1.- Traumatismos del perine en el parto.

9.2.- Rotura uterina.

9.3.- Desgarros del cuello uterino, vagina, vulva y perineo .
9.4.- Episiotomia.

9.5.- Lesiones del suelo pelvico y sus consecuencias.

9.6.- Conducta a seguir.

9.7.- Actuacién de la matrona.
TEMA 10.- TOCURGIA.

10.1.- Elfdrceps.

10.2.- La ventosa obstétrica.

10.3.- Las espatulas de Thierry.

10.4.- La operacién de cesdrea.

10.5.- Maniobras obstétricas. Versiones externa e interna.

10.6.- Intervenciones histdricas: Fetomias.

10.7.- Andlisis histérico, descripcidn, indicaciones y cuidados en cada una de las
técnicas.

10.8.- Conducta obstétrica y actuacion de la matrona.

TEMA 11 SITUACIONES DE URGENCIA EN EL PARTO.
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11.1.- Abdomen agudo.

11.2.- Prolapso de corddn.

11.3.- Distocia de hombros.

11.4.- Hemorragias intraparto.
11.5.- Vasa previa.

11.6.- Abruptio placenta.

11.7.- Hematomas genitales.

11.8.- Reanimacion cardiopulmonar.
11.9.- Embolia de liquido amnidtico.
11.10.-Rotura uterina.

11.11.-Fiebre intraparto.
11.12.-Shock séptico.
11.13.-Protocolo frente a la infeccidn por estreptococo.
11.14.- Conducta obstétrica.

11.15.-Actuacién de la matrona.

TEMA 12 FARMACOS EN EL PARTO CON COMPLICACIONES .

12.1.- Utilizacién y manejo de los farmacos en el parto con complicaciones .
12.2.- Indicaciones.

12.3.- Interaccidon farmacoldgica y dosificacion.
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UNIDAD 9. PROBLEMAS DE SALUD EN EL PUERPERIO

OBIJETIVO.

Conocer las alteraciones de salud de la mujer que se producen en el puerperio
patoldgico para poder administrar la asistencia y cuidaos fundamentando sus acciones
en principios cientificos.

Identificar los problemas de salud mas frecuentes durante el puerperio y sus
complicaciones, con el fin de prestar atencidn en estas situaciones.

TEMA 1.- ANALISIS DEL RIESGO EN EL PUERPERIO.
1.1.- Elriesgo en el puerperio.
1.2.- Cronologia de las complicaciones en el puerperio.

1.3.- La atencidn sanitaria en el puerperio.

TEMA 2.- LA INFECCION PUERPERAL.

2.1.- Concepto.

2.2.- Fiebre puerperal.

2.3.- Mecanismo de contagio y evolucién.
2.4.- Valoracion clinica.

2.5.- Conducta obstétrica y cuidados matrona.

TEMA 3.- PROBLEMAS CIRCULATORIOS.

3.1.- Tromboembolismo venoso en el puerperio.
3.2.- Otras alteraciones circulatorias.

3.3.- Conducta obstétrica y cuidados matrona.

TEMA 4.- HEMORRAGIAS EN EL PUERPERIO.

4.1.- Concepto y causas de la hemorragia puerperal.
4.2.- Valoracién clinica.
4.3.- Cuidados preventivos y curativos.

4.4.- Cuidados derivados.
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TEMA 5.- PROBLEMAS DE LA MAMA LACTANTE.

5.1.- Clasificacion de las alteraciones.

5.2.- La mastitis puerperal: mecanismo, evolucién y repercusiones sobre lactancia.
5.3.- Malformaciones de la mama que comprometen la lactancia.

5.4.- Cuidados de la matrona y cuidados médicos.

TEMA 6.- ALTERACIONES MENTALES DURANTE EL PUERPERIO.

6.1.- Vulnerabilidad psicolégica en el puerperio: factores predisponentes.
6.2.- La tristeza posparto.

6.3.- La depresion puerperal.

6.4.- La psicosis puerperal.

6.5.- Cuidados preventivos y paliativos.

6.6.- Cuidados psiquiatricos.

TEMA 7 LESIONES ARTICULARES DE LA PELVIS.
7.1.- Dehiscencias de cicatrices.

7.2.- Conducta obstétrica y atencion matrona.

TEMA 8.- EL DUELO PERINATAL.
8.1.- La pérdida perinatal. Tipos.

8.2.- Intervenciones profesionales.

TEMA 9 FARMACOS EN EL PUERPERIO CON COMPLICACIONES.

9.1.- Farmacologia en el puerperio y lactancia.

9.2.- Mecanismos de accion en la madre y recién nacido.

9.3.- Utilizacién y manejo de los farmacos en el puerperio con complicaciones.

9.4.- Interaccion farmacoldgica y dosificacion.
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UNIDAD 10. RECIEN NACIDO CON PROBLEMAS DE SALUD.

OBIJETIVO

Conocer las alteraciones que presenta el RN que comprometen la adecuada adaptacién
a la vida extrauterina para poder administrar asistencia y cuidados especificos en las
distintas situaciones

Identificar los problemas de salud mas frecuentes en el recién nacido prestarle una
atenciéon adecuada.

TEMA 1.- TRANSPORTE NEONATAL.

1.1.- Organizacion y administracion.

1.2.- Aspectos técnicos.

1.3.- Consideraciones psicosociales para la familia.
1.4.- Consideraciones legales.

TEMA 2 .- TRASTORNOS RESPIRATORIOS AGUDOS.

2.1.- Desarrollo del pulmén humano.

2.2.- Enfermedad de la membrana hialina.
2.3.- Sindrome de aspiracién meconial.

2.4.- Neumonia.

2.5.- Sindrome de escape de aire.

2.6.- Taquipnea transitoria del recién nacido.

TEMA 3.- TERMORREGULACION Y TRASTORNOS METABOLICOS.

3.1.- Termorregulacion.

3.2.- Hijo de madre diabética.

3.3.- Errores congénitos del metabolismo. Deteccién precoz de la subnormalidad.
3.4.- Hipoglucemia neonatal.

