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1. INTRODUCCION

Tras la aprobacion en 2011 por parte del Ministerio de Sanidad y Consumo de la
Unidad Multiprofesional de Obstetricia y Ginecologia, la Agencia Publica Sanitaria
Poniente recibe dos residentes de matrona.

En cuanto a funcionamiento, de actividades docentes y asistenciales, se mantendran
los circuitos de colaboracion tanto en las rotaciones como en la participacion en
formacion tedrica, como se han ido realizando desde el inicio de la Unidad Provincial
de Matronas en 2009.

El hecho de continuar con dicha organizacion tiene dos objetivos fundamentales,
cumplir la normativa que establece como deben organizarse las Unidades
Multiprofesionales (Real Decreto 183/2008) y aprovechar los recursos docentes con
los que cuenta la Unidad Docente Provincial desde su formacion.

La especialidad en Enfermeria Obstétrico- Ginecolégica tiene obligacion de
contemplar una formacion teérica, regulada por la Orden del SAS/1394/2009, de 6 de
Mayo, por la que se aprueba y publica el programa formativo de la especialidad de
Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica (Matrona). BOE 129.

Este programa formativo de la Especialidad de Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica
(Matrona), se desarrollara a tiempo completo, siendo incompatible con cualquier otra
actividad profesional 6 formativa de acuerdo con lo previsto en el articulo 20.3.a) de
la ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion de las profesiones sanitarias
mediante el sistema de residencia en esta Unidad Docente.

Este sistema obligara a recibir, simultaneamente, una formacion y a prestar un
trabajo que permita a la enfermera o enfermero, aplicar y perfeccionar sus
conocimientos, proporcionandole una practica profesional programada y supervisada
a fin de alcanzar, de forma progresiva, los conocimientos y la responsabilidad
profesional necesarios para ejercer la especialidad de modo eficiente.

Las normas especificas para las especialidades de enfermeria, referidas en el RD
1146/2006, de 6 de octubre, por el que se regula la relacion laboral especial de
residencia para la formacion de especialistas en ciencias de la salud, en la
disposicion transitoria tercera, establecen que la evaluacion se efectuara utilizando
las calificaciones de suficiente, destacado 6 de excelente, cuando la evaluacion sea
favorable 6 de no apto cuando fuera negativa. Se siguen los criterios propuestos por
la Comision Nacional de Matronas para aplicar estas calificaciones.
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Durante la realizacion del programa formativo, deberan superarse todas las materias
y cumplirse la totalidad de las horas que lo componen. En consecuencia, la
evaluacion desfavorable que como maximo podra comportar dos convocatorias, o la
no presentacién a la misma, asi como la falta de seguimiento del total de horas en
proporcion igual o superior al 10% de cada materia, dara lugar a la calificacion de "no
apto”.

Siguiendo las directrices de estas Ordenes Ministeriales, el objetivo de esta Unidad
Docente es formar un especialista en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica (Matrona)
que, “con una con una actitud cientifica responsable y utilizando los medios clinicos y
tecnologicos adecuados al 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 promocion y de atencion y recuperacion de la salud,
incluyendo asi mismo la atencidén a la madre, en el diagndéstico, control y asistencia
del embarazo, parto y puerperio normal y la atencion al hijo recién nacido sano, hasta
el 28 dia de vida”

Esta Unidad Docente garantiza el cumplimiento de la normativa en vigor. El perfil
competencial de la enfermera especialista en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica
(Matrona) que se contiene en este programa formativo se ha ajustado a las
directrices derivadas de la Confederacion Internacional de Matronas y a las
directrices de la Unidon Europea contenidas en el articulo 55 del Real Decreto
1837/2008, de 8 de noviembre. Este Real Decreto 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.

El perfil competencial derivado de dicho esquema determina que al concluir su
programa formativo la matrona debe ser competente y en consecuencia estar
capacitada para:

a) Participar y, en su caso, liderar y dinamizar programas de salud
materno-infantil, atencién a la mujer y de salud sexual y reproductiva.

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

c) Prestar atencién al binomio madre/hijo en el diagndstico, control y
asistencia durante el parto, auxiliandose de los medios clinicos y
tecnolégicos adecuados.
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d)

f)

9)

h)

j)

K)

Prestar atencién al binomio madre/hijo en el diagnéstico, control y
asistencia durante el puerperio, auxiliandose de los medios clinicos y
tecnolégicos adecuados.

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

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.

Realizar una adecuada educaciéon 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.

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

Promover una vivencia positiva y una actitud responsable de la
sexualidad en la poblacién y asesorar en materia de anticoncepcion.
Realizar actividades de promocién, prevencion y colaborar en las
actividades de asistencia y recuperacion de la salud sexual,
reproductiva y del climaterio de la mujer.

Detectar en la mujer factores de riesgo genético y problemas
ginecoldgicos, para derivar, en su caso al profesional competente.
Aplicar los principios del razonamiento clinico, deteccion de problemas,
toma de decisiones, plan de actuacién y cuidados y evaluacion,
adecuados a las diferentes situaciones clinicas en el ambito de
actuacion de la matrona.

m) Establecer una comunicacién efectiva con la mujer, familia y grupos

n)

0)

p)

Q)

sociales.

Trabajar y comunicarse de forma efectiva con el equipo de salud.
Ejercer la profesion de matrona de forma ética en base a la legislacion
vigente y asumir la responsabilidad derivada de sus actuaciones.
Asesorar sobre la legislacion vigente encaminada a proteger los
derechos de la mujer y su familia.

Gestionar las actividades y recursos existentes en el ambito de la
atencion de salud materno-infantil y la atencion de salud sexual y
reproductiva.

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

Llevar a cabo actividades docentes dirigidas a las propias matronas y
otros profesionales de la salud, en cualquiera de sus niveles.
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t) Desarrollar actividades de investigacion encaminadas a la mejora
continua de la actividad profesional, y por tanto, del nivel de salud de la
mujer y del recién nacido.

u) Realizar una practica clinica basada en la evidencia cientifica
disponible.

V) Mantener actualizadas las competencias profesionales.

w) Liderar y desarrollar la especialidad mediante el compromiso
profesional.

2. ESTRUCTURA DE LA UNIDAD DOCENTE DE MATRONAS

La Unidad Docente de Matronas de Almeria fue creada como una Unidad provincial
que dependia de la Direccion Gerencia del Complejo Hospitalario Torrecardenas.
Esta Unidad se componia de varios centros acreditados por el Ministerio de Sanidad
y Consumo: Hospital Torrecardenas, Empresa Publica Hospital de Poniente en El
Ejido, Hospital Comarcal de La Inmaculada de Huercal- Overa, Distrito Almeria con el
Centro de Salud Bajo Andarax y Centro de Salud de Nijar y Distrito Poniente, con el
Centro de salud de El Ejido y Roquetas.

Desde el afio 2011, con la aprobacion de la Unidad Docente Multiprofesional
Obstétrico Ginecoldgica en el Complejo Hospitalario Torrecardenas y desde el afio
2012 con la aprobacion de la Unidad Multiprofesional en la Empresa Publica Hospital
de Poniente se han ido adaptando las estructuras aunque compartimos muchos
espacios comunes de formacion.

Los tutores de cada centro pertenecen a sus Comisiones de docencia respectivas,
aunque se reuniran periodicamente para consensuar criterios de organizacion y
evaluaciones para que sean iguales en los tres centros. Por su parte, los residentes
estaran asignados a los distintos hospitales y en ellos realizaran la mayor parte de su
formacion como especialistas. En el segundo afio de residencia estan programadas
rotaciones por otras unidades diferentes a su hospital de referencia.

Desde el inicio de la formacion, cada residente, tendra asignado un tutor cuya funcién
sera la de “guiar y orientar al residente durante todo su periodo formativo,
identificando las necesidades de formacién y los objetivos de aprendizaje v,
realizando la evaluacion formativa del/la especialista en formacion”.

La anterior coordinadora de la Unidad Docente provincial, Esther Carmona Samper,
continda organizando actividades compartidas, rotaciones externas, sesiones clinicas
y actividades formativas. Los tutores de los residentes son: Esther Carmona Samper
y Manuel Borrego Vera para los residentes del CHT; M2 Teresa Sanchez Barroso
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para los residentes asignados al Hospital La Inmaculada de Huercal Overa y Maria
Emilia Carrera y, Juan Carlos Linares para los residentes asignados al Hospital de
Poniente. En su ausencia, las supervisoras de las unidades donde estén rotando los
residentes seran los referentes de los mismos para resolver, apoyar y evaluar el
cumplimiento de los objetivos.

Desde el afio 2011 se introduce la figura del Colaborador Docente, que es el /la
profesional de referencia en cada una de las rotaciones que realice el /la residente.

La Agencia Publica Sanitaria Poniente atiende a una poblacion estimada de unos
250.000 habitantes , con una media de partos en los ultimos afios que ronda los
2500-2600 partos anuales ( +-7 al dia ) , una de las caracteristicas principales es su
diversidad demografica , habiendo afios en los que el nUmero de partos de poblacion
inmigrante fue del 50% , otra de las caracteristicas fundamentales de nuestro
hospital es su fuerte apuesta por el parto menos intervencionista , habiendo realizado
una fuerte inversion tanto en material , como en recursos para que sus profesionales
estén al dia en recomendaciones que garanticen un parto mas humanizado.

Nuestros residentes cumplen sobradamente con los criterios minimos estipulados por
el ministerio de cara a la obtencién del titulo de Enfermeria obstétrico - ginecoldgica

2.1 MAPA COLABORADORES DOCENTES UNIDAD DOCENTE DE MATRONAS
COMPLEJO HOSPITALARIO TORRECARDENAS

 Area Paritorio: Tutores/ Esther Carmona Samper/ Man  uel Borrego
Vera

« Area Gestantes: Tutores/Manuel Borrego Vera/Maria P apis

« Area puérperas: Encarnacién Portero

 Area Ginecoldgica: Carmen Bossini

» Urgencias Obstétrico- Ginecologicas: Juan Miguel Ma  rtinez

Lozano

« Consulta Fisiopatologia Fetal: Rosa Rull Pérez

» Consulta Primer trimestre: Carmen Suanes Andujar/ |  nmaculada
Moreno

» Consulta Embarazo: Pilar Aranda

» Consulta Diagnostico Prenatal: Ana Fernandez Alonso  /Josefina
Berenguel

» Consulta Ginecologia: Maria Teresa Sanchis Martinez  / Monica
Casado

« Area Neonatologia: Rosario Ruiz

» Uci Pediatrica: Juan Manuel Miras
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AGENCIA PUBLICA SANITARIA PONIENTE

« Area Paritorio/ Urgencias: Francisca Machado Ramire  z/ Juan
Carlos Linares

« Area Gestantes/Puérperas: Susana Carrera Benitez, Eva
Maldonado , Salvador Gimenez

« Area Fisiopatologia fetal: M2 Cruz Roque Martinez

» Consulta de Embarazo: M@ Paz Casares Gonzalez

e Consulta Ginecolégica: M2 Paz Casares Gonzalez

HOSPITAL LA INMACULADA DE HUERCAL OVERA

« Area Paritorio: Maria Teresa Sanchez Barroso

« Area Gestantes y Puérperas: Francisco Gonzalez Orti  z

» Consulta Ginecologia: Indalecia Moruno

» Consulta de Obstetricia: Ana Barqueros/ Rafael Rodr  iguez Zarauz
» Consulta Fisiopatologia fetal: Maria Teresa Sanchez  Barroso

DISTRITO ALMERIA Y PONIENTE

» Consulta Planificacion Familiar: Juan Jose Rascon P oza
¢ Centro Salud Bajo Andarax: Maria Teresa Mayor

» Centro Salud Nijar: Maria Isabel Oliver Reche

¢ Centro de Salud de Poniente: Emilia Carrera Garcia

e Centro de Salud de Roquetas: Juan Carlos Marifias

3. HORARIOS DE TEORIA Y PRACTICAS *

Las matronas residentes cumplirdn el programa formativo durante un periodo de dos
afos a tiempo completo, lo que incluira, tal como prevé el articulo 54.1b) del Real
Decreto 1837/2008, de 8 de noviembre (que transpone la directiva 2005/36/CE), una
dedicacion minima a actividades docentes-asistenciales de 3.60 0 horas.

La dedicacion del residente a la adquisicidon de conocimientos tedricos sera el 26%
del total de la duracién del programa formativo, calculado sobre la jornada anual
ordinaria efectiva (sin computar atencién continuada).

La formacién tedrica necesaria para la practica clinica versara sobre las materias que
se desarrollan en el anexo del programa oficial, segun los siguientes epigrafes:

' Las modificaciones que se puedan producir a lo largo del afio lectivo seran notificadas con antelacion.
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(Matrona).

Enfermeria Maternal y del Recién Nacido |
Enfermeria Maternal y del Recién Nacido Il
Enfermeria de la Mujer y la Familia | y Il
Educacién para la Salud de la Mujer
Administracion de los Servicios Obstétrico-Ginecoldgicos (Matrona)
Investigacion en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica (Matrona)
Legislacion y Deontologia en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica

La distribucion de general de teoria y practica durante el primer afio de residencia es

la siguiente:

* Durante el mes de mayo: Clases teoricas de 9 a 15y 16 a 20 horas.

e A partir del 18 de junio: Se iniciaran las practicas regladas en el hospital
correspondiente segun planing de rotacion 2014-15.

* A partir de junio se iniciaran las guardias programadas en la Unidad de
paritorio, en un nimero de tres guardias mensuales (junio solo 1 guardia).

» Elresto jornada laboral sera en turno de mafana, de lunes a viernes de 8 a 15
horas. En las rotaciones por el area de paritorio se incluira el turno de tarde de

15 a 22 horas.

» Las vacaciones reglamentarias correspondientes a este curso se solicitaran en
el dltimo trimestre del afio (Octubre, Noviembre o Diciembre) y seguiran las
mismas pautas que con el resto del personal contratado en el centro

(fraccionamiento, etc).

» Desde junio, los ultimos jueves de cada mes se dedicaran a actividades
formativas a cargo de los/las residentes de primer y segundo afio: Sesiones

clinicas, revisiones bibliogréaficas y estudio de ca
en sus respectivos libros del residente.

sos clinicos asignados
La evaluacién de dichas sesiones

sera realizada por los tutores/coordinadora y se afiadiran a la evaluacién de
bloque tedrico, junto a las actividades formativas asignadas a cada rotacion.

» Estas sesiones se realizaran, en principio, en el Aula de Matronas de la Bola
azul. En caso de realizarlas en algun centro acreditado de la unidad se avisara

previamente.

e Una vez finalizado el periodo tedrico, los/las residentes realizaran una
entrevista inicial con su tutor. Estas entrevistas son OBLIGATORIAS vy
deberan ir realizdndose como minimo cada trimestre del curso

10
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« En el dia dedicado a las sesiones clinicas la jornada se aprovechara para
realizar entregar las evaluaciones de la rotacion cambiar impresiones de la
misma con el tutor.

4. PROGRAMA TEORICO?

4.1 Asignaturas de primer afo

» Enfermeria Maternal y del Recién Nacido I.

e Enfermeria de la Mujer y Familia I.

» Educacion para la salud de la Mujer.

e Portal EIR (PCEIR): Durante el primer afio se realizaran los Mddulos
voluntarios que oferte cada uno de los centros hospitalarios.

4.2 Organizacion de las Asignaturas y Profesorado

El programa tedrico se impartird en el Aula de Matronas dentro de la Unidad Integral
de Formaciéon del Complejo Hospitalario Torrecardenas situada en la 32 planta de la
Bola Azul.

La coordinacién de las asignaturas impartidas en la Unidad se realizara por las
coordinadora de la Unidad Docente, mientras que las asignaturas realizadas en el
PCEIR, se haran a través de los gestores del Portal EIR de cada centro.

En esta Guia se entregard a los/las residentes el programa de los temas que
imparten, los objetivos definidos en competencias (conocimientos, habilidades y
actitudes), la metodologia docente empleada en cada uno de ellos y la bibliografia
aconsejada por los diferentes docentes. Para este curso contamos ademas con un
Manual de apuntes elaborado por todos los docentes de la Unidad donde se recogen
contenidos basicos y bibliografia actualizada para ampliar cada uno de los temas.

Cada una de las asignaturas consta varias unidades tematicas, y éstas a su vez de
varios temas que seran impartidas por matronas de los distintos centros de la
Provincia. En cada asignhatura se realizaran talleres practicos que completaran la
formacion tedrica de los/las mismos/as.

La evaluacion del programa teorico se realizara mediante un examen al final de cada
afo de la residencia, en el mes de abril. Dicha prueba constara de una prueba escrita
y el desarrollo de casos clinicos. La evaluacion final del programa teorico sera la

* Al final de este documento Guia se adjuntaran las Guias Docente de cada una de las asignaturas.
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media de dicho examen y las evaluaciones obtenidas en las sesiones clinicas
siempre gque ambas partes estén aprobadas.

Los docentes de la asignatura Enfermeria Maternal y Recién Nacido | son: Jesus
Martinez Garzén (CHT), Marta Reinoso Cobo (CHT), Sofia Urefia Galvez (H. Huercal
Overa), Angeles Galindo Asensio (EPHPo), Carmen Cruz Moya (CHT), Emilia
Carrera (Distrito Poniente), Josefa Jiménez Calero (CHT), Sonia Garcia Duarte
(CHT), Esther Carmona (CHT), Francisca Machado (H. Poniente), Ariadna Marin
Alonso (EPHPo0), Maria del Mar Murillo (EPHPo), Angeles del Mar Marin Hernandez
(EPHPO), Francisco Garcia Villalba (CHT), Carmen M2 Rodriguez Lopez (UAL),
Ramon de la Fuente Pedrosa (H. La Inmaculada) Teresa Sanchez Barroso (H. La
Inmaculada), Jorge Diaz Saez (H: La Inmaculada), Helena Hurtado Moya (CHT),
Manolo Borrego (CHT) y Juan Carlos Linares (H. Poniente), Carmen Perez
Berenguel (CHT), M2 Angeles Gomez Hernandez (CHT), Pedro Ortufio Perez
(EPHPO).

Los docentes de la asignatura Enfermeria de la Mujer y Familia | son: Juan José
Rascon (Distrito Almeria), Maria José Durban Fornieles (CHT), Inmaculada Enriquez
(CHT), Vanessa Lorca Barchin (H. Poniente), y Consuelo Sanchez (H. La
Inmaculada).

