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1. BIENVENIDA

Habéis finalizado un ciclo académico y ahora os incorporais en el mundo
profesional. Vuestro propésito es formaros como profesionales especialistas en
enfermeria pediatrica y en vuestra actividad, la docencia serd muy importante,
pero también desempefiareis una actividad asistencial que marcara la diferencia
para muchos de vosotros.

Compartiremos una experiencia comun formando a futuros Pediatras y
Enfermeras Especialistas de Pediatria. El trabajo en equipo es el modo correcto
de realizar estas funciones. Todos vuestros compafieros de residencia, los
adjuntos vy el tutor, os ayudaran en este cometido, pero el esfuerzo final siempre
sera individual.

Nuestra labor es orientaros y facilitaros la etapa que iniciais, garantizando el
aprendizaje cualificado de la Especialidad de Enfermeria Pediatrica.

Y vuestro cometido ser4 aprovechar esta magnifica, pero breve,
oportunidad para formaros como Especialistas.

Como tutora de la unidad de pediatria y en nombre de todos mis
compafieros os damos la bienvenida y esperamos que esta etapa sea fructifera
para vosotros.

Con esta guia pretendemos daros la informacion basica para vuestra
incorporacion al Area de Gestién Sanitaria Jerez, Costa Noroeste y Sierra de
Cédiz.

Susana Gallardo Cabrales.

Tutora EIR de Enfermeria Pediatrica.



A smssemanca | GUIA O ITINERARIO EORMATIVO
Anexo 7.
DE RESIDENTES
AGS Jerez, Costa Noroeste y Sierra de
, - FECHA
EDICION: 2 Cadiz ELABORACION:
10/9/2021

2. UNIDAD DOCENTE MULTIPROFESIONAL DE
PEDIATRIA.

La Unidad de Gestion Clinica (U.G.C.) de Pediatria, esta acreditado como
unidad docente desde 1992 para formacion MIR. En el 2009 se solicito la
acreditacion de una segunda plaza de MIR, la cual fue concedida por el
ministerio, entrando en vigor en 2011. Desde este mismo afio, la UGC de
Pediatria estd catalogada como unidad multidisciplinar siendo acreditada

para la formacion EIR, estando dotada de dos plazas.

MISION
Somos un equipo multidisciplinar de profesionales que trabajamos
transdisciplinariamente para dar una atencion eficiente y de alta calidad en el
campo de la Pediatria y sus Areas Especificas.

Damos cobertura a todos los nifios menores de 14 afios (62.766.INE
2007) que pertenece al Area Hospitalaria de Jerez.

Tenemos como mision la provision de la asistencia, prevencion y
tratamiento de las patologias mas prevalentes y relevantes en los nifios desde
su nacimiento hasta su entrada en la adolescencia, sin olvidar el estudio e
investigacion del periodo prenatal. Supone la atencion en todas las esferas de
su desarrollo y crecimiento como ser humano, no sélo en el aspecto fisico sino
también en el psiquico y en el social.

Para ello prestara servicios de maxima calidad, desarrollara su préactica
clinica sobre la evidencia cientifica disponible, contribuyendo a la investigacion
gestionando los recursos en un enfoque de eficiencia. Teniendo presente las
expectativas del nifio y sus familiares sobre la accesibilidad, seguridad y
continuidad de su proceso y desarrollo, velando porque el principio de beneficio

y autonomia del paciente y su familia se respete.
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VALORES

Los valores que guiaran a los miembros que componen la Unidad estaran

orientados hacia:

Consideracion del ciudadano como centro del sistema.

La confidencialidad y la intimidad del paciente.

Actitud de servicio: referencia a la informacion, al trato, la disponibilidad,
la accesibilidad, la continuidad de cuidados.

Etica profesional.

Profesionalidad: incluye conceptos como la calidad, competencia,
eficacia.

Eficiencia.

Transparencia.

Cooperacién entre niveles asistenciales y trabajo en equipo.

Compromiso con el proyecto.

2.1 ESTRUCTURA FISICA Y AREA DE INFLUENCIA

El Hospital Universitario de Jerez.

La Consejeria de Salud y Bienestar Social, con la Orden del 13 de febrero del

2013 nos constituye en AGSNC, uniendo el Hospital del SAS de Jerez de la

Frontera y los Distritos Sierra y Jerez-Costa Noroeste.