3.5.- Hipocalcemia neonatal.

TEMA 4.- HIPERBILIRRUBINEMIA Y PROBLEMAS HEMATOLOGICOS.

4.1.- Metabolismo de la bilirrubina.
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4.2.- Mecanismos fisioldgicos de la ictericia neonatal.

4.3.- Epidemiologia de la ictericia neonatal.

4.4.- Ictericia en el recién nacido sano.

4.5.- Principales causas de hiperbilirrubinemia neonatal.
4.6.- Enfoque, manejo y tratamiento de un neonato ictérico.

TEMA 5.- PROBLEMAS NEUROLOGICOS.

5.1.- Evaluacion neuroldgica del recién nacido.
5.2.- Lesion cerebral hipdxico-isquémica.

5.3.- Convulsiones neonatales.

5.4.- Hemorragia intracraneal.

TEMA 6.- PROBLEMAS NEFRO-UROLOGICOS.

6.1.- Indicacién de ecografia para descartar patologia asociada.
6.2.- Infeccion de las vias urinarias.

6.3.- Anomalias del rifién y vias urinarias

6.4.- Anomalias genitales.

TEMA 7.- PROBLEMAS QUIRURGICOS NEONATALES,

7.1.- Lesiones de cabezay cuello.

7.2.- Obstruccion de via aérea superior.

7.3.- Lesiones toracicas que producen distrés respiratorio.
7.4.- Lesiones del eséfago.

7.5.- Patologia abdominal.

7.6.- Patologia umbilical.

TEMA 8.- PROBLEMAS HEMATOLOGICOS.

8.1.- Anemias.
8.2.- Policitemia.
8.3.- Trastornos hemorragicos.
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TEMA 9.- INFECCIONES EN EL NEONATO,

9.1.- Infecciones crdnicas intrautero: sifilis, toxoplasmosis, rubéola, herpes,
citomegalovirus, hepatitis By C, SIDA.
9.2.- Infecciones agudas:
e Sepsis neonatal.
¢ Meningitis neonatal.
e Osteomielitis y artritis séptica.
¢ Infecciones cutaneas.
e Oftalmia neonatal.
e Enfermedad diarreica.

TEMA 10 .- PROBLEMAS ORTOPEDICOS.

10.1.- Examen del sistema musculoesquelético.
10.2.- Anomalias y malformaciones esqueléticas,
10.3.- Paralisis del plexo braquial.

TEMA 11 .-EL RECIEN NACIDO PREMATURO.

11.1.- Caracteristicas.

11.2.- Problemas mas frecuentes.
11.3.- Alta precoz.

11.4.- Madres canguro.

11.5.- Atenciony cuidados.

TEMA 12.- EL RECIEN NACIDO DE BAJO PESO.

12.1.- Caracteristicas.
12.2.- Problemas mas frecuentes.
12.3.- Atenciony cuidados.

TEMA 13 .-EL RECIEN NACIDO CON MALFORMACIONES.

13.1.- Informacidn a los padres acerca de los cuidados especiales.
13.2.- Apoyo emocional.
13.3.- Atenciony cuidados.
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|3 ENFERMERIA DE LA MUJER Y FAMILIA

3.1 OBIJETIVO GENERAL.

1. Dotar ala matrona en formacion de los conocimientos que la capacitan para brindar
atencién de matrona a la mujer no gravida en situacion de salud a lo largo de su
ciclo vital , promoviendo hdbitos y actitudes saludables , asi como para valorar las
principales alteraciones ginecoldgicas y su evolucidn, pronostico y tratamiento, que
permita aplicar cuidados de matrona con una visién integral.

2. Ser capaz de establecer las medidas preventivas para el mantenimiento de la salud
y el bienestar de la mujer en relacion con la estructura y la funcion de su sistema
genital, asi como de aplicar los cuidados curativos pertinentes ante alteracion de
esta salud.

3. Ser capaz de ofrecer a la mujer y a la familia los cuidados preventivos y curativos
necesarios para adecuar su funcién reproductiva a sus necesidades personales.

3.1.1 OBIJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Ser capaz de prevenir, identificar y aplicar medidas curativas integrales en las
alteraciones del ciclo.

2. Ser capaz de detectar, orientar en su asistencia y aplicar cuidados integrales en las
parejas con dificultades reproductivas

3. Describir los métodos anticonceptivos, ser capaz de realizar un consejo
anticonceptivo de su aplicacion y de su seguimiento, asi como de organizar y
planificar esta asistencia en el contexto de la asistencia sanitaria.

4. Ser capaz de elaborar una historia de salud ginecolégica y de realizar la recogida de
datos clinicos, sean signos, sintomas, recogida de muestras o analisis.

5. Ser capaz de prevenir, detectar precozmente y aplicar los cuidados pertinentes en
las alteraciones estructurales del aparato genital femenino.

6. Ser capaz de identificar y prevenir los riesgos, detectar los problemas y aplicar los
cuidados relacionados con la salud de la mujer en tres de sus etapas bioldgicas
(adolescencia, climaterio y senectud).
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La asignatura estd dividida en las siguientes unidades

UNIDAD 11. CUIDADO DE LA SALUD REPRODUCTIVA DE LA MUIJER

UNIDAD 12. ATENCION A LA MUJER CON PROBLEMAS DE SALUD REPRODUCTIVA
UNIDAD 13. EPIDEMIOLOGIA Y DEMOGRAFIA EN SALUD REPRODUCTIVA
UNIDAD 14. SEXUALIDAD

UNIDAD 15. ASPECTOS SOCIANTROPOLOGICOS EN SALUD REPRODUCTIVA

UNIDAD 16. HISTORIA Y EVOLUCION DE LA PROFESION DE MATRONA
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3.2 PROFESORES QUE IMPARTEN LA MATERIA Y NUMERO TOTAL DE HORAS
IMPARTIDAS.

e Concha Cuenca. Matrona.

e M2 Paz de Miguel. Doctora. Matrona. Licenciada en Antropologia social y cultural.

e Maria Jose Alemany. Doctora, Matrona y Licenciada en Historia.

e Francisco Donat.- Doctor, Ginecdlogo, Catedratico de Salud de la Mujer y de la
Reproduccién en la Facultad de Enfermeria de Valencia.

e Felipe Hurtado. Doctor. Psicélogo- sexdlogo.

e Rafael Esteban. Matrona.

e Antoni Cano. Matrona.

e Modesta Salazar. Doctora, Matrona y Licenciada en Antropologia Social y Cultural.

e Roberto Girones. Doctor, Ginecdlogo.

e M2 Jose Palomares. Matrona.

e Inmaculada Ferreros. Epidemidloga.

e Carmen Fuertes. Psicéloga. Matrona

e Vicenta Escriba. Médica

NUMERO TOTAL DE HORAS IMPARTIDAS: 117
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3.3 METODOLOGIA DOCENTE.