Por ultimo, los docentes de la asignatura Educaciéon para la Salud de la Mujer son:
Pilar Gregorio Alvarez (H. La Inmaculada), y Manuela Fernandez Sanchez (H. La
Inmaculada).

4.3 Servicios disponibles para el/la enfermero/a es  pecialista en formacion
El enfermero/a especialista en formacion dispone de:

» Acceso a los servicios de la Biblioteca del Complejo Hospitalario
Torrecardenas y a la Biblioteca virtual de SAS a través de su clave
personal. Acceso a los servicios de la biblioteca del Hospital.

e Acceso a los servicios de la Biblioteca del Hospital Empresa Publica de
Poniente y del Hospital comarcal la Inmaculada de Huercal Overa.

e Un aula de informéatica en el edificio administrativo del Complejo
Hospitalario Torrecardenas.

* Aula de Matronas con ordenadores para cada residente y conexion a
Internet.

e Un aula para sesiones clinicas en el area de ginecologia del CHT.

* Un aula para sesiones en el area de partos del CHT.
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ESPECIALIDAD ENFERMERIA EN OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA (MATRONA)

PRIMER ANO
Mayo LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES
ACOGIDA
Reproduccién CHT/ E. Maternal |
9-11 PRESENTACION TUTORES Humana Embriologia (Emi)
(Jesus M.) (Marta) de 10 a
12
11-11.30 L B R E
Embriologia
Reproduccion (Sofia Urefia) de E. Maternal |
11.30-13.30 FIRMA CONTRATO p 12a14 (Emi)
Humana
(Jesus M.)
C
E. Maternal | Libre Libre
HICHR (A. Galindo)
E. Maternal |
18 a 20 (A. Galindo) Libre Libre

12 semana. Aula de Matronas (Bola Azul
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Junio LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES
Curso Urgencias Curso Urgencias Osbstetrico- Curso Urgencias Osbstetrico- Curso Urggnuas Curso Urge_nuas
: ; . - ; - : Osbstetrico- Osbstetrico-
9-10.30 Osbstetrico-Ginecologicas Ginecologicas Ginecologicas Gi loai Gi loai
(CHT) (CHT) (CHT) inecologicas inecologicas
(CHT) (CHT)
10.30-11 L | B R E
E. Maternal | E. Maternal | E. Maternal | . E. Maternal |
LS (C. Cruz) (Esther) (Esther) SESIONESZOCLIMCAS (Ramon)
C (0] M I D A
E Maternal | _E. Maternal |
16 A 18 ) ] Libre llbre (Angeles del Mar) Libre
(Sonia)
E. Maternal | . . .
18 A 20 (Pepi) Libre Libre Libre

22 semana. Aula de Matronas
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Junio LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES
Cu(;ssci);f[;%reigglas Curso Urgencias Osbstetrico- Curso Urgencias Cu(;ssci);f[;%reigglas Cugss%gtre%ﬁggas
9-10.30 Ginecologicas Ginecologicas Osbstetrico-Ginecologicas Ginecoloaicas Ginecoloaicas
d (CHT) (CHT) d d
(CHT) (CHT) (CHT)
10.30-11 L | B R E
11-15 E. Maternal | E(MMﬁﬁm;I)l E. Maternal | E. Maternal | E. Maternal |
(Paqui Machado) ) (Ariadna) (Carmen Perez) a las 13 (M. Angeles
Gomez) a las 13
© O M | D A
E. Maternal | E. Maternal | E. Maternal y RN | . .
UE (Paqui Machado) (Paco G. Villalba) (Soffa) Libre Libre
. . Maternal | . . .
18- 20 Libre (Carmen M?) Libre Libre Libre

32 semana. Aula de Matronas
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Junio LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES
9-10.30 E. Maternal | E. Maternal | E. Maternal E. Maternal E Mujer y Familia |
’ (Jorge) (Teresa Sanchez) (Manolo B.) (Juan Carlos L) (Inma E)
L
10.30-11 B R E
11-13 E. Maternal | E. Maternal | E. Maternal E. Maternal FRIAA:(]:(E)L;/:;STE;“;SI
(Jorge) (Teresa Sanchez) (Manolo B.) (Juan Carlos L) 15
© O M | D A
16-18 E. Maternal | E. Maternal | E. Mujer y Familia | E Mujer y Familia | E Mujer y Familia |
(Jorge) (Teresa Sanchez) (MJ Durban) (Vanessa) (Inma E)
E. Maternal | E. Maternal | E. Mujer y Familia | E Mlz{/egri/ezggllla ! Libre
18- 20 (Jorge) a las 19 (Teresa Sanchez) alas 19 (MJ Durbén)

42 semana. Aula de Matronas
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ST LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES
Taller Suturas Taller Habilidades Comunicacién A A A
9-10.30 (Esther) (Pilar- Manuela) de 10 a 13 PRACTICAS PRACTICAS PRACTICAS
L
10.30-11 | B R E
Taller Suturas . L,
11-15.00 (Esther) Taller Habilidades Comunicacion PRACTICAS PRACTICAS PRACTICAS
(Pilar- Manuela)
© (@] M | D A
16-18 Taller Suturas Curso lactancia
(Esther) Fase presencial
Libre Curso lactancia
18- 20 Fase Presencial

532 semana. Aula de Matronas
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5. GUIAS DOCENTES DE LAS ASIGNATURAS DE PRIMER CURS O

5.1 Enfermeria Maternal y Recién Nacido |

ASIGNATURA: ENFERMERIA MATERNAL Y DEL RECIEN NACIDO I
Total de horas tedricas y practicas 1258
ACTIVIDADES
FORMATIVAS EN | Teoria 400
CLASE DE TEORIA
¥/0 PRACTICA
Practicas asistenciales 858
Teoria (Uso metodologias participativas) 84 horas
Tareas con | Seminarios  Tedrico- practicos (Ensayos en 12h
docente grupo) oras
ACTIVIDADES
FORMATIVAS Sesiones clinicas/Debates 30 horas
(Presenciales y/o
No presenciales)
Total 126 horas
Tareas autonomas | Trabajo Autonomo del Alumno 274 horas
Total 400
Al finalizar la asignatura la enfermera en formacion estara capacitada para ofrecer
Objetivo atencion especializada a la mujer durante la gestacion, parto y puerperio normal, asi
como ofrecer cuidados al recién nacido sano.

COMPETENCIAS

Competencias generales

El alumnos adquirira los conocimientos, habilidades y actitudes necesarios para ofrecer unos cuidados especializados
durante la gestacion, parto y puerperio, asi como al recién nacido sano.

Competencias Especificas

SE IRAN ESPECIFICANDO LAS COMPETENCIAS A CONSEGUIR CON LAS DIFERENTES UNIDADES
TEMATICAS
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CONTENIDOS

Unidad Tematica I: REPRODUCCION HUMANA
1.1 Anatomia de los érganos reproductores femeninos . Aparato genital femenino. Genitales internos.

Genitales externos. Irrigacion. Sistema linfatico. Inervacion. Organos pélvicos relacionados. Pelvis 6sea.
Anatomia de la mama.

1.2 Fisiologia del aparato reproductor femenino. Fisiologia reproductiva femenina. Hormonas esteroideas.
Ciclo ovérico. Ciclo endometrial. Ciclo menstrual. Regulacién neurohormonal.

1.3 Anatomia vy fisiologia del aparato reproductor m  asculino. Aparato genital masculino. Glandulas,
conductos y elementos de sostén. Fisiologia reproductiva masculina. Hormonas sexuales masculinas.
Regulaciéon neurohormonal.

1.4 Gametogénesis. Ovogénesis. Espermatogénesis.

Unidad Tematica Il: DESARROLLO PRENATAL HUMANO

2.1 Fecundacion, implantacién, disco germinativo. Fecundacion. Progresion ovular intratubarica.
Implantacion. Gestacion miltiple. Formacion del disco germinativo.

2.2 Periodo Embrionario. Desarrollo del embrién. Organogénesis
2.3 Periodo fetal. Desarrollo y maduracion fetal. Fisiologia fetal.

2.4 Placentacion. Decidua. Liquido amnidtica. Amnios y corion. Placenta a término. Funciones de la placenta.
Hormonas placentarias. Cordén umbilical. Circulacion fetoplacentaria.

Unidad Tematica Ill: EMBARAZO

3.1 Consulta preconcepcional.  Actividades preventivas.

3.2 Embarazo. Embarazo y modificaciones anatomofisiolégicas. Nomenclatura. Duracion del embarazo

3.3 Diagnéstico de la gestacidon . Pruebas bioquimicas. Ecografia. Signos y sintomas.

3.4 Cuidados prenatales . Programa de control de la gestacion. Historia obstétrica. Valoraciéon del estado de
salud. Exploracién general inicial. Exploracidon obstétrica. Pruebas complementarias. Valoracién del riesgo

perinatal. Protocolos de control perinatal.

3.5 Diagnostico prenatal . Técnicas no invasivas. Técnicas invasivas. Asesoramiento de la pareja en el
diagndstico prenatal.

3.6 Valoracién del Bienestar Fetal. Métodos clinicos. Monitorizacién biofisica. Ecografia. Amnioscopia. Otras
técnicas

3.7 Educacién sanitaria a la gestante.  Habitos saludables. Sexualidad. Molestias comunes durante la
gestacion. Signos de alarma. Promocién de la Lactancia Materna. Plan de Nacimiento.

3.8 Nutricion en la gestante. Importancia de la nutricion en la gestacion. Valoracion de la dieta. Situaciones
especiales. Asesoramiento dietético en la gestacion.

3.9 Factores que inciden en el desarrollo de la ges  tacion . Principios de la teratogénesis. Alcohol. Tabaco.
Drogodependencia. Sustancias téxicas. Radiaciones. Estrés. Asesoramiento a la gestante.
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3.10 Farmacos en la gestacién . Farmacologia en la gestacion. Mecanismos de accién en la madre y en el feto.
Utilizacién y manejo de los farmacos en el embarazo. Indicaciones, interaccion farmacolégica y dosificacion.

3.11 Aspectos psicosociales en la gestacion . Influencias culturales y religiosas. El significado y la repercusion
del embarazo en la pareja y en el entorno familiar y social. Cambios psicologicos en la gestacion. Vinculo
afectivo.

3.12 Programas de educacion para la maternidad . Historia. Objetivos. Tendencias actuales. Contenido teorico
y practico. Ejercicios fisicos, ejercicios del suelo pélvico y estatica corporal. Ejercicios respiratorios. Ejercicios de
relajacion. .

Unidad Tematica V: PARTO

4.1 Trabajo de parto y Parto. Nomenclatura. Fisiologia de la contraccion uterina. Actividad uterina. Causas de
inicio del trabajo de parto.

4.2 Factores que intervienen en el parto . El feto: estatica fetal; cabeza fetal. Canal del parto: canal blando y
pelvis 6sea. Motor del parto.

4.3 Inicio del parto y periodos del parto. Inicio del trabajo de parto. Prédromos del parto. Periodo de
dilatacién. Periodo expulsivo. Periodo de alumbramiento.

4.4 Mecanismo del parto en presentacion de vértice

4.5 Asistencia y cuidado de la mujer en el parto.  Valoraciéon y cuidado de la mujer en la admision. Diagndstico
de parto. El partograma. Asistencia y cuidado de la mujer durante la dilatacion. Valoracion de la evolucién del
parto. Asistencia y cuidado de la mujer en el expulsivo. Episiotomia y episiorrafia. Asistencia al cuidado de la
mujer en el alumbramiento. Extraccion y donacion de sangre de cordon. Protocolos de asistencia al parto.

4.6 Valoracion del bienestar fetal.  Control clinico. Monitorizacion bioelectrénica del periodo de dilatacion.
Monitorizacién bioelectrénica del periodo expulsivo. Monitorizacién bioquimica.

4.7 El alivio del dolor en el parto . Fisiologia del dolor en el parto. Percepcion del dolor.

4.8 Atencion al parto normal. Plan de Nacimiento. Biomecanica del parto (posiciones que favorecen la
evolucién del parto). Técnicas no farmacologicas de alivio del dolor. Protocolo de asistencia al parto normal.

4.9 Farmacos en el parto. Farmacologia en el parto. Mecanismos de la madre y el feto. Utilizacién y manejo de
los farmacos en las distintas fases del parto. Indicaciones, interaccion farmacologica y dosificacion.

4.10 Analgesia y anestesia obstétrica.  Oxido nitroso. Morficos. Anestésicos locales. Anestesia de pudendos.
Analgesia peridural. Anestesia general.

4.11 Asistencia y cuidado de la mujer en el parto d irigido. Induccién de parto. Estimulacion de parto.
Asistencia y cuidado de la mujer.

4.12 Aspectos psicolégicos de la mujer durante elt  rabajo de parto . Interaccion madre hijo. Apoyo familiar y
profesional en el parto.

4.13 Diferentes alternativas en la asistencia obsté trica. Hospital. Centros de partos. Parto en el domicilio.
Valoracion del riesgo materno y perinatal. Atencién de la matrona.

Unidad Tematica V: PUERPERIO Y LACTANCIA

5.1 El puerperio. Adaptaciones y modificaciones fisicas en el puerperio. Asistencia y cuidados de la mujer en el
puerperio. Asesoramiento al alta. Revision postparto.
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5.2 Farmacos en el puerperio y lactancia . Farmacologia en el puerperio y lactancia. Mecanismos de accién en
la madre y en el neonato. Utilizacion y manejo de los farmacos en el puerperio y lactancia. Indicaciones,
interaccion farmacoldgica y dosificacion.

5.3 Adaptacién psicosocial de la puérpera.  Cambios psicolégicos. Valoracién del estado emocional: deteccion
de la depresion postparto. Vinculos de relacion madre/pareja/recién nacido. Adaptacion familiar

5.4 Secrecion Lactea. Fisiologia de la secrecion lactea. La inhibicién de la secrecion lactea.

5.5 Lactancia Materna. Practicas en la lactancia materna. Posiciones para amamantar. Extraccion manual de la
leche. Iniciativa Hospital Amigo de los nifios. Ventajas de la Lactancia Materna. Problemas en la lactancia
materna. Situaciones especiales. La lactancia materna en neonatos con problemas de salud. Grupos de apoyo a
la lactancia materna.

5.6 Atencion domiciliaria en el puerperio. Caracteristicas de la atenciéon domiciliaria. Atenciéon domiciliaria de
la madre y el neonato en el puerperio.

5.7 Programa de postparto. Asesoramiento y educacién sanitaria al binomio madre- hijo. Grupos postparto.
Ejercicios fisicos en el postparto. Recuperacién del suelo pélvico.

Unidad Temética VI: RECIEN NACIDO
6.1 Adaptacion a la vida extrauterina

6.2 Valoracion del estado de salud del neonato.  Test de Apgar. Exploracion fisica. Evaluacién del peso y la
edad gestacional. Clasificacién de los recién nacidos segun peso y edad gestacional.

6.3 Atenciéon inmediata al recién nacido . Cuidados inmediatos al recién nacido. Reanimacién neonatal.
Niveles.

6.4 Caracteristicas anatomicas vy fisiolégicas del r  ecién nacido. Regulacion térmica. Aparatos: respiratorio,
circulatorio, digestivo y urinario. Importancia de la valoracién neurolégica: reflejos, tono muscular y aspectos
sensoriales.

6.5 Atencion al recién nacido normal. Cuidados generales: higiene, temperatura, cuidados del cordén
umbilical. Importancia de las medidas de asepsia en el recién nacido. Historia del recién nacido. Exploracion
fisica. Control de signos vitales. Técnicas somatométricas. Ventajas del contacto permanente con la madre.

6.6 Alimentacion del recién nacido . Necesidades nutricionales del neonato. Tipos de lactancia. Lactancia
artificial. Concepto. Alimentacién con férmulas lacteas. Técnicas de lactancia artificial.

6.7 Asesoramiento al alta. Importancia del asesoramiento a los padres en el alta del recién nacido. Pruebas de
cribaje. Signos de salud/ enfermedad. Vacunaciones: calendario.

Médulo tedrico: Clases expositivas con participaciéon de los alumnos. Total: horas
Moédulo Tebrico- practico:  El alumno aplicara el conocimiento ensayando en grupo. Total: horas

Sesiones clinicas /Debates: Preparacion y exposicion al grupo de trabajos individuales relacionados
con los contenidos de la asignatura. Mesas redondas y debates donde los alumnos/as expondran distintos
temas relacionados con los problemas de salud trabajados en las diferentes unidades tematicas. Total:
horas.

(Véase secuenciacion del programa )
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METODOLOGIA

Clase expositiva- participativa.

- Visualizacion de LAMINAS, DIAPOSITIVAS Y GRAFICOS d onde se puedan apreciar con detalle
aspectos relacionados con la anatomia y fisiologia del aparato reproductor.

— Talleres para ensayar en grupo los conocimientos ad  quiridos en la asignatura

— Grupos de discusion para fomentar el trabajo en equ ipo y la habilidad critica y autocritica.

— Sesiones clinicas donde se expondran trabajos prepa  rados por el/los alumno/os

— Seminarios que impliquen busqueda bibliogréafica y d ebate sobre una temaética.

— Cuaderno del residente y portafolio

— Atencién al alumnado mediante tutorias presenciales para la direccién de trabajos y consultas sobre

el proceso ensefianza-aprendizaje.