El AGS Jerez-Costa Noroeste y Sierra de Céadiz, cuenta con 60 centros de

atencion primaria distribuidos en nueve zonas basicas: Chipiona, Jerez, Rota,

Sanldcar, Alcala del Valle, Arcos, Olvera, Ubrique y Villamartin.
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El Hospital del Area, el de Jerez, se encuentra ubicado en la zona norte del
municipio de Jerez de la Frontera, provincia de Cadiz, en la carretera de
circunvalacion (Nacional 1V, Km. 638). Su superficie total es de 51. 950 m2 y

consta de dos modulos comunicados entre si.

El primero con una superficie construida de 15.988 m2 fue inaugurado en 1968,
con 250 camas iniciales ampliadas en 1972 a 350. El segundo edificio se abrio
en 1986 con una superficie construida de 31.890 m2 y supuso una ampliacion

hasta las 579 camas.

El numero total de camas en la actualidad es de 548 camas
(www.mmsssi.gob.es,) Ministerio de Sanidad Servicios Sociales e Igualdad,
prestaciones y centros sanitarios, 2014), pudiendo variar ese niumero de camas
en funcién de las necesidades. Dentro de la clasificacion que la Consejeria de
Salud de la Junta de Andalucia establece de sus hospitales publicos, el
Hospital Universitario de Jerez entraria en la categoria B como Hospital
General de Especialidades, como El Hospital Puerta del Mar de Cadiz y el

Hospital de Puerto Real.

Cuenta con dos Centros Periféricos de Especialidades localizados en Sanllcar
de Barrameda y Villamartin. EI Hospital y sus dos centros periféricos de
especialidades cubren la Atencién Especializada de Jerez, Sanlicar y Sierra,
conformando el Area de Gestion Hospitalaria Norte de la Provincia de Cadiz.
Los municipios que conforman el Area de Gestion Sanitaria son los siguientes:
Algar, Arcos de la Frontera, Bornos, El Bosque, Espera, Prado del Rey, Puerto
Serrano, San José del Valle y Villamartin, que constituyen el distrito de
Atencion Primaria “Distrito Sierra “y Jerez, Sanlucar, Trebujena, Chipiona y

Rota, constituyen el “Distrito Jerez- Sanlucar “.
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EL complejo consta de 6 edificaciones:

1. Hospital Materno- infantil, donde se encuentra ubicada la UGC de pediatria.
2. Hospital General.

3. Edificacion Intermedia, que ubica al Centro Regional de Transfusiones, el
area de descanso de los profesionales que estan de guardia, y los sindicatos.

4. Edificio de Radioterapia y Gestion del Conocimiento, recientemente
inaugurado y que se encuentra ubicado al lado del Hospital General.

5. Zona de Consultas externas, que se encuentra constituida por dos moédulos.
6. Zona de Administracion, donde se encuentra ubicada la Unidad de Atencion
al Profesional (UAP).
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Unidad de Gestion Clinica de Pediatria.

Se encuentra ubicada en el edificio Materno — infantil, frente a la antigua
carretera N-1V.

Se compone de las siguientes areas o secciones:

» Unidad de hospitalizacion pediatrica (lactantes, escolares y preescolares),
Ubicado en la 22 planta.

*+ Unidad de neonatologia (maternidad, cuidados minimos, cuidados
intermedios y UCI neonatal). Ubicada en la 22 Planta.

* Hospital de dia (que es compartido como zona de consulta terapéutica, junto
con el servicio de hematologia infantil). Ubicado en el pasillo que une el
hospital materno con el general.

» Consultas externas (una de ellas de técnicas de enfermeria). Ubicado en el
pasillo que une el hospital materno con el general.

» Unidad de urgencias pediatricas. Ubicada en la planta -1 del hospital Materno-

infantil.

2.2.1. Actividad Asistencial.
La UGC de Pediatria del Hospital de Jerez esta formada por un equipo de
personas que desarrolla una medicina integral del nifio, desde recién nacido y

hasta los 14 anos.