UNIDAD XI.- CUIDADO DE LA SALUD REPRODUCTIVA DE LA MUJER TOTAL HORAS 35

1- LECCION EXPOSITIVA

2- VIDEOS

3- RESOLUCION CASOS CLINICOS

4- TALLERES: ANTICONCEPCION
CLIMATERIO

UNIDAD XIl.- ATENCION A LA MUJER CON PROBLEMAS DE SALUD
REPRODUCTIVA TOTAL HORAS 44

1- LECCION EXPOSITIVA

2- BUSQUEDA BIBLIOGRAFICA

3- RESOLUCION CASOS CLINICOS
4- TALLERES: QUIRURGICA

UNIDAD XIIl.-EPIDEMIOLOGIA Y DEMOGRAFIA EN SALUD REPRODUCTIVA TOTAL
HORAS 6

1-LECCION EXPOSITIVA
2- BUSQUEDA BIBLIOGRAFICA

UNIDAD XIV.-SEXUALIDAD TOTAL HORAS 18

1- SEMINARIOS
2- ROLL PLAYING
3- CASOS CLINICOS

UNIDAD XV.- ASPECTOS SOCIOANTROPOLOGICOS EN SALUD REPRODUCTIVA TOTAL
HORAS 2

1-SEMINARIO

UNIDAD XVI.- HISTORIA Y EVOLUCION DE LA PROFESION DE MATRONA TOTAL HORAS
6

1-SEMINARIO
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UNIDAD 11. CUIDADO DE LA SALUD REPRODUCTIVA DE LA MUIJER.

OBJETIVO GENERAL.

Adquirir conocimientos, habilidades y actitudes para prestar cuidados a la mujer y a su
pareja a lo largo del ciclo reproductivo.

TEMA 1.- BIOLOGIA DE LA REPRODUCCION EN LA ESPECIE HUMANA.
TEMA 2.- PROGRAMAS DE ATENCION A LA MUJER Y SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA.
TEMA 3.- ATENCION DE LA SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA DE LA MUJER.

TEMA 4.- ASISTENCIA A LAS PAREJAS CON DIFICULTADES REPRODUCTIVAS.

4.1.- Epidemiologia.

4.2.- Andlisis sanitario.

4.3.- Valoracién de la pareja infértil.

4.4.- Lareproduccion asistida: Técnicas y resultados cuidados necesarios.
4.5.- Rol enfermero en la reproduccidn asistida.

TEMA 5.- PLANIFICACION FAMILIAR Y LA ANTICONCEPCION (AC).

5.1.- Analisis transcultural de las actitudes anticonceptivas.

5.2.- Componente psicoldgico y sexoldgico de la AC.

5.3.- Los métodos anticonceptivos.

5.4.- El consejo anticonceptivo.

5.5.- Planificacion y gestidn de esta asistencia.

5.6.- Taller tedrico practico sobre métodos AC y su control clinico.

TEMA 6.- METODOS NATURALES.

6.1.- Clasificacion.
6.2.- Asesoramiento control y seguimiento.
6.3.- Atencién de matrona.
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TEMA 7.- METODOS DE BARRERA.

7.1.- Clasificacion.
7.2.- Asesoramiento, control y seguimiento.
7.3.- Atencién de matrona.

TEMA 8.- CONTRACEPCION HORMONAL.

8.1.- Clasificacion.
8.2.- Asesoramiento, control y seguimiento.
8.3.- Atencién de matrona.

TEMA 9.- DISPOSITIVO INTRAUTERINO.

9.1.- Tipos.
9.2.- Asesoramiento, control y seguimiento.
9.3.- Atencidén de matrona.

TEMA 10.- METODOS QUIRURGICOS.

10.1.- Clasificacién.
10.2.- Asesoramiento, control y seguimiento.
10.3.- Atencion de matrona.

TEMA 11.- CONTRACEPCION EN SITUACIONES ESPECIALES.

11.1.- Contracepcién de emergencia.

11.2.- Puerperio, lactancia.

11.3.- Climaterio.

11.4.- VIHy otras.

11.5.- Asesoramiento, control y seguimiento.
11.6.- Atencidén matrona.
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TEMA 12.- INTERRUPCION VOLUNTARIA DE EMBARAZO.

12.1.-
12.2.-
12.3.-
12.4.-

Métodos evacuacion uterina.
Asesoramiento control y seguimiento.
Aspectos psicoldgicos.

Atencién matrona.

TEMA 13.- PUBERTAD Y ADOLESCENCIA.

13.1.-
13.2.-
13.3.-
13.4.-
13.5.-
13.6.-
13.7.-
13.8.-
13.9.-

13.10.-

Fisiologia de la pubertad.

Pubertad precoz y pubertad retardada.

Problemas de la menarquia.

Intervenciones terapéuticas.

Evolucion morfoldgica y bioldgica.

Aspectos psicoldgicos y sociales.

Informacién y educacidn sexual.

Programas de jovenes.

Problemas ginecolégicos en la pubertad y en la adolescencia.
Atencién matrona.

TEMA 14.- CLIMATERIO Y MENOPAUSIA.