BIBLIOGRAFIA BASICA

Lecturas obligatorias

Lecturas recomendadas

Direcciones Web
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SISTEMA DE EVALUACION

Aspectos y/o criterios

Asistencia a clases teoricas, talleres practicos y sesiones clinicas obligatoria.
Trabajos individuales tutorizados en el que el alumno/a podra ampliar cualquiera de
los temas incluidos en el temario.
Preparacion de sesiones clinicas sobre temas relacionados con la asignatura que
expondrdn en la unidad de obstetricia. Estas sesiones seran valoradas por los
asistentes a la mismay por el tutor.
Evaluacion final de la residencia:
1. Bloque Anatomia- Embriologia

2. Bloque embarazo

3. Bloque Parto

4. Blogue puerperio
Demostracion de adquisicion de conocimientos teéricos y habilidades en la practica
clinica mediante contacto con tutores y personal asistencial.
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SECUENCIACION TEMPORAL DE ACTIVIDADES

CONTENIDOS TEORICOS DOCENTE A (T:;II’%DD]?AD @Ii?v?s‘?éi )

Unidad Tematica I: Reproduccion Humana 4 horas
1.1Anatomia de los 6rganos reproductores femeninos Jests Martinez 1 horas
1.2 Fisiologia del aparato reproductor femenino Jests Martinez 1 horas
1.3 Anatomia y fisiologia del aparato reproductor masculino Jests Martinez 1 horas
1.4 Gametogénesis Jests Martinez 1 horas
Unidad Tematica II: Desarrollo Perinatal Humano 4 horas
2.1 Fecundacion, implantacion, disco germinativo Marta 1 horas
2.2 Periodo Embrionario Marta 1 horas
2.3 Periodo fetal Sofia Urefia 1 horas
2.4 Placentacion Sofia Urefia 1 horas

Unidad Tematica III: Embarazo 20 horas
3.1 Consulta preconcepcional Angeles Galindo 2 horas
3.2 Embarazo Angeles Galindo 2 horas
3. 3Diagnostico de la gestacion Emi Carrera 2 horas
3.4 Cuidados prenatales Emi Carrera 2 horas
3.5 Diagnéstico prenatal Carmen Cruz 2 horas
3.6 Valoracion del bienestar fetal Carmen Cruz 2 horas
3.7 Educacion sanitaria a la gestante Emi Carreras 2 horas
3.8 Nutricion a la gestante Emi Carreras 2 horas
3.9 Factores que inciden en el desarrollo de la gestacion Sonia Garcia 1 hora
3.10 Farmacos en la gestacion Sonia Garcia 1 hora
3.11 Aspectos psicosociales en la gestacion Pepi Jiménez 1 hora
3.12 Programas de educacion para la maternidad Pepi Jiménez 1 hora

Unidad Tematica IV: Parto 30 horas

4.1 Trabajo de parto y parto Esther 2 horas
4.2 Factores que intervienen en el parto Esther 2 horas
4.3 Inicio del parto y periodos del parto Angeles del Mar 2 horas
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4.4 Mecanismo de parto en presentacion de vértice Esther 2 horas
4.5 Asistencia y cuidado de la mujer en el parto Ramon de la Fuente 3 horas
4.6 Valoracion del bienestar fetal. Paqui Machado 4 horas
4.7 El alivio del dolor en el parto. Mjsl\g g;lél/lgllo 4 horas
4.8 Atencion al parto normal. Ariadna 2 horas
4.9 Farmacos en el parto. Carmen Maria 2 horas
4.10 Analgesia y anestesia obstétrica. Dr. Garcia Villalba 2 horas
4.11 Asistencia y cuidado de la mujer en el parto dirigido. Ariadna 2 hora
1éi.alrt20Aspectos psicologicos de la mujer durante el trabajo de Maria Mar Murillo 2 horas
4.13 Diferentes alternativas en la asistencia obstétrica. Ramon de la Fuente 1 hora
Unidad Tematica V: Puerperio y Lactancia 14 horas
3.1 El puerperio. Teresa Sanchez 2 horas
5.2 Farmacos en el puerperio y lactancia Teresa Sanchez 1 horas
5.3 Adaptacion psicosocial de la puérpera Teresa Sanchez 1 horas
5.4 Secrecion lactea Teresa Sanchez 1 horas
5.5 Lactancia Materna Jorge 7 horas
5.6 Atencion domiciliaria en el puerperio Teresa Sanchez 1 horas
5.7 Programa de postparto Teresa Sanchez 1 horas
Unidad Tematica VI: Recién Nacido Normal 12 horas
6.1 Adaptacion a la vida extrauterina Carmen Pérez 2 horas
6.2 Valoracion del estado de salud del neonato M. Angeles G. 1 horas
6.3 Atencion inmediata al recién nacido Manolo Borrego 2 horas
r61a4:: id((})aracteristicas anatomicas y fisiologicas del recién Manolo Borrego 1 horas
6.5 Atencion al recién nacido normal Juan Carlos Lir~1ares/ 4 horas
Pedro Ortuiio
6.6 Alimentacion del recién nacido M. Angeles G. 1 horas
6.7 Asesoramiento al alta Manolo Borrego 1 horas
Seminarios Tedrico-practicos (Talleres) Docente Fecha 12 horas
Practicas presentaciones y maniobras extraccion RN Esther 2 horas
Sutura episiotomias Esther 8 horas
Proteccion y cuidados del periné en el parto Ramon /Encarna 2 horas
Sesiones Clinicas Tutor Residente 30 horas

1. El aparato genital femenino y organos pélvicos
relacionados
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2. Fisiologia reproductiva femenina. Hormonas esteroideas

3. Fisiologia reproductiva masculina. Hormonas sexuales
masculinas

4. Ovogenésis y espermatogénesis

5.Fecundacion e implantacion

6. Periodo embrionario

7. Periodo fetal. Desarrollo y maduracion

8. Fisiologia fetal

9. Placentacién: decidua, liquido amnidtico, amnios y corién

10. Placenta a término: funciones, circulacion y hormonas
fetoplacentarias

11. La consulta preconcepcional. Actividades preventivas

12. Los cuidados prenatales: Programa y protocolos

13. La Educacion Maternal. Teorias y actualidad

14. El Plan de Parto y Nacimiento

15. Los ejercicios prenatales

16. Biomecanica del parto

17. El inicio del parto. Valoracion riesgo

18. Alumbramiento. Tipos, signos y atencion de la matrona

19. Analgesia no farmacoldgica en el parto

20. Evidencia sobre hidratacion y alimentacion en el parto

21. Anatomia de la mama. La secrecion lactea

22. El contacto piel con piel y lactancia precoz

23. Pinzamientos tardio vs pinzamiento precoz

24. Cuidados del periné y proteccion durante el parto

25. Episiotomia y episiorrafia

26. Valoracion del neonato y cuidados inmediatos al RN

27. Fisiologia del Recién Nacido: Cuidados generales

28. Alimentacion al RN. Tipos de lactancia

29. Pruebas cribaje. Control RN sano y calendario
vacunaciones

30. La visita puerperal
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5.2 Enfermeria de la Mujer y Familia |

ASIGNATURA: ENFERMERIA DE LA MUJER Y FAMILIA I
Total de horas tedricas y practicas 502
ACTIVIDADES
FORMATIVAS EN | Teoria 135
CLASE DE TEORIA
Y/0 PRACTICA
Practicas asistenciales 367
Teoria (Uso metodologias participativas) 39 horas
Tareas con P o o
Seminarios ~ Tedrico- practicos (Ensayos en
docente grupo) 20 horas
ACTIVIDADES
FORMA.TIVAS Sesiones clinicas/Debates 10 horas
(Presenciales y/o
No presenciales)
Total 69
Tareas auténomas | Trabajo Autonomo del Residente 66
Total 135
Obietivo Al finalizar la materia la enfermera especialista estara capacitada para ofrecer atencion
J especializada a las necesidades de salud reproductiva de la mujer y su familia
COMPETENCIAS

Competencias generales

El residente adquirird los conocimientos, habilidades y actitudes necesarios para ofrecer unos cuidados especializados a las
necesidades de salud reproductiva de la mujer y su familia.

Competencias Especificas

SE IRAN ESPECIFICANDO LAS COMPETENCIAS A CONSEGUIR CON LAS DIFERENTES UNIDADES
TEMATICAS (SABER, SABER HACER, SABER ESTAR, QUERER HACER Y PODER HACER).
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CONTENIDOS

Unidad Tematica I
CUIDADOS DE LA SALUD REPRODUCTIVA DE LA MUJER

1.1 Programa de Atenciéon a la Mujer y Salud sexual y reproductiva. Atencion integral a la mujer y familia.
Actividades educativas y asistenciales.

1.2 Atencion de la salud sexual y reproductiva de la mujer. Historia clinica. Técnica de entrevista. Exploracion
ginecologica. Citologia y toma de muestras. Exploraciones complementarias. Exploracion mamaria

1.3 Planificacion Familiar y consejo reproductivo. Contracepcion. Eleccion del método contraceptivo. Atencion de la
matrona.

1.4 Métodos Naturales. Clasificacion. Asesoramiento, control y seguimiento. Atencion de la matrona.
1.5 Métodos de barrera. Clasificacion. Asesoramiento, control y seguimiento. Atencion de la matrona.
1.6 Contracepciéon Hormonal. Asesoramiento, control y seguimiento. Atencion de la matrona.

1.7 Dispositivo Intrauterino. Asesoramiento, control y seguimiento. Atencion de la matrona

1.8 Métodos Quirurgicos. Asesoramiento, control y seguimiento. Atencion de la matrona.

1.9 Contracepcion en situaciones especificas. Contracepcion de emergencia. Puerperio, lactancia, climaterio, VIH y
otras. Asesoramiento, control y seguimiento Atencion de la matrona.

1.10 Interrupciéon Voluntaria del Embarazo. Métodos de evacuacion uterina. Asesoramiento, control y seguimiento.
Aspectos psicoldgicos. Atencion de la matrona.

1.11 Pubertad y Adolescencia. Evolucion morfologica y biologica. Aspectos psicologicos y sociales. Informacion y
educacion sexual. Contracepcion. Embarazo. Infecciones de transmision sexual. Programas de jovenes. Problemas
ginecologicos en la pubertad y en la adolescencia. Atencion de la matrona.

1.12Climaterio y Menopausia. Cronologia del climaterio. Evoluciéon morfologica y biologica. Aspectos psicologicos y
sociales. Problemas de salud mas frecuentes. Medidas que promueven la salud. Tratamiento farmacologico. Tratamiento
no farmacoldgico. Programa de menopausia. Atencion de la matrona.

1.13 Farmacos en atencién a la salud sexual y reproductiva. Farmacologia en relacion a los procesos reproductivos.
Utilizacién y manejo de los fArmacos. Indicaciones, interaccion farmacolédgica y dosificacion.

Unidad Tematica II
EPIDEMIOLOGIA Y SALUD REPRODUCTIVA

2.1 Epidemiologia. Frecuencia de los problemas de salud reproductiva. Prevalencia e incidencia en problemas de salud
reproductiva.

2.2 Pruebas diagnoésticas en procesos de salud reproductiva. Sensibilidad y especificidad. Valor predictivo positivo y
negativo.

2.3 Demografia maternal sanitaria maternal y reproductiva. Estructura de la poblacion. Pirdmides de poblacion:
Interpretacion. Indices demogréficos. Tasa, razon y proporcion. Indices més representativos del fenomeno reproductivo.
Factor migratorio: influencia de los indices reproductivos del pais. Politicas de poblacion.

2.4 Morbilidad reproductiva. Morbilidad de origen obstétrico. Morbilidad contraceptiva. Morbilidad ginecologica.
Propuestas de la Organizacion Mundial de la Salud.
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Unidad Tematica III
ASPECTOS SOCIOANTROPOLOGICOS EN SALUD REPRODUCTIVA

3.1 Influencias socioculturales en los cuidados de salud reproductiva. Cultura y sociedad. Significado social y cultural
de la reproduccion.

3.2 Perspectiva de Género. Significado social y cultural de ser mujer. Mujer y educacion. Mujer y trabajo. Violencia contra
las mujeres.

3.3 Familia y formas familiares. Estructuras familiares tradicionales. Estructuras familiares en evolucion. Las familias
monoparentales. Funciones de la familia. Los roles familiares. Atencion de la matrona.

3. 4 Antropologia de la maternidad. Factores socioculturales que afectan la maternidad- paternidad. La nueva dimension
de la paternidad y maternidad.

3.5 Mujer e Inmigracion. La diversidad. Multiculturalidad. Duelo migratorio. Atencién de la matrona en las diferentes
culturas.

Moédulo tedrico: Clases expositivas con participacion de los alumnos/ Temario y seguimiento In Line. Total: 39 horas.
Trabajo Tutorizado por docentes Bloques IV y V: El alumno aplicara el conocimiento mediante trabajo tutorizado por
docente. Total: 20 horas.

Sesiones clinicas /Debates: Preparacion y exposicion al grupo de trabajos individuales relacionados con los contenidos de la
asignatura. Mesas redondas y debates donde los alumnos/as expondran distintos temas relacionados con los problemas de
salud trabajados en las diferentes unidades tematicas. Total: 10 horas.

(Véase secuenciacion del programa )

METODOLOGIA

— Clases magistrales expositiva- participativa.

— Grupos de discusion para fomentar el trabajo en equipo y la habilidad critica y autocritica.

— Sesiones clinicas donde se expondran trabajos preparados por el/los alumno/os.

— Taller practico para utilizacién programa estadistico sspss.

— Seminarios que impliquen bisqueda bibliografica y debate sobre una tematica.

— Trabajos individuales o en grupo sobre temas relacionados con el temario impartido.

— Atencién al alumnado mediante tutorias presenciales para la direcciéon de trabajos y consultas sobre el proceso

ensefianza-aprendizaje.
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SECUENCIACION TEMPORAL DE ACTIVIDADES

. TIPO DE HORAS

CONTENIDOS TEORICOS DOCENTE ACTIVIDAD i)
Unidad Tematica I: Cuidados de la Salud Reproductiva de l1a Mujer 19
1. 1 Programa de Atencion a la Mujer y Salud sexual y
reproductiva. Atencion integral a la mujer y familia. MIJ Durban 1
Actividades educativas y asistenciales
1. 2 Atencion de la salud sexual y reproductiva de la
mujer. Historia clinica. Técnica de entrevista. Exploracion Dr. Rascon )
ginecologica. Citologia y toma de muestras. Exploraciones
complementarias. Exploracion mamaria.
1.3 Planificacion Familiar y consejo reproductivo. MJ Durban
Contracepcion. Eleccion del método contraceptivo. Atencidon 1
de la matrona.
1.4 Métodos Naturales. Clasificacion. Asesoramiento, MIJ Durban 1
control y seguimiento. Atencion de la matrona
1. 5 Métodos de barrera. Clasificacion. Asesoramiento,
control y seguimiento. Atencion de la matrona. Inma Enriquez 1
1.6 Contracepcion Hormonal. Asesoramiento, control y | Dr. Rascon/Inma E )
seguimiento. Atencion de la matrona (1/1)
1.7 Dispositivo Intrauterino. Asesoramiento, control y | Dr. Rascén/ Inma E
seguimiento. Atencion de la matrona (1/1) 2
1. 8 Métodos Quirtrgicos. Asesoramiento, control y | Dr. Rascon /Inma E.
seguimiento. Atencion de la matrona. (1/1) 2
1.9  Contracepciéon en  situaciones  especificas.
Contracepcion de emergencia. Puerperio, lactancia, Inma E.
climaterio, VIH y otras. Asesoramiento, control y 1
seguimiento Atencion de la matrona.
1.10 Interrupciéon Voluntaria del Embarazo. Métodos de
evacuacion uterina. Asesoramiento, control y seguimiento. Inma E. 1
Aspectos psicoldgicos. Atencion de la matrona.
1.11 Pubertad y Adolescencia. Evolucion morfologica y
biolégica. Aspectos psicologicos y sociales. Informaciéon y
educacion sexual. Contracepcion. Embarazo. Enfermedades
de trasmision sexual. Programas de jovenes. Problemas Vanessa 2

ginecologicos en la pubertad y en la adolescencia. Atencion
de la matrona.
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1.12 Climaterio y Menopausia. Cronologia del climaterio.
Evolucion morfologica y bioldgica. Aspectos psicologicos y
sociales. Problemas de salud mas frecuentes. Medidas que
promueven la  salud. Tratamiento farmacologico.
Tratamiento no farmacoldgico Programa de menopausia.
Atencion de la matrona.

Vanessa

1. 13 Farmacos en atencion a la salud sexual y
reproductiva. Farmacologia en relacion a los procesos
reproductivos. Utilizaciéon y manejo de los farmacos.
Indicaciones, interaccién farmacologica y dosificacion.

Dr. Rascon

Unidad Tematica III: Epidemiologia y Salud
Reproductiva

10

3. 1 Epidemiologia. Frecuencia de los problemas de salud
reproductiva. Prevalencia e incidencia en problemas de
salud reproductiva

Encarna Ruiz

Temario Apuntes

3.2 Pruebas diagnosticas en procesos de salud
reproductiva. Sensibilidad y especificidad. Valor predictivo
positivo y negativo

Encarna Ruiz

Temario Apuntes

3. 3 Demografia maternal sanitaria maternal Yy
reproductiva. Estructura de la poblacion. Piramides de
poblacion: Interpretacion. Indices demogréficos. Tasa, razon
y proporcion. Indices mas representativos del fenémeno
reproductivo. Factor migratorio: influencia de los indices
reproductivos del pais. Politicas de poblacion.

Encarna Ruiz

Temario Apuntes

3.4 Morbilidad reproductiva. Morbilidad de origen
obstétrico. Morbilidad contraceptiva. Morbilidad
ginecologica. Propuestas de la Organizacion Mundial de la
Salud.

Encarna Ruiz

Temario Apuntes

Unidad Tematica V: Aspectos Socio antropologicos en
Salud Reproductiva

10

5.1 Influencias socioculturales en los cuidados de salud
reproductiva. Cultura y sociedad. Significado social y
cultural de la reproduccion

Consuelo

Temario Apuntes

5.2 Perspectiva de Género. Significado social y cultural de
ser mujer. Mujer y educacion. Mujer y trabajo. Violencia
contra las mujeres.

Consuelo

Temario Apuntes

5.3 Familia y formas familiares. Estructuras familiares
tradicionales. Estructuras familiares en evolucién. Las
familias monoparentales. Funciones de la familia. Los roles
familiares. Atencion de la matrona.

Consuelo

Temario Apuntes

5.4Antropologia de la maternidad. Factores
socioculturales que afectan la maternidad- paternidad. La
nueva dimension de la paternidad y maternidad.

Consuelo

Temario Apuntes

5.5 Mujer e Inmigracion. La diversidad. Multiculturalidad.
Duelo migratorio. Atencion de la matrona en las diferentes
culturas.