A. Hospitalizacion pediatrica.
Atiende a la poblacion infantil subsidiaria de hospitalizacion para

diagnéstico y/o tratamiento de cualquier patologia aguda o crénica en

9
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cualquiera de sus areas, excepto las que requieran cirugia pediatrica o
cuidados intensivos no neonatales (aunque si inicialmente hasta conseguir la
estabilizacion del paciente y si los recursos materiales lo permiten).

Consta de dos alas y 37 camas, distribuidas en:

* 16 habitaciones dobles, en periodo de baja frecuentacion se comporta como
individuales.

* Una zona de aislamiento con cuatro habitaciones individuales en su interior.

* Una sala de exploraciones de ORL y habitacion de hospital de dia para
procesos diagnoésticos que requieran una permanencia en el hospital durante
periodos de tarde o de noche, como Phmetria y estudios del suefio.

+ Ademas, se dispone de una zona escolar para fomentar las actividades

escolares, ludicas y recreativas de los nifios hospitalizados.
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B. Hospitalizacion neonatal.

Tiene caracteristicas funcionales de unidad de nivel asistencial IlIB

(segun la Sociedad Espafola de Neonatologia), asistiendo a todos los recién
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nacidos del area de cobertura del hospital de Jerez (unos 3.500 RN por afio),

de cualquier peso y edad gestacional, asi como de todas patologias propias del

periodo neonatal.

Consta de:

* Unidad de Cuidados Minimos con 11 puestos

» Unidad de Cuidados Intermedios con 11 puestos.

* Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales con 6 puestos y una zona de

aislamiento.

» Consulta Externa de seguimiento de neonatos de alto riesgo.

 Sala para la lactancia materna. « Un hotel de madres.

PLANO DE NEONATAL- UCIN

Fuente: Imagen cedida por el Hospital de Jerez de la Frontera

C. Urgencias pediatricas.

11
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La unidad materno-infantil, presta atencion integral urgente a la

poblacidon menor de 14 afios y a las mujeres con patologia ginecologicas de
nuestra area sanitaria que demanda asistencia. Los nifios/as ademas, pueden
permanecer en el area de observacion hasta 24 horas, si lo precisan. La unidad
se caracteriza por la atencion urgente de los nifios/as independiente de las
personas adultas.
Esta situada en el hospital materno-infantil, alejado y diferenciado del area de
urgencias general. Garantiza la atencion 24 horas al dia, todos los dias del afio
y Sse organiza para dar una respuesta “a demanda” en la que la unidad
ciudadania/familia es quien interpreta la necesidad y la urgencia de atencién
basandose en su percepcibn de salud. Ofrece consultas (médicas,
traumatoldgicas y/ o quirargicas) a demanda, realizacién y valoracion de todas
las pruebas complementarias que precisen durante su estancia en la Unidad y
asistencia continuada a todos los nifios durante su estancia en el area de
Observacion. Se compone de:

1. Area de Triaje.

* Clasificacion de los pacientes por nivel de gravedad (5 niveles).

* Inicio de la atencion al paciente inestable.

» Administracién de tratamientos sintomaticos (analgésicos, antitérmicos,
solucion de rehidratacion oral, gel anestésico para heridas, etc.) a la
espera de la valoracion médica.

» Atencidon médica de la patologia médico-quirdrgica de baja gravedad,

niveles de gravedad IV (Semi-urgente) y V (no urgente).

2. Area de procedimientos.

12
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* Reparacién de heridas; colocacion de vendajes semirrigidos y yesos;
reduccion de fracturas y luxaciones; procedimientos de sedo-analgesia
menores y mayores; extraccion de cuerpos extrafios; atencidon a

traumatismos dentales.

3. Area de boxes/ Sala de Criticos — Estabilizacion.

* Patologia médico-quirurgica urgente, niveles de gravedad Il (Urgente) vy Il
(Emergencia).
* Resucitacion, nivel de gravedad | resucitacion cardiopulmonar;

politraumatismos; shock; insuficiencia respiratoria; convulsion activa, etc.

4. Area de evolucion.

Observacion y tratamiento de pacientes con patologia médico-quirdrgica

hasta un maximo de 24 horas.

13
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PLANO DE URGENCIAS MATERNO - INFANTIL.