14.1.-
14.2.-

14.3.-
14.4.-

14.5.-
14.6.-
14.7 .-

14.8.-
14.9.-

14.10.-

14.11.-
14.12.-

Introduccién: conceptos, epidemiologia y antropologia del envejecimiento.
Bases endocrinoldgicas y etapas del climaterio. Envejecimiento neuroendocrino
central y ovarico. Etapas del climaterio. Fallo ovarico prematuro.
Manifestaciones clinicas: sintomas.

Problemas de salud: Osteoporosis y riesgo de fractura. Otros sindromes
reumaticos: fibromialgia, artrosis.

Problemas de salud: Enfermedades cardiovasculares en la mujer.

Calidad de vida.

Prevencion primaria y estilos de vida: Habitos todxicos: tabaquismo.
Alimentacidn. Ejercicio fisico. Exposicion solar.

Sexualidad en el climaterio.

Incontinencia y climaterio.

Tratamiento hormonal: farmacologia. Beneficios y riesgos. Recomendaciones
actuales.

Otros tratamientos farmacoldgicos.

Tratamientos alternativos: fitoterapia y otras técnicas.
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14.13.-El climaterio desde la asistencia primaria en la Comunidad Valenciana: Programa
de atencidn a la salud de la mujer de mediana edad. Justificacion y objetivos.
Desarrollo del programa. Conexidon con otros programas de salud.

14.14.- Aspectos psicoldgicos y sociales.

TEMA 15.- PROBLEMAS GINECOLOGICOS DE SALUD EN LA MUJER ANCIANA.

15.1.- Cambios anatomo-funcionales del AGF relacionados con la edad avanzada.
15.2.- Problemas de la atrofia cutdneo mucosa.

15.3.- Cambios sexuales producidos por la edad.

15.4.- El cdncer genital en la anciana.

TEMA16.-FARMACOS EN ATENCION DE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA.

16.1.- Farmacologia en relacidon a los procesos reproductivos.
16.2.- Utilizacion y manejo de los farmacos.
16.3.- Indicaciones, interaccion farmacoldgica y dosificacion.
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UNIDAD 12. ATENCION A LA MUJER CON PROBLEMAS DE SALUD
REPRODUCTIVA.

OBJETIVO GENERAL.

Adquirir conocimientos, habilidades y actitudes para prestar cuidados a la mujer y a su
pareja a lo largo del ciclo reproductivo.

TEMA 1.- FISIOLOGIA DEL CICLO MENSTRUAL (CM).

1.1.- Estudio de su componente bioldgico: caracteristicas, mecanismo vy fisiologia del
ciclo.
1.2.- Estudio de su componente psicoldgico y cultural.

TEMA 2.- ALTERACIONES DEL (CM).

2.1.- Semiologia de los problemas menstruales.
2.2.- El sindrome premestrual (SPM).

2.3.- La dismerroea.

2.4.- Trastornos del ritmo.

2.5.- Trastornos de la cantidad.

TEMA 3.- ASISTENCIA Y CUIDADOS EN LOS TRANSTORNOS DEL CICLO.

3.1.- Terapéuticas farmacologia.
3.2.- Terapias alternativas.
3.3.- Cuidados psicoldgicos.

TEMA 4.-INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL.

4.1.- Analisis sanitario del problema.

4.2.- Mecanismos del contagio y conductas de riesgo.
4.3.- Clasificacion.

4.4.- Valoracién clinica.

4.5.- Complicacionesy secuelas.

4.6.- Repercusiones psicosociales: el concepto de la culpa.
4.7.- Prevencion y cuidados.
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TEMA 5.-PROCESOS INFECCIOSOS DEL APARATO REPRODUCTOR INFECCIONES DEL
APARATO GENITAL FEMENINO (AGF).

5.1.- Fisiopatologia de la infeccidn genital.
5.2.- Vulvovaginitis.
5.3.- EPI (Enfermedad inflamatoria pélvica).

Taller audiovisual.

TEMA 6.-DOLOR DE ORIGEN PELVICO.

6.1.- Dismenorrea.

6.2.- Sindrome premenstrual.

6.3.- Endometriosis y otros.

6.4.- Tratamiento y atencién de la matrona.

TEMA 7.-INFERTILIDAD Y ESTERILIDAD.

7.1.- Clasificacion etioldgica.

7.2.- Exploraciones complementarias.
7.3.- Técnicas de reproduccién asistida.
7.4.- Aspectos psicoldgicos.

7.5.- Atencidn de la matrona.

TEMA 8.-MALFORMACIONES DEL APARATO GENITAL.

8.1.- Epidemiologia. Clasificacion.

8.2.- Etiopatogenia.

8.3.- Implicaciones psicoldgicas y funcionales.
8.4.- Posibilidades de intervencién terapéutica.

TEMA 9.- ALTERACIONES BENIGNAS DEL APARATO GENITAL FEMENINO.

TEMA 10.-ALTERACIONES DE LA ESTATICA GENITAL .

10.1.- Fisiopatologia del suelo pélvico.
10.2.- Distopias: prolapso, cistole y rectocele.
10.3.- Atencién de la matrona.
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TEMA 11.- INCONTINENCIA URINARIA.

11.1.-
11.2.-
11.3.-
11.4.-
11.5.-

La incontinencia urinaria en la mujer.
Estrategias de prevencién.
Estrategias de curacion.

Factores de riesgo.

Atencion de la matrona.

TEMA 12.-ALTERACIONES BENIGNAS DE LA MAMA.

12.1.-
12.2.-
12.3.-

Malformaciones.
Infecciones.
Tumoraciones benignas.

TEMA 13.-DIAGNOSTICO PRECOZ DE CANCER ginecolégico y DE MAMA.

13.1.-
13.2.-
13.3.-
13.4.-
13.5.-

Programas e de diagndstico precoz y cribaje poblacional.
Deteccidén de los grupos de riesgo.

Epidemiologia del cdncer de mama y ginecolégico.
Exploraciones y pruebas diagnésticas.

Atencién de la matrona.

TEMA 14.-CANCER GINECOLOGICO Y DE MAMA.

CANCER GINECOLOGICO.

14.1.-
14.2.-
14.3.-
14.4.-
14.5.-
14.6.-
14.7 .-
14.8.-
14.9.-

14.10.-

Epidemiologia.