Consuelo

Temario Apuntes

Trabajo Tutorizado Unidad tematica Vy VI

Docentes

20 horas

Encarna Ruiz

Consuelo Sanchez
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Sesiones Clinicas Docente Residente 10 horas

1.Actividades asistenciales y educativas en salud sexual y
reproductiva

2. La eleccion del método anticonceptivo. Atencion matrona

3. Métodos naturales de planificacion familiar. Atencion
matrona

4. Métodos barrera, hormonales y quiriirgicos. Atencion
matrona

5. Contracepcion de emergencia. Asesoramiento y
seguimiento

6.Las ITS

7.Contracepcion en la adolescencia

8. Contracepcion en la lactancia: MELA

9. El suelo pélvico. Reeducacion y ejercicios

10. El climaterio: Cambios fisicos, psicoldgicos y sociales

11. Tratamiento farmacoldgico de la menopausia

12. Tratamiento o farmacolégico de la menopausia

13. La Mutilacion genital femenina. Tipos y legislacion

14. La violencia contra las mujeres

15. Atencion a la mujer inmigrante. La competencia cultural

16. Los ciclos de Estrés

17. Métodos de fertilidad basados en el conocimiento del
ciclo

18. Prevalencia de los problemas de salud reproductiva

BI11.BLIOGRAFIA BASICA

Lecturas obligatorias

Lecturas recomendadas

Direcciones Web
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SISTEMA DE EVALUACION

Aspectos y/o criterios

e Asistencia a clases tedricas, talleres practicos y sesiones clinicas obligatoria.

e Evaluacion contenidos tedricos al finalizar periodo residencia

e Trabajos individuales tutorizados en el que el alumno/a podra ampliar cualquiera de los temas incluidos en el
temario.

* Analisis de bases de datos estadisticas y exposicion en clase.

e Preparacién de sesiones clinicas sobre temas relacionados con la asignatura que expondran en la unidad de
obstetricia. Estas sesiones seran valoradas por los tutores y docentes.

¢ Demostracion de adquisicion de conocimientos tedricos y habilidades en la practica clinica mediante contacto con
tutores y personal asistencial.

e Se valoraran los siguientes trabajos opcionales realizados a lo largo de la asignatura: Participacion activa del
estudiante en el aula; Valoracion positiva de actividades externas al aula: conferencias y seminarios relacionados
con temas trabajados en la asignatura, lecturas complementarias, biisqueda adicional de informacion, etc.
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5. 3 Educacion para la Salud de la Mujer

ASIGNATURA: EDUCACION PARA LA SALUD DE LA MUJER
Total de horas tedricas y practicas 60
ACTIVIDADES
FORMATIVAS EN | Teoria 60
CLASE DE TEORIA
Y/0 PRACTICA
Practicas asistenciales | e
Teoria: Manual apuntes y Consulta on Line con 14 horas
docentes
Tareas €on | Seminario Teodrico- practicos : Taller 4 hora
duserEs Habilidades Comunicacién oras
ACTIVIDADES
. ORMA_T IyAS Trabajo Tutorizado 15 horas
(Presenciales y/o
No presenciales)
Total 33
Tareas autonomas | Trabajo Autonomo del Alumno 27
Total 60
Al finalizar la materia la enfermera en formacion estara capacitada para utilizar los
Objetivo fundamentos y la metodologia basica necesarios para ofrecer educacion sanitaria a la
poblacion en relacion con su salud reproductiva.

COMPETENCIAS

Competencias generales

El residente adquirira los conocimientos, habilidades y actitudes necesarios para ofrecer educacion sanitaria a la poblacion
en relacion con su salud reproductiva.

Competencias Especificas

SE IRAN ESPECIFICANDO LAS COMPETENCIAS A CONSEGUIR CON LAS DIFERENTES UNIDADES
TEMATICAS
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CONTENIDOS

Unidad Tematica I: INTRODUCCION A LA EDUCACION PARA LA SALUD

1.1 Educacién para la salud de la mujer.  Concepto. Bases teobricas. Objetivos y funciones. Tendencias.
Campos de accién. La mujer como agente de educacion sanitaria.

1.2 Educacién sanitaria individual y educacion sani taria grupal. Ventajas e inconvenientes. Aplicaciones en
los programas de salud de la mujer.

Unidad Tematica Il: APRENDIZAJE Y COMUNICACION
2.1 El aprendizaje en adultos. Teorias del aprendizaje. Caracteristicas del aprendizaje en adultos.

2.5 Actitudes y comportamientos en salud. Consecuencias sobre la salud. Factores que influyen en el
comportamiento. Obstaculo para el cambio en habitos de salud de la mujer.

2.6 El proceso comunicativo en la educacién para la salud de la mujer. Componentes de la comunicacion y
tipos de comunicacion. Factores determinantes en el proceso comunicativo. Obstaculos comunicativos.

Unidad Tematica Ill: METODOLOGIA EN LA EDUCACION PA RA LA SALUD DE LA MUJER
3.1 Estrategias didacticas. Diferentes técnicas aplicadas para la salud. Eleccion de la técnica.

3.2 Aplicacién de la dinamica de grupos en los prog ramas educativos para la salud de la mujer.
Conduccidn de grupos: qué es un grupo. El grupo como agente educador. Dinamica de grupos.

3.3 Perspectiva de Género en los programas de educa cion para la salud . El constructo de género como
determinante de la salud. El derecho de las mujeres a decidir sobre su salud.

3.4 Elaboracion de un programa de educacién sanitar ia para la mujer. Objetivos: elaboracién y
caracteristicas. Guia didactica de actividades educativas. Evaluacion: tipos de evaluacion.

Médulo tedrico: Clases expositivas con participacion de los alumnos. Total: 14 horas
Médulo Tedrico- practico : Taller sobre habilidades en comunicacion: Total 4 horas
Médulo de Sesiones clinicas: Trabajo Tutorizado por las docentes: Total de 15 horas
(Véase secuenciacion del programa )

METODOLOGIA

Clase expositiva- participativa.
— Grupos de discusién para fomentar el trabajo en equ ipo y la habilidad critica y autocritica.
- Roll-play, etc para ensayar habilidades comunicativ  as
— Cuaderno del residente y portafolio
— Atencién al alumnado mediante tutorias presenciales para la direccion de trabajos y consultas sobre

el proceso ensefianza-aprendizaje.

36




/\ GUIA FORMATIVA
/‘\ Agencia Publica Empresarial Sanitaria Hospital de Poniente | TTINERARIOS DOCENTES
v CONSEJER(A DE IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES EIR

.‘ JUNTA DE ANDALUCIA

SECUENCIACION TEMPORAL DE ACTIVIDADES

CONTENIDOS TEORICOS

DOCENTE

TIPO DE
ACTIVIDAD

HORAS
(prevision)

Unidad Tematica I: Introduccion a la educaciéon para la salud

2 horas

1.1 Educacion para la salud de la mujer. Concepto. Bases
teoricas. Objetivos y funciones. Tendencias. Campos de
accion. La mujer como agente de educacion sanitaria.

Pilar Gregorio

Temario/Apuntes

1.2Educacion sanitaria individual y educacion sanitaria
grupal. Ventajas e inconvenientes. Aplicaciones en los
programas de salud de la mujer.

Manuela

Temario/Apuntes

Unidad Tematica II: Aprendizaje y Comunicacion

6 horas

2.1 El aprendizaje en adultos. Teorias del aprendizaje.
Caracteristicas del aprendizaje en adultos.

Pilar Gregorio

Temario/Apuntes

2.2 Actitudes y comportamientos en salud. Consecuencias
sobre la salud. Factores que influyen en el comportamiento.
Obstaculo para el cambio en habitos de salud de la mujer.

Pilar Gregorio

Temario/Apuntes

2.3 El proceso comunicativo en la educaciéon para la
salud de la mujer. Componentes de la comunicacion y tipos
de comunicacion. Factores determinantes en el proceso
comunicativo. Obstaculos comunicativos.

Pilar Gregorio

Temario/Apuntes

Unidad Tematica III: Metodologia en la educaciéon para
la salud de la mujer

6 horas

3.1 Estrategias Didacticas. Diferentes técnicas aplicadas a
la educacion para la salud. La eleccion de la técnica.

Manuela

Temario/Apuntes

3.2 Aplicacion de la dindmica de grupos en los
programas educativos para la salud de la mujer.
Conduccion de grupos: qué es un grupo. El grupo cémo
agente educador. Dinamica de grupos.

Manuela

Temario/Apuntes

3.3 Perspectiva de Género en los programas de educacion
para la salud. El constructo de género como determinante
de la salud. El derecho de las mujeres a decidir sobre su
salud.

Manuela

Temario/Apuntes

3.3Elaboracion de un programa de educacion sanitaria
para la mujer. Objetivos: elaboracion y caracteristicas.
Guia didactica de actividades educativas. Evaluacion: Tipos
de evaluacion.

Manuela

Temario/Apuntes

Seminario Teorico-practico (Taller)

4 horas

Habilidades en comunicacion

Manuela/Pilar

4 horas

Trabajo Tutorizado

Tutor

Residente

15 horas

Eall B
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5.

6.

BIBLIOGRAFIA BASICA

Lecturas obligatorias

Lecturas recomendadas

Direcciones Web

SISTEMA DE EVALUACION

Aspectos y/o criterios

¢ Asistencia obligatoria a taller practico.

» Trabajos individuales tutorizados en el que el alumno/a realizard un programa de educacioén

sanitaria para la mujer.

» Demostracion de adquisicion de conocimientos teoricos y habilidades en la practica clinica

mediante contacto con tutores y personal asistencial.

¢ Se valoraran los siguientes trabajos opcionales realizados a lo largo de la asignatura: Participacion activa
del estudiante en el aula; Valoracion positiva de actividades externas al aula: conferencias y seminarios
relacionados con temas trabajados en la asignatura, lecturas complementarias, busqueda adicional de

informacion, etc.
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6. CALENDARIO DE SESIONES CLINICAS PARA CURSO 2014/ 15

Las sesiones clinicas de la Unidad Docente se haran todos los jueves ultimos de mes
en el Aula de Matronas de la Bola Azul. Cada sesidén sera aproximadamente de 30
minutos.

Los residentes deberan entregar previamente un guion-resumen a la coordinadora
para que lo entregue a los asistentes. Si quieren pasar algun articulo o protocolo para
completar la sesion lo enviaran antes para que puedan estar hechas las fotocopias el
dia de la sesion. Al tutor se le entregard la sesion completa con bibliografia y
exposicion para su evaluacion.

La sesion clinica se realizara podra repetirse a indicacion del tutor/tutores en la
unidad donde este rotando el residente. El horario sera de 8 a 15 horas, igual que la
jornada laboral y se estructurara del siguiente modo:

De 8 a 11 exposicion de sesiones

De 11 a 11.30 Descanso

De 11.30 a 14.30 horas exposicion de sesiones

Si algun residente esta de vacaciones realizara la sesion correspondiente en
otra jornada de sesiones que acordara con el tutor.

howbdE

7. PORTAL EIR (PCCEIR)

Los cursos desde el afio pasado no son obligatorios, cada centro ofertara un numero
determinado y se comunicara a los residentes su fecha de realizacion.

8. PRACTICAS CLINICAS

La formacion clinica tiene por objeto que la matrona residente realice durante el
periodo formativo las actividades de caracter asistencial imbricadas con la
adquisicion de conocimientos tedricos necesarios para adquirir las competencias
profesionales que se citan en este programa, con una supervision decreciente.

A estos efectos, durante el primer afio de formacion dicha supervision 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 autbnomo de la profesion.
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Entre el 60%-70% de la formacion clinica se realizara en ate  ncidén especializada
en hospital en el que se lleve a cabo el programa de atencidon materno-infantil, y entre
40%-30% en atencién primaria y comunitaria , donde se desarrollen los programas
de atencién a la mujer y/o salud sexual, reproductiva y climaterio.

Actividades minimas de aprendizaje clinico

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

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

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

» Vigilar y asistir a 40 mujeres gestantes de riesgo.

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

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

= Asistir a 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.

» Realizar la supervision, cuidado y reconocimiento de 100 puérperas.

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

= 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).

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

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

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

= Deteccion y asesoramiento de 30 mujeres que presenten infecciones de
transmision sexual.

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

= Atender y asesorar de manera individual a 25 jovenes en materia de
sexualidad y contracepcion.

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

= Participar activamente en, al menos, un programa sobre el climaterio.
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» Realizar visitas domiciliarias al recién nacido y puérpera

Para llevar a cabo estos requisitos, el/la enfermero/a Especialista en formacion,
realizara practicas en distintas dependencias y servicios del hospital y centros de

atencion primaria

8.1 INFORMACION Y NORMAS PARA LAS PRACTICAS

La duracién de las rotaciones sera de 15 dias a 1 mes con objeto de alcanzar los
objetivos propuestos. Se repetiran algunas rotaciones hasta alcanzar el numero
de horas correspondientes a la formacién préactica.

El horario de préacticas sera de 8 a 15 horas para el turno de mafiana y de 15 a
22 en el turno de tarde con independencia de la actividad asistencial . En las
rotaciones en consultas el /la residente aprovechara las horas en las que no hay
actividad para preparar y revisar las historias de las mujeres atendidas y para
realizar resto labores de consulta junto a la matrona/ enfermera de referencia.

Vacaciones : Se disfrutara la parte proporcional que corresponde al afio 2014,
en el ultimo trimestre del afio. La fecha sera solicitada por el residente en su
hospital y comunicada a su tutora y a la coordinadora de la Unidad Docente. En
2015 se disfrutara un mes completo a solicitar por el/ la residente, siempre fuera
del periodo destinado al programa tedrico.

Resto de permisos reglamentarios y dias de libre di  sposicion de acuerdo a
las normas de politica de personal de cada centro

La firma de las vacaciones se cursara en el Hospital, donde el enfermero/a en
formacion tiene la plaza asignada. Es requisito imprescindible para poder
disfrutarlas.

Cuando las residentes se encuentren realizando las practicas en la unidad de
paritorio y, con objeto de no coincidir varios residentes los turnos seran de
mafana y tarde.

Mediante la firma del contrato de trabajo, el enfermero/a en formacién acepta
los medios de control y disciplina dispuestos con ¢ aracter general por la
Unidad Docente y los Ministerios de Educacion y Cul tura y de Sanidad y
Consumo , que se destinan a garantizar el aprovechamiento suficiente de los
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dos afos lectivos de duracion del programa de formacion, para alcanzar
progresivamente los conocimientos, habilidades, actitudes y responsabilidad
profesional necesarios para ejercer la especialidad de modo eficiente.

Los cambios en algln turno de practicas de mafiana a tarde o viceversa, se
hardn siempre con otro residente y en la misma unidad de practicas. Se
solicitaran al tutor o en su ausencia al supervisor /a de la unidad
donde se encuentre realizando las mismas, siendo estos/as quienes autorizaran
o denegaran el cambio , en todo caso, siempre se entregara copia del cambio al
tutor/a de practicas si el supervisor/a concede el mismo.

No se permiten otro tipo de cambios salvo casos exc epcionales , que
tendran que ser siempre justificados, y s6lo podran ser autorizados por el tutor
de practicas y/o el coordinador de la unidad docente, en coordinacion con las
supervisiones donde se encuentren realizando las practicas.

No se permiten cambios en las rotaciones de atencion primaria. Tampoco se
permitira ningin cambio que pueda producir detrimento en la programacion
tedrica.

El tutor de practicas decidira el momento de presta  r asistencia activa al
parto , después del cual, el enfermero/a especialista en formacion rellenara todos
los datos de la hoja de seguimiento y asistencia de partos realizados por los
mismos, y posteriormente la entregara al tutor.

De la misma forma, se realizara un registro pormenorizado segun consta en el
libro del residente, sobre todas aquellas actividades que deben contabilizarse,
para control de las actividades minimas de aprendizaje.

Tal como viene reflejado en los respectivos contratos de trabajo, es obligatoria
la asistencia a la teoria y a las practicas . Solo se faltara por motivos
justificados y tendra que presentarse justificante de dicha ausencia. Si alguien
falta por enfermedad, tiene que comunicarlo por via telefénica al coordinador/a 6
al tutor y a la unidad donde este realizando su rotacion. Ninguna ausencia debe
quedar sin justificar y estar contemplada en la politica de personal del centro de
referencia del residente.

Si afecta a las rotaciones de atencion primaria, lo notificara también a la matrona
del centro de salud, si afecta a las rotaciones de atencion especializada lo hara
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también a la supervision donde se encuentre realizando las practicas o en su
defecto, a la subdireccién o direccién de enfermeria.

En todo caso, siempre tiene que justificarlo con parte de baja , que entregara en
la subdireccion 6 direccién de enfermeria (donde corresponda), igualmente
entregara fotocopia de la misma al/la coordinador/a. En caso de permiso de
salida se ajustara a la normativa de permisos de salida de cada centro. Si afecta
a la teoria, pedird permiso al profesorado responsable y en su defecto al/la
coordinador/a docente.

8.2 GUARDIAS

Las guardias se realizaran en turno de noche, enten  diéndose como tal, la
prestacion de servicios desde las veintidés horas a las ocho horas del dia
siguiente.

Se realizan 3 guardias por mes a excepcion del que se tome de vacaciones.
Para poder cambiar el dia de guardia que se le ha asignado, lo tiene que
autorizar el tutor del residente . Los cambios se autorizaran entre los
enfermeros/as en formacion, se autorizaran siempre por el tutor del residente y
se dejaran firmados en el libro de cambios de la unidad.

Los cambios se realizaran para la misma Unidad aunque en distinto dia, no
permitiéndose los cambios para Unidades distintas.

No se permiten cambios de guardias si suponen una alteracion en las practicas
clinicas regladas y/o de las clases tedricas.

Excepcionalmente, y previa justificacion , el/lla tutor/a de practicas en
coordinaciéon con la supervisién de la unidad donde se realice la guardia, podra
autorizar dichos cambios.

8.3 ROTACION PRACTICAS DE PRIMER CURSO

Atencion Especializada: Hospital Torrecardenas; Age  ncia Publica Sanitaria
Poniente y Hospital de la Inmaculada de Huercal- Ov  era.

» Unidad de Gestantes de mediano y alto riesgo

» Unidad de Fisiopatologia fetal.

» Unidad de Partos.