URGENCIAS MATERNO INFANTIL
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Fuente: Imagen cedida por el Hospital de Jerez de la Frontera.
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D. Consultas externas.

Atienden a los pacientes derivados desde atencidn primaria o por interconsulta
hospitalaria.

Prestando asistencia a:

* Pediatria general jerarquizada.

+ Cardiologia.

* Endocrinologia. Con una consulta de Enfermeria en Practicas
Avanzadas.

» Gastroenterologia.

* Neumologia.

* Nefrologia.

* Neuropediatria.

E. Hospital de dia pediétrico.
Donde se realiza pruebas complementarias y administraciéon de tratamientos

procedentes de consultas externas, hospitalizacidén y atencion primaria.

PLANO CONSULTAS Y HOSPITAL DE DIiA PEDIATRICO.

15
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Fuente: Imagen cedida por el Hospital de Jerez de la Frontera.

Principales Técnicas Especiales que se realiza en la UGC Pediatria

* EKG, Ecocardiografias y ecografia doppler - Holter

* Inmunoprofilaxis con palivizumab (VRS) en lactantes y nifios de riesgo

» Otoemisiones acusticas

* Determinacion hemoglobina glicosilada capilar
* Phmetria e impedanciometria esofagica.

» Moduladores de respuesta biologica

* Test de acido lactico

* Test del analogo de GnRH

* Test de ayuno * Test de deprivacion acuoso corto

16
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* Test de estimulacion HCG

* Test de estimulo por LHRH

* Test de frenacion ACTH con dexametasona

* Test de glucagon para estudio de hipoglucemia

* Test iv de glucagon

» Test de liberacion de GH: Hipoglucemia insulinica. Glucagoén.

ejercicio

* Test de prolactina

* Test de Synacten

* Test de tolerancia a la glucosa

* Test de TRH

* Test de vasopresina

* Test de hidrégeno espirado de metacetina marcada con C13
* Prick a alérgenos alimentarios

* Prueba provocacion con alimentos

Propanolol +

+ Test de hidrogeno espirado a carbohidratos: lactosa, sacarosa, sorbitol,

lactulosa, glucosa, fructosa y almidon

* Test de aliento a Helicobacter Pylori

* Test sudor

» Sonda nasogastrica para nutricion enteral domiciliaria
* Fibrobroncoscopia

* Inmunoprofilaxis Polivizumab (VRS)

* Inmunoprofilaxis con omalizumab

* Inmunoterapia de nifios con alergia respiratoria y en nifios con alergia al

huevo.

* Medicion de oxido nitrico exhalado

* Poligrafia respiratoria en hospital de dia — planta de pediatria
* Provocacion controlada con alimentos (leche y huevo)

* Pruebas de provocacion con alimentos (huevo y leche)
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* Pulsioximetria domiciliaria

* Funcion pulmonar: Espirometria forzada. Prueba de broncodilatacion. Test de
esfuerzo

* Estudios metabdlicos y TAndem Masas (muestras de sangre y orina)

* Inmunoterapia iv

» Terapia ACTH

* Mantux

* Puncion suprapubica

» Mantenimiento y cura de catéter vasculares

» Sondaje vesical

 Extraccion de muestras sanguineas.

F. Atencion Primaria
Actualmente se encuentra San Benito como Centro acreditado para la

docencia
En los centros de salud existe consulta de Enfermeria pediatrica, atendida por
enfermeras, en distintos horarios y dias de la semana.
Existen consultas de enfermeria de Seguimiento infantil y de vacunas.
No hay un nimero de poblacién adscrito a cada enfermera.
Consulta enfermeria:

- Seguimiento de salud infantil.

- Vacunas.

- Visita puerperal del recién nacido.
Historia clinica que incluya el proceso enfermero: S
Cartera de servicios enfermeros pediatricos

- Consulta de salud infantil.

- Vacunacion infantil, incluida la VPH.

- Programa Salud Escolar.