Oncogénesis e historia natural del cancer genital.

Prevencion general.

Psicologia del cancer.

Cancer de vulva. Caracteristicas, prevencion y terapéuticas.

Cancer de vagina. Caracteristicas, prevencién y terapéuticas.

Cancer de cuello. Caracteristicas, prevencion y terapéuticas.

Cancer de cuerpo uterino. Caracteristicas, prevencion y terapéuticas.
Cancer de trompa. Caracteristicas, prevencion y terapéuticas.

Cancer de ovario. Caracteristicas, prevencién y terapéuticas.
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EL CANCER DE MAMA.

14.1.- Epidemiologia.

14.2.- Factores de riesgo. El riesgo genético.
14.3.- Prevencioén.

14.4.- Diagndstico precoz.

14.5.- Estrategias terapéuticas.

TEMA 15.- FARMACOS EN LOS PROBLEMAS DE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA.

15.1.- Farmacologia en relacidn a los procesos reproductivos.
15.2.- Utilizacién y manejo de los farmacos.
15.3.- Indicaciones, interaccién farmacoldgica y dosificacién.

TEMA 16.-INTERVENCIONES QUIRURGICAS GINECOLOGICAS.

16.1.- Cirugia ginecoldgica.
16.2.- Cirugia de mama.
16.3.- Atencién de la matrona.

TEMA 17.-LA PACIENTE GINECOLOGICA HOSPITALIZADA.

17.1.- Andlisis de causas.

17.2.- Cuidados en cirugia ginecolégica: la via vaginal y La via abdominal.
17.3.- Cuidados en la cirugia endoscdpica.

17.4.- La paciente sometida a legrado uterino.

17.5.- Cuidados en la cirugia oncoldgica.

17.6.- Talleres sobre cuidados hospitalarios.

TEMA 18 .-TUMORACIONES BENIGNAS.
TUMORACIONES UTERINAS: EL FIBROMIOMA UTERINO.

18.1- Conceptoy tipos.

18.2- Valoracién clinica.

18.3- Repercusiones sobre la salud de la mujer.
18.4- Cuidados.
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TUMORACIONES OVARICAS.

18.1-
18.2-
18.3-
18.4-
18.5-

El quiste de ovario: folicular y endometridsico.
Tumores soélidos benignos.

Valoracidn clinica.

Repercusiones sobre la salud.

Cuidados.

OTRAS TUMORACIONES BENIGNAS MENOS FRECUENTES.

TEMA 19.- LA CONSULTA GINECOLOGICA.

19.1.-
19.2.-
19.3.-
19.4.-
19.5.-
19.6.-

La Valoracién clinica.

Caracteristicas de la entrevista: Componentes bio-psicosociales.

Anamnesis ginecoldgica.

Exploraciones pélvica y mamaria.

Recogida de muestras bioldgicas.

Taller tedrico-practico sobre planificacion y gestion de la consulta ginecolégica.
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UNIDAD 13. EPIDEMIOLOGIA Y DEMOGRAFIA EN SALUD
REPRODUCTIVA:

OBJETIVO GENERAL

Conocer los fundamentos tedricos y las aplicaciones de la demografia y la epidemiologia
a la Enfermeria Maternal y de la mujer.

TEMA 1.- EPIDEMIOLOGIA.

1.1.- Frecuencia de los problemas de salud reproductiva.
1.2.- Prevalencia e incidencia en problemas de salud reproductiva.

TEMA 2.- PRUEBAS DIAGNOSTICAS EN PROCESOS DE SALUD REPRODUCTIVA.

2.1.- Sensibilidad y especificidad.
2.2.- Valor predictivo positivo y negativo.

TEMA 3.- DEMOGRAFIA SANITARIA MATERNAL Y REPRODUCTIVA.

3.1.- Estructura de la poblacion.

3.2.- Piramides de poblacién: interpretacion.

3.3.- indices demogréficos.

3.4.- Indices mas representativos del fenémeno reproductivo.

3.5.- Factor migratorio: influencia en los indices reproductivos del pais.
3.6.- Politicas de poblacién.

TEMA 4.- MORBILIDAD REPRODUCTIVA.

4.1.- Morbilidad de origen obstétrico.

4.2.- Morbilidad contraceptiva.

4.3.- Morbilidad ginecoldgica.

4.4.- Propuestas de la Organizacion Mundial de la Salud.
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UNIDAD 14. SEXUALIDAD.

OBJETIVO GENERAL:

Adquirir conocimientos sobre los elementos somaticos, emocionales, intelectuales y
sociales del ser humano para el desarrollo de actitudes responsables hacia la conducta
sexual.

TEMA 1.- CONCEPTOS GENERALES.

1.1.- Concepto de sexo y sexualidad.

1.2.- Sexologia: evolucidn histodrica.

1.3.- Salud sexual.

1.4.- Nomenclatura sexoldgica.

1.5.- Obtencidn de la informacién en la historia clinica.

TEMA 2.- SOCIOANTROPOLOGIA DE LA SEXUALIDAD.

2.1.- Influencia de la cultura en la sexualidad.
2.2.- Fines de la sexualidad.

2.3.- Perspectivas culturales en sexualidad.
2.4.- Mitosy tabues.

2.5.- Mutilacién genital femenina.

TEMA 3.- COMPONENTES DE LA SEXUALIDAD.

3.1.- Componentes bioldgicos.
3.2.- Componentes psicosociales.
3.3.- Identificacién de género.
3.4.- Roles sexuales.

3.5.- Orientacién sexual.

3.6.- Afectividad y sexualidad.
3.7.- Formas de expresion.

TEMA 4.- PSICOFISIOLOGIA SEXUAL.

4.1.- Estimulos psicoldgicos y estimulos bioldgicos de la respuesta sexual.

UNIDAD DOCENTE DE MATRONAS DE LA COMUNIDAD VALENCIANA 261



4.2.- Fisiologia de la respuesta sexual.

4.3.- Respuesta sexual femenina.

4.4.- Respuesta sexual masculina.

4.5.- Modelos de patrdn de respuesta sexual.