» Unidad de Puerperio/ Recién nacido cuidados minimos
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ggwy JUNTA DE ANDALUCIA

> Consulta Planificacion Familiar

» Urgencias Obstétrico-Ginecoldgicas

Atencién Primaria:

» Distrito Almeria “ Centro de Salud de Nijar”

» Distrito Almeria “Centro de Salud Bajo Andarax”

» Distrito Poniente “Centro de Salud de El Ejido”

Duracion de las practicas clinicas en las distintas unidades
ROTACIONES PRIMER ANO DURACION

Paritorio (Dilatacién, Parto y Postparto) 3.5 mensfcst;rﬁgg horas
Hospitalizacién gestantes bajo y medio riesgo 1 mes
Urgencias Obstétrico-Ginecoldgicas 15 dias
Hospitalizacién de Puerperio de bajo riesgo 1 mes
Unidad de Fisiopatologia Fetal (monitorizacion) 15 dias
Atencion Primaria 3 meses
Planificacién Familiar 1 mes
Teoria 1,5 meses
TOTAL 11,5 MESES +30 noches
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ROTACION DE RESIDENTES DE PRIMER ANO

RESIDENTES Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviemb. Dic. Enero Febrero Marzo Abril Mayo
. Paritorio - - - . " . Lo CS L

EIR Teoria Paritorio URG/CBF Gestantes Paritorio Planificac. Puérperas CS El Ejido | CS ElEjido Paritorio Roguetas Paritorio

EIR Teoria Paritorio Paritorio Gestantes Puérperas CS El Ejido CS El Ejido Paritorio URG/CBF Roq(ijsetas Planificac. Paritorio Paritorio

Unidades de rotacion durante el primer afio:

e Unidad Paritorio: Dilatacion, parto y postparto........3,5 meses + 300 horas nocturnas
* Hospitalizacion area de puerperio........................ 1 meses

* Hospitalizacion area de gestantes......................... 1 meses

* Consulta de fisiopatologia fetal ........................... 15 dias

e Centrodesalud..............ooooii 3 meses

e Planificacion Familiar......................oco, Imes

e Urgencias Obstétrico-Ginecoldgicas................ccoeeuen. 15 dias
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8.4 ACTIVIDADES A REALIZAR EN LAS DISTINTAS UNIDADE S

La matrona en formacién debera desarrollar a lo largo de su periodo formativo la
rotacion por diferentes areas asistenciales necesarias para ir adquiriendo las
competencias especificas vinculadas a cada una de aquellas. Para ello se han
determinado una serie de criterios para cada una de las rotaciones que posibilitan su
adquisicion.

Estos criterios vienen especificados en los sistemas de registro que se le entregan a
cada residente al inicio de cada rotacion y que se encuentran en el libro registros del
residente. A su vez el tutor explicard dichos criterios al personal asistencial de la
unidad con el fin de que puedan colaborar de forma mas eficaz en su formacion.

La supervision para el cumplimento de estas actividades estard a cargo de los
profesionales de cada una de las unidades asistenciales, previamente el tutor se
reunird con el residente para presentar el contenido docente de esa rotacion, las
actividades a realizar, objetivos y al concluirla entregara al residente la evaluacién de
dicha rotacion.

Los/as profesionales asistenciales deberan firmar los registros de asistencia de los
residentes y comentar con el tutor la progresion de las mismas. El residente debera
registrar el nimero de actividades de aprendizaje realizados durante cada rotacion y
cumplimentard los registros on line. Estos registros junto a la planilla de resumen de
actividades se entregaran al tutor al finalizar cada rotacion.

Durante el segundo afio de formacion y para asegurar el cumplimiento del programa
formativo, la residente podra desarrollar parte de su programa practico en el centro
de referencia de la Unidad Docente (Complejo Hospitalario de Torrecardenas) o en
rotacion externa.

Las sesiones clinicas que se realicen en cada rotacién seran evaluadas junto con las
actividades complementarias realizadas en las mismas. Los registros presentados
por el residente, la evaluacion de la sesiones/busquedas realizadas esa rotacion
junto a la hoja de evaluacién del tutor y la entrevista realizada quedaran archivados
anualmente en la Unidad Docente de Matronas.
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3. INTRODUCCION

Iniciais el 2° y ultimo afio de vuestro periodo de residencia. En cuanto a
funcionamiento, de actividades docentes y asistenciales, igual que ocurrié el afio
anterior se mantendran los circuitos de colaboracion tanto en las rotaciones como en
la participacion en formacion tedrica, como se han ido realizando desde el inicio de la
Unidad Provincial de Matronas en 2009.

El programa formativo de la Especialidad de Enfermeria Obstétrico-Ginecolbgica
(Matrona), se desarrollara a tiempo completo, siendo incompatible con cualquier otra
actividad profesional 6 formativa de acuerdo con lo previsto en el articulo 20.3.a) de
la ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion de las profesiones sanitarias
mediante el sistema de residencia en esta Unidad Docente.

Este sistema obligara, simultaneamente, a recibir una formacion y a prestar un
trabajo que permita a la enfermera o enfermero, aplicar y perfeccionar sus
conocimientos, proporcionandole una practica profesional programada y supervisada
con el fin de alcanzar, de forma progresiva, los conocimientos y la responsabilidad
profesional necesarios para ejercer la especialidad de modo eficiente.

En el RD 1146/2006, de 6 de octubre, por el que se regula la relacién laboral especial
de residencia para la formacion de especialistas en ciencias de la salud, en la
disposicion transitoria tercera, referida a las normas especificas para las
especialidades de enfermeria, se establece que la evaluacién se efectuara utilizando
las calificaciones de suficiente, destacado 6 de excelente, cuando la evaluacion sea
favorable 6 de no apto cuando fuera negativa. Se siguen los criterios propuestos por
la Comisién Nacional de Matronas para aplicar estas calificaciones.

Durante la realizacion del programa formativo, deberan superarse todas las materias
y cumplirse la totalidad de las horas que lo componen. En consecuencia, la
evaluacion desfavorable que, como maximo podra comportar dos convocatorias, o la
no presentacién a la misma, asi como la falta de seguimiento del total de horas en
proporcion igual o superior al 10% de cada materia, dara lugar a la calificacion de "no
apto”.

Siguiendo las directrices de estas Ordenes Ministeriales, el objetivo de esta Unidad
Docente es formar un especialista en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica (Matrona)
que, “con una con una actitud cientifica responsable y utilizando los medios clinicos y
tecnologicos adecuados al desarrollo de la ciencia en cada momento, proporciona
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una atencién integral a la salud sexual, reproductiva y maternal de la mujer, en su
facetas preventiva, de promocion y de atencion y recuperacion 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 atencion al hijo recién nacido sano, hasta
el 28 dia de vida”.

Esta Unidad Docente, garantiza el cumplimiento de la normativa en vigor. El perfil
competencial de la enfermera especialista en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica
(Matrona) que se contiene en este programa formativo, se ha ajustado a las
directrices derivadas, de la Confederacion Internacional de Matronas, a las directrices
de la Union 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 evolucién 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 promocién de la salud de la muijer.

El perfil competencial derivado de dicho esquema determina que al concluir su
programa formativo la matrona debe ser competente y en consecuencia estar
capacitada para:

X) Participar y, en su caso, liderar y dinamizar programas de salud
materno-infantil, atencién a la mujer y de salud sexual y reproductiva.

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

z) Prestar atencion al binomio madre-hijo en el diagndéstico, control y
asistencia durante el parto, auxiliandose de los medios clinicos y
tecnolégicos adecuados.

aa)Prestar atencion al binomio madre-hijo en el diagndéstico, control y
asistencia durante el puerperio, auxiliandose de los medios clinicos y
tecnolégicos adecuados.

bb)Prestar atencion al neonato dirigida a favorecer los procesos de
adaptacion y detectar precozmente las situaciones de riesgo.

cc) 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.

dd)Realizar una adecuada educaciéon para la salud a la mujer, familia y
comunidad identificando las necesidades de aprendizaje en relacion
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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.

ee)Realizar consejo afectivo sexual y consejo reproductivo a la mujer,
jovenes y familia.

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

gg)Realizar actividades de promocion, prevencion y colaborar en las
actividades de asistencia y recuperacion de la salud sexual,
reproductiva y del climaterio de la mujer.

hh)Detectar en la mujer factores de riesgo genético y problemas
ginecoldgicos, para derivar, en su caso al profesional competente.

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

ji) Establecer una comunicaciéon efectiva con la mujer, familia y grupos
sociales.

kk) Trabajar y comunicarse de forma efectiva con el equipo de salud.

[I) Ejercer la profesibn de matrona de forma ética en base a la legislacion
vigente y asumir la responsabilidad derivada de sus actuaciones.

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

nn)Gestionar las actividades y recursos existentes en el ambito de la
atencion de salud materno-infantil y la atencion de salud sexual y
reproductiva.

00)Emitir los informes necesarios y registrar de forma efectiva las
actividades realizadas.

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

gqg)Desarrollar actividades de investigacion encaminadas a la mejora
continua de la actividad profesional, y por tanto, del nivel de salud de la
mujer y del recién nacido.

rr) Realizar una practica clinica basada en la evidencia cientifica
disponible.

ss) Mantener actualizadas las competencias profesionales.

tt) Liderar y desarrollar la especialidad mediante el compromiso
profesional.
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2. ESTRUCTURA DE LA UNIDAD DOCENTE DE MATRONAS

El Colaborador Docente es el profesional de referencia en cada una de las rotaciones
que realice el /la residente.

En el segundo afo de residencia estan programadas rotaciones por otras unidades
diferentes a nuestro hospital de referencia. Los residentes estaran asignados a los
distintos hospitales donde realizan la mayor parte de su formacibn como
especialistas. En este segundo afio de residencia estan programadas rotaciones a
las unidades de paritorio de los otros centros hospitalarios de la Unidad, y en el
Complejo Hospitalario Torrecardenas para las rotaciones en areas de UCI-
Neonatos, unidad de Alto Riesgo Obstétrico y unidad de Reproduccion.

3. HORARIO DE TEORIA Y PRACTICAS 3

Las matronas residentes cumplirdn el programa formativo durante un periodo de dos
afos a tiempo completo, lo que incluira, tal como prevé el articulo 54.1b) del Real
Decreto 1837/2008, de 8 de noviembre (que transpone la directiva 2005/36/CE), una
dedicacion minima a actividades docentes-asistenciales de 3.600 horas.

La dedicacion del residente a la adquisicibn de conocimientos tedricos sera el 26%
del total de la duracién del programa formativo, calculado sobre la jornada anual
ordinaria efectiva (sin computar Atencién Continuada).

La formacién tedrica necesaria para la practica clinica versara sobre las materias que
se desarrollan en el anexo del programa oficial, segun los siguientes epigrafes:

Enfermeria Maternal y del Recién Nacido |

Enfermeria Maternal y del Recién Nacido Il

Enfermeria de la Mujer y la Familia

Educacién para la Salud de la Mujer

Administracion de los Servicios Obstétrico-Ginecoldgicos (Matrona)
Investigacion en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica (Matrona)
Legislacion y Deontologia en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica
(Matrona).

O O 0O 0o o o o

’ Las modificaciones que se puedan producir a lo largo del afio lectivo seran notificadas con antelacion.
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La distribucién de general de teoria y practica durante el segundo afio de residencia
es la siguiente:

* Durante los meses de mayo, junio, julio, agosto y septiembre: Se realizaran
las rotaciones previstas en la planilla y se disfrutara de un mes de permiso de
vacaciones, a elegir por cada residente.

e Durante el mes de octubre se llevara a cabo el Programa Docente
correspondiente a ese curso:

o Clases tedricas todos los dias de 8 a 13.30 y de 16 a 20 horas
0 Lugar: Aula Matronas de Bola Azul

e Durante todo el curso los Ultimos jueves de cada mes se dedicara a
actividades formativas a cargo de los/las residentes de primer y segundo afio:
Sesiones clinicas, revisiones bibliograficas y estudio de casos clinicos
asignados en sus respectivos libros del residente. La evaluacion de dichas
sesiones sera realizada por los tutores/coordinadora y se afiadiran a la
evaluacion de la rotacién correspondiente a ese mes.

* En esa misma jornada se aprovechara para realizar entrevistas con cada uno
de los tutores. Estas sesiones se realizaran, en principio, en el Aula de
Matronas de la Bola azul. En caso de realizarlas en algun centro acreditado de
la unidad se avisara previamente.

» Ellla residente de matrona realizara 30 horas de Atencion Continuada, tres
guardias mensuales adaptandolas al horario de las diferentes rotaciones.

* Los turnos de rotacion de paritorio, a partir de estas fechas sera de 12 o 14
horas dependiendo del hospital por el que se esté rotando (Cercania o no del
domicilio).

4. PROGRAMA TEORICO*

4.1 Asignaturas del segundo afio

* Enfermeria Maternal y del Recién Nacido I

e Enfermeria de la Mujer y Familia Il

e Portal EIR (PCEIR): Durante el segundo afio se realizaran los Médulos
Investigacion y Practica Basada en la Evidencia.

* Al final de este documento Guia se adjuntaran las Guias Docente de cada una de las asignaturas.
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4.2 Organizacion de las Asignaturas y Profesorado

El programa tedrico se impartird en el Aula de Matronas situada en la Unidad Integral
de Formacion del Complejo Hospitalario Torrecardenas situada en la 32 planta de la
Bola Azul.

La coordinacion de las asignaturas impartidas se realizara a través de la
coordinadora de la Unidad Docente, mientras que las asignaturas realizadas en el
PCEIR, se haran por los docentes asignados desde la Consejeria de Salud.

Los diferentes docentes entregaran a las residentes el programa de los temas que
imparten, los objetivos definidos en competencias (conocimientos, habilidades y
actitudes), la metodologia docente empleada en cada uno de ellos y la bibliografia
aconsejada por cada uno de los docentes. Cada asignatura consta de varias
unidades tematicas que seran impartidas por matronas y tocélogos de los centros
adscritos a la Unidad docente. En cada una de las asignaturas se realizaran talleres
practicos que completaran la formacion tedrica del residente. La evaluacién se
realizar4 mediante un examen al final del afio de residencia, en el mes de abril. Dicha
prueba constara de preguntas y desarrollo de casos clinicos.

Los docentes de la asignatura Enfermeria Maternal y Recién Nacido Il son: Miguel
Fernandez Soriano (CHT), Ana Fernandez (CHT), Fatima Amaya (CHT), Maria del
Mar Martin Moya (CHT), Elia Dionis (CHT), Chiara Di Giovanni (CHT), Pilar Cabrera
(CHT), Patricia Ferrando (CHT), Martina Trabalon (CHT), Luis Ferre (CHT), Margarita
Sanchez (CHT), M2 Paz (EPHPO0), Rafael (EPHP0), Manuel Gonzéalez Ripoll (CHT),
Rafael Caparrés (EPHPO0) y Pablo (EPHPO).

Los docentes de la asignatura Enfermeria de la Mujer y Familia | son: Gabriel Fiol
(CHT), Mariola (H. Huercal), Alba Moya (EPHPo0), Miguel Aragén (CHT), Guadalupe
Diaz (CHT), Emilia Carrera (Distrito Poniente), Alicia (EPHPO).

Los docentes de la asignatura Legislacion de la Mujer Encarna Ruiz (H. Huercal) y
Olaya Martin Rodriguez (H. Huercal).

4.3 Servicios disponibles para el/la enfermero/a es  pecialista en formacion

El enfermero/a especialista en formacion dispone de:
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« Acceso a los servicios de la Biblioteca del Complejo Hospitalario
Torrecardenas y a la Biblioteca virtual de SAS a través de su clave
personal. Acceso a los servicios de la biblioteca del Hospital.

e Acceso a los servicios de la Biblioteca del Hospital Empresa Publica de
Poniente y del Hospital comarcal la Inmaculada de Huercal Overa.

e Un aula de informatica en el edificio administrativo del Complejo
Hospitalario Torrecardenas.

« Aula de Matronas con ordenadores para cada residente y conexion a
Internet.

e Un aula para sesiones clinicas en el area de ginecologia del CHT.

* Un aula para sesiones en el area de partos del CHT.
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5. HORARIO:

Docencia Teo6rica Octubre

A MIERCOLES JUEVES VIERNES
12 Semana
. Enfermeria Maternal Enfermeria
9a1th E”ferme”&i'\/’ua;ﬂ:”a" RN y RN II Maternal y RN Il
9 Ana F. Elia
11a11.30h L I B R E
. Enfermeria Maternal Enfermeria
11.30 a 15 E”fermer,{/‘?i '\ﬂgtle':ma"RN ! y RN Il Maternal y RN I
9 ’ Ana F. Elia
© (@) M | D A
. Enfermeria Maternal Enfermeria
16-18 E”ferme”a&/';te;”a' yRNI y RN Il Maternal y RN I
9 Elia Carmen M2
Enfermeria Maternal y RN I EnfermerlRaNl\/Illaternal Enfermeria
18-20 Marga yr Maternal y RN Il
Elia .
Pilar C
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Docencia Teo6rica Octubre

. LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES
22 Semana
Enfermeria Maternal y RN . . - . Enfermeria Enfermeria
9 allh I EnfermerlaDMRUJle:EO% Familia Il Enfermeria IF\{/I;t:rnal— RN 11 Maternal- RN I] Maternal- RN Ii
Luis ) G- Ripoll G- Ripoll
11a11.30h L ! B R E
Enfermeria Maternal y RN . . - . Enfermeria Enfermeria
11.30a15 I E”felrjn:elr:'i?)l'v'}:‘;‘:gf;gg“a ! Enfermeria g';t:ma" RN Maternal- RN Il Maternal- RN Il
Luis hasta las 14.30 ) ) G- Ripoll G- Ripoll
@ o M | D A
Enfermeria Maternal y RN . . Enfermeria Enfermeria
16-18 I e atemal v R Fnfermera datemnal KL Maternal- RN Il Maternal- RN |
Patricia Pablo Natalia Benayas
Enfermeria I\/:Iaternal yRN Enfermeria Maternal y RN 1l Enfermeria Maternal- RN I Enfermeria Libre
18-20 . Maria Mar Martin Bibiana a las 21 Maternal- RN I
Martina Pablo
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Docencia Tedrica Octubre

. LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES
32 Semana tilia AR = M
Enfermeria Mujer y Familia Il Enfermeria Mujer y Familia Il E. Mujer y Familia Il Enfermeria
9 alilh . . . Maternal y RN
G. Fiol | G. Fiol | Miguel A. o
Fatima /Marta
11a11.30h o ! B R E
E. Mujer y Familia Il Enfermeria
Enfermeria Mujer y Familia Il Enfermeria Mujer y Familia Il Miguel a las 13.30 h.
11.30a 15 . . Maternal y RN
G. Fiol | G. Fiol | Isa Martos hasta las o
Fatima /Marta
15 horas
C D A
Enfermeria Enfermeria
Enfermeria Maternal- RN I Enfer. Mujer -Familia Il Maternal- RN Il
16-18 . . Maternal y RN
Chiara Mariola "
Fatima /Marta
Alba
Enfer. Muier -Familia II Enfermeria Enfermeria
18-20 Libre ’ MJarioIa Maternal- RN Il Maternal y RN
Alba Fatima /Marta
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Docencia Teorica Octubre

42 Semana e
Enfermeria Maternal y RN
& L Fatima /Marta
11a11.30h L : B
Enfermeria Maternal y RN
Lt Fatima /Marta
C
Enfermeria Maternal y RN
L Fatima /Marta
Enfermeria Maternal y RN
18-20 Fatima /Marta
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. JUNTA DE ANDALUCIA

6. GUIAS DOCENTES DE LAS ASIGNATURAS DE SEGUNDO CUR SO

6.1 ENFERMERIA MATERNAL Y DEL RECIEN NACIDO I

ASIGNATURA: ENFERMERIA MATERNAL Y RECIEN NACIDO II
Total de horas tedricas y practicas 1107
ACTIVIDADES
FORMATIVAS EN | Teoria 280
CLASE DE TEORIA
¥/0 PRACTICA
Practicas asistenciales 827
Teoria (Uso metodologias participativas) 94 horas
Tareas con
docente
ACTIVIDADES Sesiones clinicas/Revisiones bibliograficas 50 horas
FORMATIVAS
(Presenciales y/o Total 144
No presenciales) S
Tareas autonomas | Trabajo Autdnomo del Alumno 136
Total 280
Al finalizar la materia la residente estara capacitada para estara capacitada para:
*  Ofrecer atencién especializada a la mujer durante la gestacion, parto y
puerperio normal.
0. * Detectar los problemas de salud durante la gestacion, el parto y el puerperio
Objetivo S . . .
para su derivacion al profesional correspondiente para ofrecer cuidados al
recién nacido sano.
* Detectar los posibles problemas de salud neonatal para su derivacion al
profesional correspondiente.
COMPETENCIAS

Competencias generales

El residente adquirirda los conocimientos, habilidades y actitudes necesarios para ofrecer unos cuidados especializados
durante la gestacion, parto y puerperio detectando los problemas de salud y derivandolos al personal correspondiente.