- Visita puerperal.
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Seguimiento de enfermedades cronicas: Obesidad infantil, diabetes...
Forma joven

Tarde joven

Existencia de los siguientes programas de salud:

Atencion al nifio sano

Atencion nifio /adolescente con enfermedad crénica (Asma, obesidad,
algunos casos de Diabetes (compartido con hospital))

Atencion nifio y adolescente con patologia aguda

Salud escolar

Atencion al adolescente (Forma joven, tarde joven,)

2.2 ESTRUCTURA JERARQUICA:

ORGANIGRAMA FUNCIONAL

DIRECCION GERENCIA

Directora Gerente

DIRECCION MEDICA

Directora Médica

Subdirectora Asistencial

Subdirectora Asistencial

DIRECCION DE CUIDADOS
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DIRECCION DE CUIDADOS

Director de Cuidados

Subdirectora de Cuidados

Subdirectora de Cuidados

DIRECCION ECONOMICA - ADMINISTRATIVA Y SERVICIOS GENERALES

Director Econémico - Administrativo y Servicios Generales

Subdirectora Econdmica - Administrativa y Servicios Generales

Subdirector Econémico - Administrativo y Servicios Generales

ORGANIGRAMA FUNCIONAL DE LA UGC DE PEDIATRIA

Jefe de la Unidad de Gestidn

Supervisora de Unidad de Pediatria, Consultas y Hospital de dia Pediatrico

Supervisora de Neonatologia

Supervisora de Urgencias pediatricas

Enfermeros
TCAEs

Administrativos

Celadores

RECURSOS HUMANOS
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El equipo multidisciplinar esta formado por los profesionales que componen la
unidad.

Facultativos de Medicina en Pediatria y Neonatologia:

+ 1 director de la UGC de Pediatria

+ 18 facultativos especialistas en pediatria y sus areas especificas

Facultativos de Medicina en Urgencias Pediatria:

« 1 facultativo especialista en pediatria

» 13 especialistas en MFy C

Facultativos de Medicina en formacién 7 MIR

Facultativos de Enfermeria en formaciéon 4 EIR

Facultativos de Enfermeria especialistas en Pediatria.

* 14 en hospitalizacion de pediatria, consultas externas y hospital de dia
* 29 en la unidad de neonatologia
» 20 en urgencias de pediatria

* 4 enfermeros interno-residentes. EIR.

Técnicos cuidados auxiliar enfermeros (TCAE)

* 8 en hospitalizacion de pediatria, consultas externas y hospital de dia
» 22 en la unidad de neonatologia

* 12 en urgencias de pediatria

2.3 CARTERA DE SERVICIOS

La Unidad atiende toda la patologia programada y urgente que presenta la

poblacién infantil con la frecuentacién de los GRD mas frecuentes.
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HOSPITALIZACION DE PEDIATRIA

Se atiende a toda la poblacién infantil hasta los 14 afios del &rea de influencia

del Hospital de Jerez, con aproximadamente 75.000 nifios, prestando
asistencia de Pediatria General y todas sus Areas Especificas excepto
Cuidados Intensivos Pediatricos y Cirugia Pediatrica, con referencia en Hospital

Universitario Puerta del Mar de Cadiz.

UNIDAD DE NEONATOLOGIA

La Unidad de Neonatologia tiene caracteristicas funcionales de UNIDAD DE
NIVEL ASISTENCIAL Il B (segun la Sociedad Espafiola de Neonatologia)
asistiendo a todos los recién nacidos del area de cobertura del Hospital de

Jerez (n°® de recién nacidos 3500 por afio), de cualquier peso y edad

gestacional, asi como de todas patologias propias del periodo neonatal.

URGENCIAS DE PEDIATRIA

El area de urgencias Pediatricas esta situada en el Hospital Materno-Infantil,

alejado y diferenciado del area de Urgencias General. Se presta atencién
integral a todos los menores de 14 afios de nuestra area sanitaria que
demandan asistencia. Consultas (médicas, traumatoldgicas y/ o quirirgicas) a
demanda, realizacién y valoracion de todas las pruebas complementarias que
precisen durante su estancia en la Unidad y asistencia continuada a todos los

ninos durante su estancia en el area de Observacion

CONSULTAS EXTERNAS DE PEDIATRIA Y HOSPITAL DE DIA
PEDIATRICO
1. CARDIOLOGIA PEDIATRICA:

e Consultas Externas: 2 consultas / semana
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Estudios cardiologicos en planta de hospitalizacién de pediatria y

neonatologia

Atencion integral a demanda a pacientes pediatricos con patologia

cardiaca cronica y compleja

Ecocardiografias y Ecografia Doppler

Holter

Inmunoprofilaxis Palivizumab (VRS) en nifios de riesgo

2. DIGESTIVO (GASTROENTEROLOGIA INFANTIL):

Consultas Externas: 2 consulta/semana y Hospital lunes, miércoles y

viernes

Cobertura asistencial a demanda de los nifios con patologia digestiva

cronica grave

Procedimientos en Hospital de dia:

Phmetria e impedanciometria esofagica

Test de hidrégeno espirado de metacetina marcada con C*3
Moduladores de respuesta bioldgica

Prick a alérgenos alimentarios

Prueba provocacion con alimentos

Test de hidrogeno espirado a carbohidratos: Lactosa, Sacarosa,
Sorbitol, Lactulosa, Glucosa, Fructosa y Almidon

Test de aliento a Helicobacter Pylori

Test sudor

Sonda nasogastrica para nutricién enteral domiciliaria

3. ENDOCRINOLOGIA INFANTIL:

Consultas Externas: 3 consultas / semana

Consulta en Hospital de Dia: lunes, miércoles y viernes
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e Atencion integral a demanda a niflos diabéticos y Educacion

diabetolégica

e Aplicacion del Plan Integral de Obesidad Infantil

e Procedimientos en Hospital de dia:

Determinacion Hemoglobina glicosilada capilar
Test de Acido Lactico
Test del Analogo de GnRH
Test de Ayuno
Test de Deprivacion acuoso corto
Test de Estimulacion HCG
Test de Estimulo por LHRH
Test de Frenacion ACTH con dexametasona
Test de Glucagon para estudio de hipoglucemia
Test IV de Glucagén
Test de Liberacion de GH
» Hipoglucemia insulinica
»= Glucagon
» Propanolol + ejercicio
Test de Prolactina
Test de Synacten
Test de Tolerancia a la glucosa
Test de TRH

Test de Vasopresina

4. NEONATOLOGIA:

e Consultas Externas: Seguimiento neonatos de alto riesgo: 1/semana

e Procedimientos en Consultas Externas
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- Inmunoprofilaxis Palivizumab (VRS) en lactantes y nifios de

riesgo

5. NEUMOLOGIA INFANTIL

Consultas Externas: 3 consultas / semana

Hospital de dia lunes, miércoles y viernes

Atencion a demanda de nifios con Asma de control dificil
Unidad de Patologia Respiratoria del Suefio

Unidad de Fibrosis Quistica

Unidad de ventilacion no invasiva domiciliaria

Procedimientos en Consultas Externas y Hospital de dia:

Funcién pulmonar
Espirometria forzada
Prueba de broncodilatacion
Test de esfuerzo
- Fibrobroncoscopia (pendiente completar material existente)
- Inmunoprofilaxis Omalizumab
- Inmunoterapia de nifilos con alergia respiratoria y en niflos con
alergia al huevo.
- Medicién de oxido nitrico exhalado
- Poligrafia respiratoria Realizacion en hospital de dia — planta de
pediatria
- Provocacién controlada con alimentos (leche y huevo)
- Pruebas de provocacién con alimentos (huevo y leche)

- Pulsioximetria domiciliaria

6. NEUROPEDIATRIA

Consultas Externas: 3 consultas /semana
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e Atencion a demanda a los nifios con patologia neuroldgica crénica y
compleja

e Procedimientos en Consultas Externas y Hospital de dia:

- Estudios metabdlicos y Tandem Masas (extracciones de muestras de
sangre y orina)