TEMA 5.- LA SEXUALIDAD EN LA PUBERTAD Y EN LA ADOLESCENCIA.

5.1.- Desarrollo de la sexualidad. Informacién y educacidn sanitaria.
5.2.- Intervenciones en los centros educativos.

5.3.- Informacién y educacion sanitaria.

5.4.- Atencidn de matrona.

TEMA 6.- LA SEXUALIDAD EN LA ETAPA ADULTA.

6.1.- Actitudes sexuales y ajuste en las relaciones.
6.2.- Informacién y educacion sanitaria.
6.3.- Atencidn de matrona.

TEMA 7.- LA SEXUALIDAD EN EL EMBARAZO Y EN EL PUERPERIO.

7.1.- Factores que influyen en la respuesta sexual.
7.2.- Conducta sexual.

7.3.- Informacién y educacion sanitaria.

7.4.- Atencidn de matrona.

TEMA 8.- LA SEXUALIDAD EN EL CLIMATERIO.

8.1.- Factores que influyen en la respuesta sexual.
8.2.- Conducta sexual.

8.3.- Informacién y educacion sanitaria.

8.4.- Atencién de matrona.

TEMA 9.- DISFUNCIONES SEXUALES.

9.1.- Clasificaciones.
9.2.- Principales causas de disfuncidn sexual.
9.3.- Posibles terapias.
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9.4.- Actuacion de la matrona.

TEMA 10.- PROBLEMAS DE SALUD Y CONDUCTA SEXUAL.

10.1.- Principales problemas que causan trastornos en la sexualidad.
10.2.- Atencién de la matrona.

TEMA 11.- FARMACOS, DROGAS Y CONDUCTA SEXUAL.

11.1.- Informacién y educacion sanitaria.

TEMA 12.- EDUCACION SEXUAL.

12.1.- Programas de educacién sexual.
12.2.- Actuacion de la matrona en los diferentes ambitos de la educacién sexual.

TEMA 13.- SEXO Y PODER.

13.1.- Los roles de género en los medios de comunicacion.
13.2.- Publicidad.
13.3.- Pornografia.

TEMA 14.- ABORDAJE DE LA SEXUALIDAD EN LA PRACTICA CLINICA.

14.1.- Actitudes de los profesionales.
14.2.- Técnica de la entrevista.
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UNIDAD 16. HISTORIA Y EVOLUCION DE LA PROFESION DE
MATRONA.

OBJETIVO GENERAL.

Dotar a la matrona de conocimientos sobre la historia, desarrollo, evolucién, marco
tedrico y competencias profesionales en Espafia.

TEMA 1.- Historia y desarrollo de la profesién de matrona.

1.1.- Evolucidn histdrica de la profesion.
1.2.- Desarrollo de la profesion en Espania.

TEMA 2.- Marco tedrico profesional de la especialidad de Enfermeria Obstétrico- Ginecologica
(matrona).

2.1.- Mujer, salud, medio y rol profesional.

2.2.- Competencias profesionales de las matronas.

2.3.- Relacidn entre las matronas y las mujeres y sus familias.
2.4.- Relaciones de las matronas con otros profesionales.
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UNIDAD 15. ASPECTOS SOCIOANTROPOLOGICOS EN  SALUD
REPRODUCTIVA. EDUCACION PARA LA SALUD DE LA MUJER.

OBJETIVO GENERAL.

Conocer la influencia que tienen los factores antropolégicos, culturales y sociales sobre
la salud reproductiva de la mujer y sobre la familia.

Adquirir conocimientos de la interaccidon en la ensefianza y aprendizaje necesarios para
desarrollar programas de salud dirigidos a la poblacién en el dmbito de la especialidad.

TEMA 1.- Influencias socioculturales en los cuidados de salud reproductiva.

1.1.- Culturay sociedad.
1.2.- Significado social y cultural de la reproduccién.

TEMA 2.- Perspectiva de género.

2.1.- Significado social y cultural de ser mujer.
2.2.- Mujer y educacion.

2.3.- Mujer y trabajo.

2.4.- Violencia contra las mujeres.

TEMA 3.- La familia y formas familiares.

3.1.- Estructuras familiares tradicionales.
3.2.- Estructuras familiares en evolucion.
3.3.- Las familias monoparentales.

3.4.- Funciones de la familia.

3.5.- Los roles familiares.

3.6.- Atencidn de matrona.

TEMA 4.- Antropologia de la maternidad.

4.1.- Factores socioculturales que afectan la maternidad-paternidad.
4.2.- La nueva dimension de la paternidad y maternidad.
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TEMA 5.- Mujer e inmigracion.

5.1.- Ladiversidad.

5.2.- Multiculturalidad.

5.3.- Duelo migratorio.

5.4.- Atencidn de matrona en las diferentes culturas.

TEMA 6.- Educacion para la salud de la mujer.

1.1.- Objetivos y funciones.

1.2.- Tendencias.

1.3.- Campos de accién.

1.4.- La mujer como agente de educacion sanitaria.

TEMA 7.- Educacion sanitaria individual y educacidn sanitaria grupal.

2.1.- Ventajas e inconvenientes.
2.2.- Aplicaciones en los programas de salud de la mujer.

TEMA 8.- El aprendizaje en adultos.

3.1.- Teoriasy estilos de aprendizaje.
3.2.- Caracteristicas del aprendizaje en adultos.

TEMA 9.- Actitudes y comportamientos en salud.

4.1.- Consecuencias sobre la salud.
4.2.- Factores que influyen en el comportamiento.
4.3.- Obstdculos para el cambio en habitos de salud de la mujer.

TEMA 10.- El proceso comunicativo en la educacion para la salud de la mujer.

5.1.- Componentes de la comunicacion y tipos de comunicacion.
5.2.- Factores determinantes en el proceso comunicativo.
5.3.- Obstaculos comunicativos.
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TEMA 11.- Estrategias didacticas.

6.1.- Diferentes técnicas aplicadas a la educacion para la salud.
6.2.- Eleccion de la técnica.

TEMA 12.- Aplicacién de la dindmica de grupos en los programas educativos para la
salud de la mujer.