Competencias Especificas

SE IRAN ESPECIFICANDO LAS COMPETENCIAS A CONSEGUIR CON LAS DIFERENTES UNIDADES
TEMATICAS (SABER, SABER HACER, SABER ESTAR, QUERER HACER Y PODER HACER).
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Unidad Temitica I: PROBLEMAS DE SALUD DURANTE LA GESTACION

1.5 Gestacion de riesgo. Clasificacion. Evaluacion del riesgo materno y perinatal.

1.6 Problemas hemorragicos de la gestacion. Aborto. Embarazo ectdpico. Enfermedad trofoblastica. Placenta previa.
Desprendimiento precoz de placenta normalmente inserta. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.7 Estados hipertensivos en la gestacién. Clasificacion. Hipertension cronica. Hipertension inducida por el embarazo.
Preeclampsia. Eclampsia. Sindrome de Hellp. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.8 Diabetes y gestacion. Clasificacion. Protocolo de screening y control de la diabetes gestacional. Conducta obstétrica.
Atencion de la matrona.

1.9 Anemias en la gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.10Problemas cardiacos y gestacion. Cardiopatias. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.11Sindromes varicosos y gestacién. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.12Problemas endocrinos y gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.13Problemas renales y gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.14Hiperemesis en la gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.15Problemas digestivos. Alteraciones bucodentarias. Alteraciones digestivas. Conducta obstétrica. Atencion de la
matrona.

1.16 Problemas respiratorios y gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.17 Problemas neuroldgicos y gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.18 Problemas dermatologicos y gestacién. Conducta obstétrica. Atencién de la matrona.

1.19 Problemas neoplasicos en la gestacion. Cancer y gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.20 Problemas infecciosos en la gestacion. Infecciones por virus. Infecciones bacterianas. Infecciones por protozoos.
Infecciones por hongos. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.21 SIDA y gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.
1.22 Consumo de sustancias téxicas y gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona

1.23 Enfermedad hemolitica perinatal. Isoinmunizacion perinatal. Profilaxis. Incompatibilidad ABO. Conducta obstétrica.
Atencion de la matrona.

1.24 Alteraciones de la placenta, de las membranas fetales, del cordon umbilical y del liquido amniético. Conducta
obstétrica. Atencion de la matrona.

1.25 Gestacion miltiple. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.26 Amenaza de parto prematuro. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.
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1.27Embarazo prolongado. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.28 Retraso de crecimiento intrauterino. Tipos de CIR. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.29 Aspectos psicologicos de la gestaciéon de riesgo. Apoyo emocional a la gestante. Atencion de la matrona.

1.30 Trastornos de salud mental durante el embarazo. Atencion de la matrona.

1.31Muerte fetal anteparto. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

1.32 Farmacos en los problemas de salud de la gestacion. Farmacologia de la gestaciéon. Mecanismos de accion en la
madre y en el feto. Utilizacion y manejo de los farmacos en los problemas de salud de la gestacion. Indicaciones,
interaccion farmacoldgica y dosificacion.

1.33Consejo genético y diagnéstico prenatal. Consejo reproductivo. Nociones basicas de genética. Enfermedades
genéticas. Anomalias cromosomicas. Enfermedades monogénicas. Anomalias multifactoriales. Identificacion prenatal
de cromosomopatias. Marcadores bioquimicos. Ecografias y marcadores ecograficos. Screening y diagndstico prenatal
de infecciones productoras de defectos congénitos. Técnicas de diagnostico prenatal. Técnicas basicas de determinacion
cariotipo y biologia molecular.

Unidad Tematica II: COMPLICACIONES EN EL TRABAJO DE PARTO Y PARTO

2.1 Parto Distocico. Distocias dinamicas. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

2.2 Pato distocico. Distocias mecdnicas. Alteraciones de la pelvis materna. Distocia del canal blando del parto.
Desproporcion pélvico fetal. Distocia de hombros. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

2.3 Alteraciones de la estatica fetal. Parto en presentacion podalica. Parto en presentacion cefalica reflexionada. Situacion
transversa y oblicua del feto. Distocias de rotacion. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

2.4 Instrumentacion e intervenciones obstétricas. Forceps. Espatulas de Thierry. Ventosa. Cesarea. Conducta obstétrica.
Atencién de la matrona.

2. 5 Traumatismos del parto. Rotura uterina. Desgarros del cuello uterino, vagina, vulva y perineo. Conducta obstétrica.
Atencién de la matrona.

2. 6 Rotura prematura de membranas. Fiebre intraparto. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.
2.7 Riesgo de pérdida de bienestar fetal. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.
2.8 Parto pretérmino. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

2.9 Anomalias del alumbramiento. Alteraciones en el desprendimiento y expulsion de la placenta. Inversién uterina.
Conducta obstétrica. Atencidon de la matrona.

2.10 Hemorragias del alumbramiento y del puerperio. Hemorragias del alumbramiento. Atonia uterina Hemorragias del
puerperio. Hematomas genitales. Coagulopatias obstétricas. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

2.11 Farmacos en el parto con complicaciones. Farmacologia en el parto. Mecanismos de accion en la madre y el feto.
Utilizacion y manejo de los farmacos en el parto con complicaciones. Indicaciones, interaccion farmacologica y dosificacion.

2. 12 Situaciones especiales de urgencia obstétrica. Procidencia de cordon. Prolapso de cordon. Distocia de hombros.
Hemorragias intraparto. Vasa previa. Abruptio placentae. Shock obstétrico. Abdomen agudo. Traumatismo y gestacion.
Rotura uterina. Embolias. Reanimacién cardiopulmonar. Conducta obstétrica. Atencion matrona.
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Unidad Tematica III: PROBLEMAS DE SALUD EN EL PUERPERIO

3.1 Infecciones durante el puerperio. Infeccion puerperal. Mastitis. Infeccion urinaria. Conducta obstétrica. Atencion de la
matrona.

3.2 Enfermedad tromboembdlica. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.
3.3 Lesiones articulares de la pelvis. Dehiscencias de cicatrices. Conducta obstétrica. Atencion de la matrona.

3.4 Alteraciones psicologicas en el puerperio. Depresion postparto. Psicosis puerperal. Atencion de la matrona.
3.5 El proceso de duelo en la maternidad y en la reproduccion. Intervencion y actitudes de la matrona.

3.6 Farmacos en el puerperio con complicaciones. Farmacologia en el puerperio y lactancia. Mecanismos de accion en la
madre y recién nacido. Utilizacion y manejo de los farmacos en el puerperio con complicaciones. Indicaciones, interaccion
farmacologica y dosificacion.

Unidad Tematica V: EL RECIEN NACIDO CON PROBLEMAS DE SALUD

5.1 El recién nacido de alto riesgo. Clasificacion y transporte neonatal.

5.2 El recién nacido con infeccion neonatal. Caracteristicas. Problemas mas frecuentes. Atencion y cuidados.

5.3 El recién nacido prematuro. Caracteristicas. Problemas mas frecuentes. Alta precoz. Madres canguro. Atencion y
cuidados.

5.4 El recién nacido de bajo peso. Caracteristicas. Problemas mas frecuentes. Atencion y cuidados.

5.5 El recién nacido con hiperbilirrubinemia. Caracteristicas. Problemas mas frecuentes. Atencion y cuidados.

5.6 El recién nacido con problemas respiratorios. Caracteristicas. Problemas mas frecuentes. Atencion y cuidados.
5.7 El recién nacido con problemas neurologicos. Caracteristicas. Problemas mas comunes. Atencion y cuidados.
5.8 El recién nacido con problemas renales. Caracteristicas. Problemas mas frecuentes. Atencion y cuidados

5.8 El recién nacido con malformaciones. Informacion a los padres acerca de los cuidados especiales. Apoyo emocional.
Atencion y cuidados.

Modulo tedrico: Clases expositivas con participacion de los alumnos. Total: 94 horas

Sesiones clinicas /Debates: Preparacion y exposicion al grupo de trabajos individuales relacionados con los
contenidos de la asignatura. Mesas redondas y debates donde los alumnos/as expondran distintos temas
relacionados con los problemas de salud trabajados en las diferentes unidades teméticas. Total: 45 horas

(Véase secuenciacion del programa )

64



= GUIA FORMATIVA
/‘\ Agencia Publica Empresarial Sanitaria Hospital de Poniente | TTINERARIOS DOCENTES
st oy CONSEJERIA DE IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES EIR

. JUNTA DE ANDALUCIA

METODOLOGIA

Clase expositiva- participativa.

— Cuaderno del residente y portafolio

el proceso ensefianza-aprendizaje.
(IREMOS ANADIENDO PROPUESTAS DE LOS DOCENTES)

- Visualizacion de LAMINAS, DIAPOSITIVAS Y GRAFICOS d onde se puedan apreciar con detalle
aspectos relacionados con la anatomia y fisiologia del aparato reproductor.

— Talleres para ensayar en grupo los conocimientos ad  quiridos en la asignatura

— Grupos de discusion para fomentar el trabajo en equ ipo y la habilidad critica y autocritica.

— Sesiones clinicas donde se expondran trabajos prepa  rados por el/los alumno/os

— Seminarios que impliquen busqueda bibliogréfica y d ebate sobre una temética.

— Atencion al alumnado mediante tutorias presenciales para la direccion de trabajos y consultas sobre

SECUENCIACION TEMPORAL DE ACTIVIDADES
. TIPO DE | HORAS

CONTENIDOS TEORICOS DOCENTE ACTIVIDAD P
Unidad Temitica I: PROBLEMAS DE SALUD DURANTE LA GESTACION 45 horas
1.1 Gestacion de riesgo. Miguel Fdez 1 horas
1.2 Problemas hemorragicos de la gestacion Miguel Fdez 2 horas
1.3 Estados hipertensivos en la gestacion Miguel Fdez 3 horas
1.4 Diabetes y gestacion Miguel Fdez 7 horas
1.5 Anemias en la gestacion Ana Fdez

2 horas
1.6 Problemas cardiacos y gestaciéon Martina Trabalén | hora
1.7 Sindromes varicosos y gestacion. Elia Dionis | hora
1.8 Problemas endocrinos y gestacion. Elia Dionis 1 hora
1.9 Problemas renales y gestaciéon Elia Dionis

1 hora
1.10 Hiperémesis en la gestacion Elia Dionis 1 hora
1.11 Problemas digestivos. buis ¥ 2 horas
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1.12 Problemas respiratorios y gestacion. Luis F. 2 horas
1.13 Problemas neurolégicos y gestacion. Luis F. | hora
1.14 Problemas dermatoldgicos y gestacion. Luis F. | hora
1.15 Problemas neoplasicos en la gestacion. AnaF
1 hora
1.16 Problemas infecciosos en la gestacion. Anat 2 horas
1.17 SIDA y gestacion. Chiara Di Giovanni 1 hora
1.18 Consumo de sustancias toxicas y gestacion Chiara Di Giovanni 1 hora
1.19 Enfermedad hemolitica perinatal Pilar Cabrera 2 horas
1.20 Alteraciones de la placenta, de las membranas | Patricia Ferrando | hora
fetales, del cordon umbilical y del liquido amniético.
1.21 Gestacion multiple. Elia Dionis 1 hora
1.22 Amenaza de parto prematuro. Marga 2 horas
1.23 Embarazo prolongado. Marga 2 horas
1.24 Retraso de crecimiento intrauterino Elia Dionis 2 horas
1.25 Aspectos psicoldgicos de la gestacion de riesgo Natalia Benayas 7 horas
1.26 Trastornos de salud mental durante el embarazo Maria del Mar
. 2 horas
Martin
1.27Muerte fetal anteparto Maria de.l Mar 2 horas
Martin
1.28 Farmacos en los problemas de salud de la gestaciéon Carmen M 2 horas
1.29 Consejo genético y diagnostico prenatal Ana Fernandez 2 horas
Unidad Temaitica II: COMPLICACIONES EN EL
TRABAJO DE PARTO Y PARTO 22 horas
2.1 Parto Distocico. Distocias dinamicas. Fatlr(nla//ll\)/l arta 2 horas
2.2 Pato distdcico. Distocias mecanicas. Fatmﬁl// ll\)/l arta 2 horas
2.3 Alteraciones de la estatica fetal. Fatmﬁl// 11\)4 arta 2 horas
2.4 Instrumentacion e intervenciones obstétricas. Fatm(lil//ll;/larta 2 horas
2. 5 Traumatismos del parto. Fatlnzzll// ll\)/l arta 2 horas
2. 6 Rotura prematura de membranas. Fatlnzzll// ll\)/l arta 2 horas
2.7 Riesgo perdida bienestar. Fatmz? //]1)\/1arta 2 horas
2.8 Parto pretérmino. Fatlrrze]t//]])\/larta 2 horas
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Fatima / Marta
2.9Anomalias del alumbramiento. (1/1) 2 horas
2.10 Hemorragias del alumbramiento y del puerperio. Fatlnzzll //ll)\/larta 2 horas
2.11Farmacos en el parto con complicaciones Fatima 2 horas
2. 12 Situaciones especiales de urgencia obstétrica. Fatln(lil//ll;/larta 2 horas
Unidad Tematica III: PROBLEMAS DE SALUD EN EL 12 hora
PUERPERIO o
3.1 Fiebre puerperal. M }(’la/zl/;iafa 2 horas
3.2 Enfermedad tromboembdlica. M }:eﬁ]/)Rafa 2 horas
3.3 Lesiones articulares de la pelvis. Dehiscencias de M? Paz /Rafa 2 horas
cicatrices. (1/1)
. C . Rafa

3.4 Alteraciones psicoldgicas en el puerperio. 2 horas
3.5 El proceso de duelo en la maternidad y en la Rafa 2 horas
reproduccion.

3.6 Farmacos en el puerperio con complicaciones. M* Paz 7 horas
Unidad Tematica IV: EL RECIEN NACIDO CON 15 horas
PROBLEMAS DE SALUD

1 El recién nacido de alto riesgo. Dr. G. Ripoll 1 horas
5.2 El recién nacido con infeccion neonatal. Dr. G. Ripoll 1 horas
5.3 El recién nacido prematuro. br. 6. 1%111;;?;1/ Pablo 2 horas
5.4 El recién nacido de bajo peso. br. 6. 1%111;;?;1/ Pablo 2 horas
5.5 El recién nacido con hiperbilirrubinemia br. 6. %13?;1/ Pablo 2 horas
5.6 El recién nacido con problemas respiratorios br. 6. %13?;1/ Pablo 2 horas
5.7 El recién nacido con problemas neurolégicos br. 6. 1?115?;1/ Pablo 2 horas
5.8 El recién nacido con problemas renales. br. 6. R;]]I??;l/ Pablo 2 horas
5.9 El recién nacido con malformaciones. Pablo 1 horas
Sesiones Clinicas/ Revision bibliografica FECHA RESIDENTE 50 horas
1. Hemorragias del primer trimestre. Actuacion de la R1 CHT

matrona

2. Hemorragias II y III trimestre. Actuacion de la matrona R2 CHT

3. Anemias en la Gestacion. Atencion de la matrona R3 CHT

4. La diabetes gestacional. Protocolo atencion al parto de la R1 EPHPo

diabética

5. Amenaza de parto prematuro. Atencion de la matrona R 2 EPHPo

6. VIH y gestacion. Protocolo de actuacion y atencion de la R HUERCAL

matrona
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7. Revision blt).lrlograﬁca: Estreptococo  Agalactiae. R1 CHT
Protocolo de actuacion
8. Consumo toxicos en el embarazo. Actuacién matrona R2 CHT
9. Hiperémesis gravidica. Atencion de la matrona R3 CHT
10. Monitorizaciéon biofisica y bioquimica del parto.
Interpretacion RCTG RIEPHPo
11. Problemas infecciosos durante la gestacion R 2 EPHPo
12. Duelo perinatal anteparto, en el parto y puerperio. R HUERCAL
Conducta de la matrona
13. Desprendimiento precoz de placenta normalmente
. . R1 CHT
inserta. Actuacion de la matrona
14. Episiotomia y episiorrafia. Indicacion y técnicas R2 CHT
15. Embarazo multiple. Atencidn de la matrona R3 CHT
16. Rgtura prematura de membranas. Protocolo bolsa rota. R1 EPHPo
Atencion de la matrona.
17. Preclampsia grave. Conducta obstétrica. Atencion de la R 2 EPHPo
matrona
18. Parto prematuro. Revision protocolo actuacion. Atencion R HUERCAL
de la matrona
19. Procidencia y prolapso de cordén. Conducta obstétrica R1 CHT
20. La distocia de hombros. Asistencia y maniobras R2 CHT
21. Alteraciones en el desprendimiento y expulsion de la R3 CHT
placenta.
22. Hemorragias del alumbramiento: Atonia uterina R1 EPHPo
23. lr}\’/er510n uterina y rotura uterina. Conducta obstétrica y R 2 EPHPo
atencion de la matrona
24. La tristeza y la depresion puerperal. Cuidados de la R HUERCAL
matrona
25. Asistencia y cuidado en el parto dirigido: Induccion y

. -, R1 CHT
estimulacion del parto
26. Evidencia: Alumbramiento espontaneo vs. dirigido R2 CHT
27. Enfermedad tromboembolica. Atencion de la matrona R3 CHT
28. El recién nacido prematuro. Método madre canguro R1 EPHPo
29. Alivio dolor en el recién nacido R 2 EPHPo
30. La infeccion puerperal. Atencion de la matronas R HUERCAL
31. El recién nacido con infeccidén neonatal R1 CHT
32. Trombofilia y embarazo R2 CHT
33. La neuroproteccion con sulfato de magnesio R3 CHT
34. Hiperbilirrubinemia en el recién nacido R1 EPHPo
35. La infeccion puerperal R 2 EPHPo
36. Los traumatismos del parto R HUERCAL
37.Las distocias mecanicas y dinamicas R1 CHT
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38. Colestasis gravidica R2 CHT
39. Enfermedad tiroidea y embarazo R3 CHT
40. El crecimiento intrauterino retardado R1 EPHPo
41. Alteraciones mentales durante el embarazo R 2 EPHPo
42. Riego de pérdida de bienestar fetal R1 CHT
43. Alteraciones de la placenta, de las membranas fetales,
del cordon umbilical y del liquido amnio6tico. R2 CHT
44. Instrumentacion e intervenciones obstétricas R3 CHT
45. El recién nacido con problemas neurologicos R1 EPHPo
46. Screening 12 y 20 semanas R 2 EPHPo
47 Proteccion neurologica. Evidencia R HUERCAL
48.Revision evidencia buenas practicas en el parto R1 CHT
49.Alimentacion durante el parto R2 CHT
50. Coagulacion Intravascular Diseminada R3 CHT
BIBLIOGRAFIA BASICA

Lecturas obligatorias

Se proporcionara por los docentes

Lecturas recomendadas

Direcciones Web
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SISTEMA DE EVALUACION

Aspectos y/o criterios

Asistencia a clases tedricas, talleres practicos y sesiones clinicas obligatoria.

Trabajos individuales tutorizados en el que el alumno/a podra ampliar cualquiera de los temas
incluidos en el temario.

Preparacion de sesiones clinicas sobre temas relacionados con la asignatura que expondran en
la unidad de obstetricia. Estas sesiones seran valoradas por los asistentes a la misma y por el
docente.

Demostracion de adquisicion de conocimientos tedricos y habilidades en la practica clinica
mediante contacto con tutores y personal asistencial.

Se valorardn los siguientes trabajos opcionales realizados a lo largo de la asignatura:
Participacion activa del estudiante en el aula; Valoracion positiva de actividades externas al
aula: conferencias y seminarios relacionados con temas trabajados en la asignatura, lecturas
complementarias, busqueda adicional de informacion, etc.
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6.2 Enfermeria de la Mujer y Familia Il

ASIGNATURA: ENFERMERIA DE LA MUJER Y FAMILIA II

Total de horas tedricas y practicas 513
ACTIVIDADES
FORMATIVAS EN | Teoria 145
CLASE DE TEORIA
Y/0 PRACTICA

Practicas asistenciales 368

Teoria (Uso metodologias participativas) 65 horas

Tareas c€on | Seminarios  Tedrico- practicos (Ensayos en

docente grupo) T
ACTIVIDADES
FORMATIVAS Sesiones clinicas/Debates 20 horas
(Presenciales y/o
No presenciales)

Total 85

Tareas autonomas | Trabajo Autonomo del Alumno 60

Total 145

Al finalizar la materia, la enfermera en formacion estara capacitada para:

*  Ofrecer atencion especializada a las necesidades de salud reproductiva de la
Obietiv mujer y familia
Jettvo e Identificar los diferentes componentes de la sexualidad y las disfunciones
sexuales mas frecuentes.
*  Ofrecer atencion y cuidados a los problemas de salud reproductiva de la mujer.

COMPETENCIAS

Competencias generales

El residente adquirira los conocimientos, habilidades y actitudes necesarios para ofrecer unos cuidados especializados a las
necesidades de salud reproductiva de la mujer y su familia.

Competencias Especificas

SE IRAN ESPECIFICANDO LAS COMPETENCIAS A CONSEGUIR CON LAS DIFERENTES UNIDADES
TEMATICAS (SABER, SABER HACER, SABER ESTAR, QUERER HACER Y PODER HACER).
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Unidad Temitica I: ATENCION A LA MUJER CON PROBLEMAS DE SALUD REPRODUCTIVA

1.1 Alteraciones del ciclo menstrual. Epidemiologia. Clasificacion. Etiologia. Tratamiento. Atencion de la matrona

1.2 Infecciones de Transmision sexual. Epidemiologia. Tratamiento. Atencion de la matrona

1.3 Procesos infecciosos del sistema reproductor. Etiologia. Clasificacion. Tratamiento. Atencion de la matrona

1.4 Dolor de origen pélvico. Dismenorrea. Sindrome premenstrual, endometriosis y otros. Tratamiento. Atencion de la matrona

1.5 Infertilidad y esterilidad. Clasificacion etiologica. Exploraciones complementarias. Técnicas de reproduccion asistida. Aspectos
psicoldgicos. Atencion de la matrona.

1.6 Malformaciones del aparato genital. Epidemiologia y clasificacion.

1.7 Alteraciones benignas del aparato genital femenino. Atencion de la matrona.

1.8 Alteraciones de la estética genital. Prolapso. Cistocele. Rectocele. Atencion de la matrona.

1.9 Incontinencia urinaria. Etiologia. Clasificacion. Factores de riesgo. Prevencion. Tratamientos. Atencion de la matrona.
1.10 Alteraciones benignas de la mama. Atencion de la matrona

1.11 Diagnéstico precoz del cancer de mama y ginecolégico. Programas de diagndstico precoz. Deteccion de los grupos de riesgo.
Epidemiologia del cancer de mama y ginecologico. Exploraciones y pruebas diagnosticas. Atencion de la matrona.

1.12 Cancer ginecolégico y de mama. Céancer de vulva. Cancer del cuello uterino. Cancer de endometrio. Sarcoma uterino. Cancer de
ovario. Cancer de mama. Aspectos psicologicos. Atencion de la matrona.

1.13 Farmacos en los problemas de salud sexual y reproductiva. Farmacologia en relacion a los procesos reproductivos. Utilizacion
y manejo de los fArmacos. Indicaciones, interaccion farmacolédgica y dosificacion.

1.14 Intervenciones quirtirgicas ginecologicas. Cirugia ginecologica. Cirugia de la mama. Atencion de la matrona.

1.15 La paciente ginecologica hospitalizada. Cuidados preoperatorios. Cuidados postoperatorios. Atencion a la paciente ginecoldgica
con problemas oncoldgicos. Atencion de la matrona.

Unidad Tematica II: SEXUALIDAD (Emi y Alicia)

2.1 Conceptos generales. Concepto de sexo y sexualidad. Sexologia: evolucion historica. Salud sexual. Nomenclatura sexoldgica.
Obtencion de la informacion en la historia clinica.

2.2 Socioantropologia de la sexualidad. Influencia de la cultura en la sexualidad. Fines de la sexualidad. Perspectivas culturales en
sexualidad. Mitos y tabues. Mutilacion genital femenina.

2.3Componentes de la sexualidad. Componentes biologicos. Componentes psicosociales. Identificacion de género. Roles sexuales.
Orientacion sexual. Afectividad y sexualidad. Formas de expresion.

2.4 Psicofisiologia sexual. Estimulos psicologicos y estimulos biologicos de la respuesta sexual. Fisiologia de la respuesta sexual.
Respuesta sexual femenina. Respuesta sexual masculina. Modelos de patron de respuesta sexual.

2.5 La sexualidad en la pubertad y adolescencia. Desarrollo de la sexualidad. Informacion y educacion sanitaria. Intervenciones en
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los centros educativos. Informacion y educacion sanitaria. Atencion de la matrona.

2.6 La sexualidad en la etapa adulta. Actitudes sexuales y ajuste en las relaciones. Informacion y educacion sanitaria. Atencion de la
matrona.

2.7 La sexualidad en el embarazo y en el puerperio. Factores que influyen en la respuesta sexual. Conducta sexual. Informacion y
educacion sanitaria. Atencion de la matrona.

2.8 La sexualidad en el climaterio. Factores que influyen en la respuesta sexual. Conducta sexual. Informacion y educacion sanitaria.
Atencién de la matrona.

2.9 Disfunciones sexuales. Clasificaciones. Principales causas de disfuncion sexual. Posibles terapias. Actuacion de la matrona.
2.10 Problemas de salud y conducta sexual. Principales problemas que causan trastornos en la sexualidad. Atencion de la matrona.
2.11 Farmacos, drogas y conducta sexual. Informacion y educacion sanitaria.

2.12 Educacion sexual. Programas de educacion sexual. Actuacion de la matrona en los diferentes ambitos de la educacion sexual.
2.13 Sexo y poder. Los roles de género en los medios de comunicacion. Publicidad y pornografia.

2.14 Abordaje de la sexualidad en la practica clinica. Actitudes de los profesionales. Técnica de la entrevista.

Unidad Tematica III: HISTORIA Y EVOLUCION DE LA PROFESION DE MATRONA (Se imparti6 en primer curso)
3.1 Historia y desarrollo de la profesion matrona. Evolucion historica de la profesion. Desarrollo de la profesion en Espaiia.

3.2 Marco tedrico profesional de la especialidad de enfermeria obstétrico- Ginecolégica (matrona). Mujer, salud, medio y rol
profesional. Competencias profesionales de las matronas. Relacion entre las matronas y las mujeres y sus familias. Relaciones de las
matronas con otros profesionales.

Maodulo tedrico: Clases expositivas con participacion de los alumnos y guiadas On Line. Total: 65 horas
Trabajo Tutorizado : Blogque sexologia se realizara trabajo tutorizado por docentes

Sesiones clinicas /Debates: Preparacion y exposicion al grupo de trabajos individuales relacionados con los
contenidos de la asignatura. Mesas redondas y debates donde los alumnos/as expondran distintos temas
relacionados con los problemas de salud trabajados en las diferentes unidades tematicas. Total: 20 horas

(Véase secuenciacion del programa )
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METODOLOGIA

Clase expositiva- participativa.

- Visualizacion de LAMINAS, DIAPOSITIVAS Y GRAFICOS d onde se puedan apreciar con detalle
aspectos relacionados con la patologia del aparato reproductor.

— Sesiones clinicas donde se expondran trabajos prepa  rados por el/los alumno/os

— Seminarios que impliquen busqueda bibliogréfica y d ebate sobre una temética.

— Atencién al alumnado mediante tutorias presenciales para la direccion de trabajos y consultas sobre
el proceso ensefianza-aprendizaje.

(IREMOS ANADIENDO PROPUESTAS DE LOS DOCENTES)

SECUENCIACION TEMPORAL DE ACTIVIDADES

. TIPO DE | HORAS
CONTENIDOS TEORICOS DOCENTE ACTIVIDAD )
Unidad Temitica I :ATENCION A LA MUJER CON PROBLEMAS DE SALUD REPRODUCTIVA 32 horas
1.1Alteraciones del ciclo menstrual. Dr(. ]F)]Ol 1 horas
Dr. Fiol
1.2 Infecciones de Transmision sexual. /Mariola 2 horas
1/1)
Dr. Fiol
1.3 Procesos infecciosos del sistema reproductor. /Mariola 2 horas
1/1)
Dr. Fiol
1.4 Dolor pélvico. Dismenorrea. /Mariola 2 horas
1/1)
Miguel Aragén
1.5 Infertilidad y esterilidad. /Mariola 2 horas
(1/1)
Dr. Fiol
1.6 Malformaciones del aparato genital. /Mariola 2 horas
(1/1)
. . . Dr. Fiol
1-.7 /.\lteracmnes benignas del aparato genital Mariola 2 horas
femenino.
(1/1)
1.8 Alteraciones de la estatica genital. Mlgue(lz?ragon 2 horas
1.9 Incontinencia de orina. Dr. Aragon /Lupe 4 horas
(2/2)
Dr. Fiol
1.10 Alteraciones benignas de la mama. /Alba 2 horas
1/1)
. e . Dr. Fiol
1:11 Drla.gnostlco precoz del cancer de mama vy /Alba 7 horas
ginecologico. (/)
Dr. Fiol
/Albz
1.12 Cancer ginecoldégico y de mama. /1 )d 3 horas
1.13 Farmacos en los problemas de salud sexual y Dr. Fiol
. 2 horas
reproductiva. 2
1.13Intervenciones quirdrgicas ginecolégicas br. Fiol
’ v quirurg g gicas. /Alba 2 horas
74 (1/1)
Dr. Fiol
1.14 La paciente ginecologica hospitalizada. /Alba 2 horas
(1/1)
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Unidad Tematica II: SEXUALIDAD 28 horas
2.1 Conceptos generales. Emi Carreras Temario Apuntes | 2 horas
g_z Socioantropologia de la sexualidad. GUIA FORMATIVA .
. ¢ U J 1as
[hlica Empresarial Sanitaria Hospital de Poniente | TTINERARIOS 1 ¢ C}ﬂﬁﬁ% ﬂhﬁ‘f AN ﬁﬁﬁ]ﬁﬂ
CONSEJERIA DE IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES .
B mponentes s et EIR Temario Apuntes | 2 horas
Emi Carreras
2.4 Psicofisiologia sexual. Temario Apuntes | 2 horas
Emi Carreras
2.5 La sexualidad en la pubertad y adolescencia. Emi Carreras Temario Apuntes 2 horas
2.6 La sexualidad en la etapa adulta. Emi Carreras Temario Apuntes 2 horas
2.7 La sexualidad en el embarazo y en el puerperio.. Emi Carreras Temario Apuntes | 2 horas
2.8 La sexualidad en el climaterio. Emi Carreras Temario Apuntes 2 horas
2.9 Disfunciones sexuales. Alicia Temario Apuntes 2 horas
2.10 Problemas de salud y conducta sexual. Alicia Temario Apuntes | 2 horas
2.11 Farmacos, drogas y conducta sexual Temario Apuntes 2 horas
Carmen Maria P
2.12 Educacion sexual. Alicia Temario Apuntes 2 horas
2.13 Sexo y poder Alicia Temario Apuntes | 2 horas
2.14 Abordaje de la sexualidad en la practica clinica Alicia Temario Apuntes 2 horas
Unidad Temitica I1I: HISTORIA Y EVOLUCION 5 HORAS
DE LA PROFESION DE MATRONA
3.1 Historia y desarrollo de la profesion matrona. Temario Apuntes | 3 horas
3.2 Marco tedrico profesional de la especialidad de Temario Apuntes | 2 horas
enfermeria obstétrico- Ginecologica (matrona) p
Sesiones Clinicas FECHA RESIDENTE 20 horas
1. El ciclo menstrual. Alteraciones R1 CHT
2. Las ITS R2 CHT
3. Las dismenorreas. El dolor pélvico R3 CHT
4. Infertilidad y esterilidad R1 EPHPo
5. La Reproduccion humana asistida. Técnicas R2 EPHPo
6. Alteraciones benignas del aparato reproductor R HUERCAL
7. La incontinencia urinaria R1 CHT
8. Diagnostico precoz del cancer de mama vy R2 CHT
ginecoldgico
9. las Intervenciones quirurgicas ginecologicas R3 CHT
10. Componentes de la sexualidad R1 EPHPo
11. La sexualidad en el embarazo y puerperio R2 EPHPo
12. La sexualidad en el embarazo y adolescencia R HUERCAL
13. Sexualidad en el climaterio R1 CHT
14. Disfunciones sexuales R2 CHT
15. Patologia tiroidea y embarazo R3 CHT
16. Cancer y embarazo R1 EPHPo
17. Historia de la Matrona R2 EPHPo
18. Programas de Educacion sexual 76 R HUERCAL
19. Problemas de sexualidad R1 EPHPo
70 Sindrome de Helln R?2 EPHPo
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BIBLIOGRAFIA BASICA

Lecturas obligatorias

Lecturas recomendadas

Direcciones Web

SISTEMA DE EVALUACION

Aspectos y/o criterios

* Asistencia a clases tedricas, talleres practicos y sesiones clinicas obligatoria.

Trabajos individuales tutorizados en el que el alumno/a podra ampliar cualquiera de los temas
incluidos en el temario.

Preparacion de sesiones clinicas sobre temas relacionados con la asignatura que expondran en
la unidad de obstetricia. Estas sesiones seran valoradas por los asistentes a la misma y por el
docente.

Demostracion de adquisicion de conocimientos tedricos y habilidades en la practica clinica
mediante contacto con tutores y personal asistencial.

Se valorardn los siguientes trabajos opcionales realizados a lo largo de la asignatura:
Participacion activa del estudiante en el aula; Valoracion positiva de actividades externas al
aula: conferencias y seminarios relacionados con temas trabajados en la asignatura, lecturas
complementarias, busqueda adicional de informacion, etc.
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6.3 Legislacién en Enfermeria Obstétrico- Ginecolbg

ica

ASIGNATURA: LEGISLACION EN ENFERMERIA OBSTETRICO-
GINECOLOGICA. MATRONA
ACTIVIDADES Total de horas tedricas 15
FORMATIVAS EN
CLASE DE TEORIA
Y/0 PRACTICA Practicas asistenciales 0
Tareas con , , S
docente Teoria (Uso metodologias participativas) 8 horas
ACTIVIDADES
FORMATIVAS Total 8
(Presencialesy/o AAAAAAZAAZAZAZA AL AL AL A A ANV AN AN A A A AN A AN A A AN A AN A A A A A A AAAAY
No presenciales) Tareas auténomas | Trabajo Auténomo del Alumno 7
Total 15
Al finalizar la materia, la matrona en formacion adquirira conocimientos de la legislacion
Objetivo 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.
COMPETENCIAS

Competencias generales

La residente adquirira los conocimientos de la legislacion vigente para poder resolver los problemas e implicaciones legales

que se puedan presentar en su ejercicio profesional.