7.1.- Conduccién de grupos: qué es un grupo.
7.2.- El grupo como agente educador.
7.3.- Dinamica de grupos.

TEMA 13.- Perspectiva de género en los programas de educacidn para la salud.

8.1.- El constructo de género como determinante de salud.
8.2.- El derecho de las mujeres a decidir sobre su salud.

TEMA 14.- Elaboracion de un programa de educacion sanitaria para la mujer.

9.1.- Objetivos: elaboracién y caracteristicas.
9.2.- Guia didactica de actividades educativas.
9.3.- Evaluacidn: tipos de evaluacién.

3.4 PROFESORAS QUE IMPARTEN LA MATERIA Y NUMERO TOTAL DE HORAS
IMPARTIDAS.

e M2 José Alemany. Doctora en Historia. Matrona
e M2 Paz de Miguel. Doctora en Filosofia y Letras
e Clara Moreno. Doctora en Antropologia

e Lola Serrano. Matrona

e Carmen Olcina. Matrona

e Carmen Fuertes. Matrona

e Estela Monasor. Matrona

NUMERO TOTAL DE HORAS IMPARTIDAS: 20

3.5 METODOLOGIA DOCENTE EMPLEADA.

Formacion online
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4 LEGISLACION, ETICA vy ADMINISTRACION DE LOS SERVICIOS
OBSTETRICO-GINECOLOGICOS (MATRONA)

4.1 OBIJETIVO GENERAL.

El propdsito de esta materia es que la matrona en formacién adquiera conocimientos de la
legislacidn vigente para la mujer y el recién nacido, asi como los problemas e implicaciones
legales que se puedan presentar en el ejercicio profesional de la matrona.

El propdsito de esta materia es que la matrona en formacién reconozca las
caracteristicas del ciclo administrativo aplicado a los servicios Obstétricos vy
Ginecoldgicos, permitiéndola desarrollar actitudes y habilidades para la aplicacién del
proceso administrativo.

4.2 PROFESORES QUE IMPARTEN LA MATERIA Y NUMERO TOTAL DE HORAS
IMPARTIDAS.

e Concepcidn Cuenca. Matrona

e Noelia Ibafiez. Matrona

e Josefa Inés Santamaria. Matrona
e Carmen Olcina. Matrona

e Angela Verdu. Matrona

e Ana Sanchez. Matrona

e Lucia Boix. Matrona

e Francisca Férnandez G. Abogada
e M2 Isabel Castellé. Matrona

NUMERO TOTAL DE HORAS IMPARTIDAS: 30

4.3 METODOLOGIA DOCENTE EMPLEADA.

e Formacidén online.
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TEMA 1.- SISTEMAS SANITARIOS EN ESPANA.

TEMA 2.- ANALISIS DE LA SITUACION.

TEMA 3.- NIVELES DE ASISTENCIA HOSPITALARIA

TEMA 4.- ATENCION PRIMARIA-COMUNITARIA.

TEMA 5.- ELABORACION DE OBJETIVOS.

TEMA 6.- SISTEMAS DE REGISTRO. HISTORIA CLINICA

TEMA 7.- COORDINACION NIVELES DE ASISTENCIA.

TEMA 8.- ELABORACION DE PROTOCOLOS.

TEMA 9.- EVALUACION DE PROCESOS Y PROGRAMAS.

TEMA 10.- ACCESO AL MERCADO LABORAL.

TEMA 11.- PLANES DE IGUALDAD. DERECHOS DE LAS MUJERES Y RN
TEMA 12.- PROTECCION DE LOS MENORES EN ESPANA

TEMA 13.- DERECHOS LABORALES Y MATERNIDAD

TEMA 14.- ASPECTOS ETICOS DEL TRABAJO DE MATRONA
TEMA 15.- RESPONSABILIDAD DE LA MATRONA

TEMA 16.- CONTROL Y PROTECCION EJERCICIO PROFESIONAL
TEMA 17.- NACIMIENTO Y REGISTRO

TEMA 18.- REPRODUCCION HUMANA ASISTIDA

TEMA 19.- CONTRACEPCION E INTERRUPCION DEL EMBARAZO
TEMA 20.- ADOPCION Y ACOGIMIENTO

TEMA 21.- NORMATIVA SANITARIA CV
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|5 INVESTIGACION EN ENFERMERIA OBSTETRICO-GINECOLOGICA

5.1 OBIJETIVOS.

5.1.1 OBIJETIVO PRINCIPAL.

Dotar a la matrona en formacién de los conocimientos y herramientas necesarias para
fundamentar su préctica clinica en la mejor evidencia disponible, asi como para generar
nuevos conocimientos y difundirlos en su ambito profesional.

‘5.1.2 OBJETIVO SECUNDARIO.

Adquirir los conocimientos y habilidades que les capaciten para realizar estudios e
intervenciones encaminados a mejorar la atencién de salud integral en la mujer.

5.1.3 OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Identificar las principales fuentes de informacidon de enfermeria obstétrico-

ginecoldgica y plantear una estrategia de blsqueda consistente.

2. Ser capaz de disefiar un proyecto de investigacién en sus distintas etapas asi

como identificar los sesgos y limitaciones del estudio.

3. Capacitar al residente para sacar conclusiones a partir de los resultados

obtenidos.
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5.2 PROFESORES QUE IMPARTEN LA MATERIA Y NUMERO TOTAL DE HORAS

IMPARTIDAS.

Inmaculada Ferreros. Epidemidloga

Lucas Castillo. Matrona

Antoni Cano. Matrona

Noelia Rodriguez. Doctora. Matrona

Francisco Donat. Doctor, Ginecélogo, Catedrdtico de Salud de la Mujer y de la
Reproduccion de la Facultad de Enfermeria.

Lourdes Margaix. Doctora. Matrona. Licenciada en Documentacién.