Competencias Especificas

SE IRAN ESPECIFICANDO LAS COMPETENCIAS A CONSEGUIR CON LAS DIFERENTES UNIDADES
TEMATICAS (SABER, SABER HACER, SABER ESTAR, QUERER HACER Y PODER HACER).
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1.16 Derechos de la mujer y del recién nacido. Evolucion historica de los derechos de la mujer. Constitucién Espafiola.

Tnstituto deta Mujerstitutos de ta Mpjer = uatdad [Jer. Resoluciones de 1as
erencias Mundiales de la mu“] er. Le%lslacmn sokg'w gp gﬁ%mén namd

Agencia PUblica Empresarial Sanitaria Hospital dé Poniert INERARIOS DOCEN JUNTA DE RNDALUCIA

1. 1 Bremec HOVSEERARESUALOL MR UFEAT OB 2 o v embarazo. PEIRosidad. Despldo y embarazo. Trabajo y maternidad.

Prestacion por maternidad. Lactancia. Permjsos. Reduccion de jornada. Excedencia.

1.18 Aspectos éticos del trabajo de la matrona. Principios bioéticos. Modelos de toma de decisiones éticas. Valores,
creencias y actitudes. Codigo de ética de la Confederacion Internacional de Matronas. Objecion de conciencia. Secreto
profesional.

1.19 Responsabilidades legales de la matrona. Responsabilidad civil y administrativa. Responsabilidad penal.
Consentimiento informado. Lesiones al feto.

1.20 Control y proteccion del ejercicio profesional. Funciones especificas de la matrona. Directivas de Matronas de la
Union  Europea. Colegios profesionales. Confederacion Internacional de Matronas. Asociaciones. Intrusismo
profesional.

1.21 Nacimiento. Registro Civil: certificado de nacimiento. Inscripcion del recién nacido. Supuesto de parto.

1.22 Reproduccion asistida. Inseminacion artificial. Fecundacion in vitro y transferencia de embriones. Maternidad
subrogada. Manipulacion genética. Donacion de células madre. Legislacion vigente.

1.23 Contracepcion e interrupcion del embarazo. Aspectos legales de la contracepcion. Legislacion sobre la interrupcion
voluntaria del embarazo.

1.24 Delitos contra la libertad sexual. Agresiones sexuales. Violencia de género. Abuso sexual. Legislacion vigente.
Centros de denuncia y acogida.

1.25 Adopcién y acogimiento de un hijo. Organismos canalizadores. Requisitos. En nifio en situacion de desamparo.
Legislacion vigente.

Médulo tedrico: Material escrito elaborado por docentes y consultas y seguimiento On Line de trabajo
tutorizado. Total: 8 horas
(Véase secuenciacion del programa )

Resolucién dudas y casos practicos on line y realiz acion de un trabajo tutorizado por docentes sobre
materia programa docente.

79



/-\ GUIA FORMATIVA P
/‘\ Agencia Publica Empresarial Sanitaria Hospital de Poniente ITINERARIOS DOCENTES /A\ JUNTA DE RNDALUCIA
G i CONSEJERIA DE IGUALDAD, SALUD Y POLITICAS SOCIALES EIR

SECUENCIACION TEMPORAL DE ACTIVIDADES
CONTENIDOS TEORICOS DOCENTE Ag'lI‘I;SIDDiD Zl)f')ell){ltin)
8 horas
1. Aspectos éticos del trabajo de la matrona Encarna Temario Apuntes 1 hora
2. Responsabilidades legales de 1a matrona Encarna Temario Apuntes 1 hora
3. Control y proteccion del ejercicio profesional Encarna Temario Apuntes 1 hora
4.Nacimiento Encarna Temario Apuntes 1 hora
5.. Reproduccion asistida Olalla Temario Apuntes 1 hora
6.. Contracepcion e interrupcion del embarazo Olalla Temario Apuntes 1 hora
7.. Delitos contra la libertad sexual Olalla Temario Apuntes 1 hora
8. Adopcion y acogimiento de un hijo Olalla Temario Apuntes 1 hora

BIBLIOGRAFIA BASICA

Lecturas obligatorias

Lecturas recomendadas

Direcciones Web

SISTEMA DE EVALUACION

Aspectos y/o criterios

* Trabajos individuales tutorizados en el que el alumno/a podra ampliar cualquiera de los temas
incluidos en el temario.
* Demostracion de adquisicion de conocimientos tedricos y habilidades en la practica clinica

mediante contacto con tutores y personal asistencial.

» Se valoraran los siguientes trabajos opcionales realizados a lo largo de la asignatura:
Participacion activa del estudiante en el aula; Valoracion positiva de actividades externas al
aula: conferencias y seminarios relacionados con temas trabajados en la asignatura, lecturas

complementarias, busqueda adicional de in@d‘macién, etc.
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6.4 CALENDARIO DE SESIONES CLINICAS PARA CURSO 2013 /14

Las sesiones clinicas de la Unidad Docente se haran todos los jueves ultimos de mes
en el Aula de Matronas de la Bola Azul. Cada sesion sera aproximadamente de 30
minutos.

Los residentes deberan entregar previamente un guidn-resumen a la coordinadora
para que lo entregue a los asistentes. Si quieren pasar algun articulo o protocolo para
completar la sesién lo enviaran antes para que puedan estar hechas las fotocopias el
dia de la sesion. Al tutor se le entregara la sesién completa con bibliografia y
exposicidon para su evaluacion.

La sesion clinica se realizara podra repetirse a indicacién del tutor/tutores en la unidad
donde este rotando el residente. El horario sera de 8 a 15 horas, igual que la jornada
laboral y se estructurara del siguiente modo:

De 8 a 11 exposicidon de sesiones

De 11 a 11.30 Descanso

De 11.30 a 14.30 horas exposicion de sesiones

Si algun residente est4 de vacaciones realizara la sesion correspondiente en
otra jornada de sesiones que acordara con el tutor.

© N O

7. PORTAL EIR (PCCEIR)

Al iniciar la residencia, el residente se dara de alta en el Portal EIR y se incluira en el
Programa Comun Complementario para Especialistas Internos Residentes del Sistema
Sanitario Publico de Andalucia.

Los cursos desde el afio pasado no son obligatorios, cada centro ofertara un numero
determinado y se comunicara a los residentes su fecha de realizacion.

8. PRACTICAS CLINICAS

La formacion clinica tiene por objeto que la matrona residente realice durante el
periodo formativo las actividades de caracter asistencial imbricadas con la

adquisicién de conocimientos teéricos necesarios para adquirir las competencias
profesionales que se citan en este programa, con una supervision decreciente.
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A estos efectos, durante el primer afio de formacion dicha supervision es 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 profesion.

Entre el 60%-70% de la formacién clinica se realizara en ate ncion especializada ,
en hospital en el que se lleve a cabo el programa de atenciéon materno-infantil, y entre
40%-30% en atencion primaria y comunitaria , donde se desarrollen los programas
de atencidn a la mujer y/o salud sexual, reproductiva y climaterio.

Actividades minimas de aprendizaje clinico

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

= 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.

= Vigilar y asistir a 40 mujeres gestantes de riesgo.

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

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

= Asistir a 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.

= Realizar la supervisiéon, cuidado y reconocimiento de 100 puérperas.

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

= 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).

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

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

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

= Deteccidn y asesoramiento de 30 mujeres que presenten infecciones de
transmision sexual.

= Asesorar en materia de anticoncepcion y sexualidad a 60 mujeres incluido la
contracepcion de emergencia e interrupcion voluntaria del embarazo.
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Atender y asesorar de manera individual a 25 jovenes en materia de sexualidad
y contracepcion.

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

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

Realizar visitas domiciliarias al recién nacido y puérpera

Para llevar a cabo estos requisitos, el/la enfermero/a Especialista en formacion,
realizara practicas en distintas dependencias y servicios del hospital y centros de
atencion primaria

8.1 INFORMACION Y NORMAS PARA LAS PRACTICAS

>

La duracién de las rotaciones sera de 1 mes o 15 dias con el fin de alcanzar los
objetivos propuestos. Se repetirdn algunas rotaciones hasta alcanzar el nimero de
horas correspondientes a la formacién practica.

El horario de practicas sera de 8 a 15 horas para el turno de mafana y de 15 a
22h en el turno de tarde con independencia de la actividad asistencial . En las
rotaciones en consultas el /la residente aprovechara las horas en las que no hay
actividad para preparar y revisar las historias de las mujeres atendidas y para
realizar resto labores de consulta junto a la matrona/ enfermera de referencia.
Cuando las residentes se encuentren realizando las practicas en la unidad de
paritorio los turnos seran de 12 horas.

Vacaciones: Se disfrutara de un mes, elegido por cada residente.

La firma de las vacaciones se cursara en el Hospital, donde el enfermero/a en
formacion tiene la plaza asignada. Es requisito imprescindible para poder
disfrutarlas.

Resto de permisos reglamentarios y dias de libre di  sposicion de acuerdo a
las normas de politica de personal de cada centro

Las rotaciones externas, solicitadas durante el primer afio de residencia se

realizaran en el mes de marzo o en los meses autorizados por los hospitales o
centros elegidos, siempre que no afecten al desarrollo del programa tedrico.
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Mediante la firma del contrato de trabajo, el enfermero/a en formacién acepta los
medios de control y disciplina dispuestos con carac ter general por la Unidad
Docente y los Ministerios de Educacion y Cultura y de Sanidad y Consumo
gque se destinan a garantizar el aprovechamiento suficiente de los dos afos
lectivos de duracién del programa de formacién, para alcanzar progresivamente
los conocimientos, habilidades, actitudes y responsabilidad profesional necesarios
para ejercer la especialidad de modo eficiente.

Los cambios en algun turno de practicas de mafana a tarde o viceversa , se
haran con otro residente y en la misma unidad de practicas. Se solicitaran al
tutor o en su ausencia al supervisor/a de la unidad donde se encuentre
realizando las mismas, siendo estos/as quienes autorizardn o denegaran el
cambio, en todo caso, siempre se entregara copia del cambio al tutor/a de
practicas si el supervisor/a concede el mismo.

La ausencia a algun turno solo se hara si esta just ificada con algan motivo
autorizado en los acuerdos politica personal: ingre sos, bajas o permisos
reglamentarios.

No se permiten otro tipo de cambios salvo casos excepcionales, que tendran
gue ser siempre justificados, y solo podran ser autorizados por el tutor de
practicas y/o el coordinador de la unidad docente, en coordinaciéon con las
supervisiones donde se encuentren realizando las practicas. No se permiten
cambios en las rotaciones de atencion primaria. No se permitird ningun cambio
gue pueda producir detrimento en la programacion teorica.

El tutor de préacticas decidird el momento de prestar asistencia activa al parto,
después del cual, el enfermero/a especialista en formacion rellenara todos los
datos de la hoja de seguimiento y asistencia de partos realizados por los mismos,
y posteriormente la entregara al tutor.

De la misma forma, se realizar4 un registro pormenorizado segun consta en el
libro del residente, sobre todas aquellas actividades que deben contabilizarse,
para control de las actividades minimas de aprendizaje.

Tal como viene reflejado en los respectivos contratos de trabajo, es obligatoria la

asistencia a la teoria y a las practicas . Solo se faltara por motivos justificados y
tendra que presentarse justificante de dicha ausencia. Si alguien falta por
enfermedad, tiene que comunicarlo por via telefénica al coordinador/a 0 al tutor y
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a la unidad donde este realizando su rotacion. Ninguna ausencia debe quedar sin
justificar y estar contemplada en la politica de personal del centro de referencia del
residente.

Si afecta a las rotaciones de atencion primaria, lo notificard también a la matrona
del centro de salud, si afecta a las rotaciones de atencidon especializada lo hara
también a la supervision donde se encuentre realizando las practicas o en su
defecto, a la subdireccion o direccion de enfermeria.

En todo caso, siempre tiene que justificarlo con parte de baja , que entregara en la
subdireccion 0 direccion de enfermeria (donde corresponda), igualmente
entregara fotocopia de la misma al/la coordinador/a. En caso de permiso de salida
se ajustara a la normativa de permisos de salida de cada centro. Si afecta a la
teoria, pedird permiso al profesorado responsable y en su defecto allla
coordinador/a docente.

8. 2 GUARDIAS

>

Las guardias se realizaran en turno de noche, entendiéndose como tal, la
prestacion de servicios desde las veintidos horas a las ocho horas del dia
siguiente.

Se realizan 3 guardias por mes a excepcion del gue se tome de vacaciones.

Para poder cambiar el dia de guardia que se le ha asignado, lo tiene que
autorizar el tutor del residente . Los cambios se realizaran entre los
enfermeros/as en formacién, se autorizaran siempre por el tutor del residente y se
dejaran firmados en el libro de cambios de la unidad.

Los cambios se realizaran para la misma Unidad aunque en distinto dia, no
permitiéndose los cambios para Unidades distintas.

No se permiten cambios de guardias si suponen una alteracion en las practicas
clinicas regladas y/o de las clases tedricas.

Excepcionalmente, y previa justificacion , el/la tutor/a de practicas en
coordinacion con la supervision de la unidad donde se realice la guardia, podra
autorizar dichos cambios.
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8.3 ROTACION PRACTICAS DE SEGUNDO CURSO

Atencidn Especializada: Hospital Torrecardenas; Age
Poniente y Hospital de la Inmaculada de Huercal- Ov  era.

ncia Publica Sanitaria

N

» Unidad de Gestantes Alto Riesgo

» Unidad UCI y Neonatologia

» Unidad de Partos

» Unidad de Reproduccion

> Area Ginecoldgica

Atencién Primaria:

» Consulta de primer trimestre

Consulta de control de embarazo

\/

\/

Consulta de ginecologia

» Consulta de mama y deteccién cancer de cuello

» Consulta de suelo pélvico

Duracion de las practicas clinicas en las distintas unidades
ROTACIONES PRIMER ANO DURACION

Paritorio (Dilatacién, Parto y Postparto) 4 mei%s(;u?r(])gshoras
Hospitalizacion gestantes de alto riesgo 1 mes
Area de Ginecologia/S. Pélvico/C. Mama 15 dias
Consulta de Ginecologia/ Consulta cérvix 15 dias
Consulta primer trimestre/Consulta embarazo 1 mes
UCI Pediatrica/ Neonatos 15 dias
Unidad Reproduccién 15 dias
Rotacion externa 1 mes
Vacaciones 1 mes
Teoria 1 mes
TOTAL 11 MESES +30 noches
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ROTACION DE RESIDENTES DE SEGUNDO ANO.

RESIDENTES Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Dic. Enero Febrero Marzo Abril Mayo
L L C1T1/ Vacaciones / Teoria/ Paritorio Paritorio Uci /Neo- a Paritorio/ L

EIR Paritorio Paritorio Vacac. C. Emb. Gine 2 Huercal CHT Repro 12C Gine 1 Paritorio Vac
Paritorio Paritorio C. Emb./ . Teoria/ a VAC/ — Repro Paritorio Paritorio

EIR Huercal CHT Vacac. C. 1T/Gine 2 Gine 1 e Paritorio Paritorio /Uci- Neo hicte

Unidades de rotacion durante el segundo aiio:

Unidad Paritorio: Dilatacion, parto y postparto........ 5 meses +210 horas Atencion Continuada Gine 1: L-Mi-V en C. Gine Bola Azul/ M-J en Consulta Cérvix
Consulta primer trimestre. . ..........ouieieieieiei e 2 semanas Gine 2: L-M-V en 1* A/Mi en C. Mama/ J en C. Suelo Pélvico
Unidad Alto riesgo, 18C......eiuiniii e Imes

Unidad de Neonatologia/UCIped..........ccoviviiiiiiiiiiiiiiiiiiinnanns 2 semanas

Area de Ginecologia, 1* A/Mama/S. PElvico...........coovviiiiiiininnn 2 semanas

Consulta de Ginecologia/ CErvix..........oveiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiaaeeen, 2 semanas

Consulta Reproduccion. .............ooeveviiiiiiiiiiiiiiiiiiieee 2 semanas

Consulta ITIIMESIIC. . ...vueuenititiiiei et 2 semanas
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8.4 ACTIVIDADES A REALIZAR EN LAS DISTINTAS UNIDAD ES

La matrona en formacién debera desarrollar a lo largo de su periodo formativo la
rotacion por diferentes areas asistenciales necesarias para ir adquiriendo las
competencias especificas vinculadas a cada una de aquellas. Para ello se han
determinado una serie de criterios para cada una de las rotaciones que posibilitan su
adquisicion.

Estos criterios vienen especificados en los sistemas de registro que se le entregan a
cada residente al inicio de cada rotacion y que se encuentran en el libro registros del
residente. A su vez el tutor explicard dichos criterios al personal asistencial de la
unidad con el fin de que puedan colaborar de forma mas eficaz en su formacion.

La supervision para el cumplimento de estas actividades estard a cargo de los
profesionales de cada una de las unidades asistenciales, previamente el tutor se
reunird con el residente para presentar el contenido docente de esa rotacion, las
actividades a realizar, objetivos y al concluirla entregara al residente la evaluacién de
dicha rotacion.

Los/as profesionales asistenciales deberan firmar los registros de asistencia de los
residentes y comentar con el tutor la progresion de las mismas. El residente debera
registrar el nimero de actividades de aprendizaje realizados durante cada rotacion y
cumplimentard los registros on line. Estos registros junto a la planilla de resumen de
actividades se entregara al tutor al finalizar cada rotacion.

Durante el segundo afio de formacion y para asegurar el cumplimiento del programa
formativo, la residente podra desarrollar parte de su programa practico en el centro
de referencia de la Unidad Docente (Complejo Hospitalario de Torrecardenas) o en
rotacion externa.

Las sesiones clinicas que se realicen en cada rotacion seran evaluadas en la misma
asi como las actividades complementarias realizadas en dichas rotaciones. Los
registros presentados por el residente, la evaluacién de la sesiones/blusquedas
realizadas esa rotaciébn junto a la hoja de evaluacién del tutor y la entrevista
realizada quedaran archivados anualmente en la Unidad Docente de Matronas.
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