NUMERO TOTAL DE HORAS IMPARTIDAS: 55

NUMERO DE HORAS EMPLEADAS EN LA REALIZACION DEL TRABAJO DE

INVESTIGACION: 56

5.3 METODOLOGIA DOCENTE.
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Desarrollo y realizacién del trabajo de investigacion.
Presentacién y defensa del trabajo de investigacion.
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5.4 CONTENIDOS TEORICOS:

TEMA 1.- LA INVESTIGACION EN EL CONOCIMIENTO CIENTIFICO.

1.1.- Concepto y clasificacién de la ciencia.

1.2.- Concepto y tipos de teoria.

1.3.- El método cientifico y sus etapas.

1.4.- Tipos de investigacion (Cuantitativa y cualitativa)

1.5.- Caracteristicas especificas de la investigacién en CCSS.

1.6.- Consideraciones éticas generales de la investigacidn en el area de la salud.

TEMA 2.-LAS ETAPAS DE LA INVESTIGACION.

2.1.- Analisis general de la estructura de un proyecto de investigacién. Sus etapas y su
secuencia.

2.2.- Estructura y contenido de un proyecto de investigacion. El protocolo de
investigacion (Antecedentes, hipdtesis y objetivos, material y método, disefio,
ambito del estudio, variables, criterios de seleccidon, analisis de los datos,
limitaciones, presupuesto y cronograma)

TEMA 3.-EL PROBLEMA A INVESTIGAR.

3.1.- Caracteristicas de un problema de investigacion.

3.2.- Criterios para la seleccion de un tema de investigacion.

3.3.- Conceptualizacidon de la pregunta de investigacidn. Definiciény justificacion.
3.4.- Marcoy modelo tedrico.

TEMA 4.-LA REVISION DE LA LITERATURA Y LA BUSQUEDA BIBLIOGRAFICA:
PRINCIPALES FUENTES DE INFORMACION EN ENFERMERIA OBSTETRICO-
GINECOLOGICA.

4.1.- Tipos de fuentes y recursos documentales en enfermeria obstétrico-ginecoldgica.

4.2.- Literatura y terminologia cientifica en Salud (los descriptores en Ciencias de la
Salud. DeCS y MesH).

4.3.- Los sistemas de recuperacion de la informacién y las estrategias de busqueda.

4.4.- Internety enfermeria obstétrico-ginecolégica: La biblioteca virtual en salud.
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TEMA 5.- DISENOS EN INVESTIGACION.

5.1.- Los tipos de estudio.

5.2.- Estudios observacionales y experimentales.

5.3.- Disefios con metodologia cualitativa.

5.4.- Criterios para la seleccion del disefio de investigacién.

TEMA 6.- SUJETOS DEL ESTUDIO

6.1.- Definicidn y caracteristicas de los sujetos de estudio.
6.2.- Criterios de seleccion.

6.3.- Cdlculo del tamafio muestral.

6.4.- Tipos de muestras.

TEMA 7.- LA RECOGIDA DE DATOS.

7.1.- El concepto de variable y sus tipos.

7.2.- Métodos de recogida de los datos.

7.3.- Definicion de las variables: criterios y escalas de medida.
7.4.- Métodos e instrumentos para la recogida de datos.

TEMA 8.- EL PROCESO Y EL ANALISIS DE LOS DATOS.

8.1.- Clasificacidon, ordenacidén e interpretacion de los datos

8.2.- Estadistica descriptiva e inferencial.

8.3.- Tabulaciones y representaciones graficas.

8.4.- Andlisis estadistico de los datos y presentacion de los resultados.
8.5.- Contraste de hipétesis.

8.6.- Interpretacion de los datos.

TEMA 9.- LA COMUNICACION DE LOS RESULTADOS. PRESENTACION DE LOS
RESULTADOS DE INVESTIGACION.

9.1.- Los requisitos de uniformidad para manuscritos enviados a revistas biomédicas:
Redaccién y preparacion de la edicion de una publicacién biomédica.

9.2.- Los manuales de estilo para publicaciones biomédicas.

9.3.- Estructuray contenido de un articulo original.
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TEMA 10.- LAS REVISIONES SISTEMATICAS Y LA BUSQUEDA DE LA EVIDENCIA
CIENTIFICA

10.1.- Practica clinica basada en la evidencia.
10.2.- ¢Qué es una revision sistematica? Etapas de una revision sistematica.
10.3.- La Biblioteca Cochrane Plus.

10.4.- Lectura critica: Herramientas para el andlisis critico de la literatura cientifica.
10.5.- Guias de practica clinica: elaboracion, estructura y contenido.

TEMA 11.- PRESENTACION ORAL Y DEFENSA DE UN TRABAJO DE INVESTIGACION.
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PROTECCION RADIOLOGICA.
NUMERO DE HORAS 15

METODOLOGIA DOCENTE: ONLINE
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RELACION TOTAL DE HORAS TEORICAS IMPARTIDAS

HORAS PRESENCIALES:

ENFERMERIA MATERNAL Y DEL RECIEN NACIDO |

HORAS

EPIDEMIOLOGIA

SEXOLOGIA

VIOLENCIA DE GENERO

HISTORIA DE LA PROFESION

212 HORAS
ENFERMERIA MATERNAL Y DEL RECIEN NACIDO Il 127 HORAS
ENFERMERIA DE LA MUJER Y FAMILIA 81 HORAS
INVESTIGACION EN ENFERMERIA OBST-GINECO (MATRONA) 50
6
18
10
6
510 HORAS

TOTAL HORAS PRESENCIALES

FORMACION ONLINE

ADMINISTRACION DE LOS SERVICIOS OBSTETRICO GINECOLOGICOS. LEGISLACION Y

ETICA EN ENFERMERIA OBSTETRICO GINECOLOGICA

30 HORAS

SOCIOANTROPOLOGIA Y EpS EN ENF. OG (MATRONA)

20 HORAS

BIOETICA

20 HORAS

HABILIDADES DE COMUNICACION

PROTECCION DE RIESGOS RADIOLOGICOS

20 HORAS

15 HORAS

TOTAL FORMACION ONLINE

105 HORAS

56 HORAS

TRABAJO DE INVESTIGACION
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PORTAFOLIO DEL RESIDENTE 125 HORAS

TOTAL DE HORAS FORMACION TEORICA 796 HORAS
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