- Inmunoterapia IV

- Terapia ACTH

Contamos con un Hospital de Dia Pediatrico en el que se atienden:
» Nifios para la realizacién de pruebas complementarias y administracion
de tratamientos procedentes de Consultas externas, hospitalizaciéon y
Atencion Primaria
» |gualmente 2 dias en semana dedica su actividad al tratamiento,
pruebas complementarias y control de nifios procedentes del Servicio de
Hematologia.
Especial mencién merece el contar con un Area de Neonatologia con Cuidados
Criticos Neonatales.
La Unidad ofrece también el soporte pediatrico, con la hospitalizacién en su
area de los pacientes menores de 14 afios de las especialidades quirdrgicas
preescolar. Cuenta con dos habitaciones especialmente preparadas para
pacientes derivados desde la Unidad de Salud Mental Infanto-juvenil hasta los
16 afios.
El personal de enfermeria de todas las areas de hospitalizacion de la unidad
ofrece a los pacientes ingresados en ellas, una Valoracion Integral de las 14
necesidades basicas y un plan de cuidados individualizado y/o estandarizado
segun el modelo de Virginia Henderson, ubicado en los Modelos de las
Necesidades Humanas que parten de la teoria de las necesidades humanas
para la vida y la salud como ndcleo para la accién de enfermeria. Pertenece a

la Tendencia de Suplencia o Ayuda. Henderson concibe el papel de la
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enfermera como la realizacion de las acciones que el paciente no puede
realizar en un determinado momento de su ciclo vital (enfermedad, nifiez,
vejez), fomentando, en mayor o menor grado el autocuidado por parte del
paciente, se ubica esta teoria en la categoria de enfermeria humanistica como
arte y ciencia.

Los planes de cuidados estandarizados disponible son:

Plan de Cuidados Estandarizado para Pretérmino de 32 a 35 semanas sin

compromiso respiratorio.

- Plan de Cuidados Estandarizado para nifios con Diabetes tipo I.

- Plan de Cuidados Estandarizados para nifios con Bronquiolitis.

- Plan de Cuidados Estandarizados para niflos con Gastroenteritis Agudo.

- Plan de Cuidados Estandarizados para nifios amigdalectomizados

HOSPITALIZACION PEDIATRIA
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PLANES DE CUIDADOS mas prevalentes

Plan de cuidados Individualizados

Plan de Cuidados Estandarizados para nifios con Bronquiolitis

Plan de Cuidados para pacientes pediatricos de corta estancia

Plan de Cuidados Cirugia infantil de corta estancia

Plan de Cuidados Neumonia.

NEONATOLOGIA

PLANES DE CUIDADOS mas prevalentes

Plan de Cuidados Individualizados

RN. pretermino de 750 a 1500 grs

Plan de Cuidados de la Hiperbilirrubinemia
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2.4 ESTRUCTURA DE LA JEFATURA DE ESTUDIOS Y
COMPOSICION DE LA COMISION DE DOCENCIA

Las comisiones de docencia son los o6rganos colegiados a los que
corresponde organizar la formacion, supervisar su aplicacion practica y
controlar el cumplimiento de los objetivos previstos en los programas

formativos de las distintas especialidades en Ciencias de la Salud.

Asimismo, corresponde a las comisiones de docencia facilitar la integracion de
las actividades formativas y de los residentes con la actividad asistencial y
ordinaria del centro, planificando su actividad profesional en el centro

juntamente con los érganos de direccién de éste.

Tienen como mision la supervisién y control de la formacion especializada y
gue incluye la adaptaciéon de los programas formativos de cada especialidad, la
revision de los libros de especialistas en formacién y la evaluacion periédica.
Ademas, dicta normas internas y provee actividades formativas para completar
la formacion especializada. Esta constituida por representantes de Direccion,

Junta Facultativa, Tutores, y Especialistas en formacion.
El Jefe de Estudios de la formacion especializada preside la Comisién de
Docencia. La composicién, funciones, objeto, etc. estan ampliamente

desarrollados en la Orden de 22 de junio de 1995.

El Dr. D. Juan Carlos Alados Arboledas es el presidente de la Comision de

Docencia y Jefe de Estudios del Hospital Universitario de Jerez.
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2.5 COLABORADORES DOCENTES

Nuestra Unidad docente cuenta con profesionales asistenciales que colaboran
significativamente en las tareas de formacion de los residentes que roten por la
unidad, a propuesta del tutor o la tutora principal de la especialidad, sin
perjuicio del deber general de supervision inherente a todos los profesionales.
El Colaborador docente tiene la funcion de hacer cumplir los objetivos
formativos marcados en el plan individual del residente y de realizar la

evaluacion formativa a demanda del tutor o la tutora.
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3. PROGRAMA FORMATIVO OFICIAL DEL
ESPECIALISTA DE ENFERMERIA PEDIATRICA.

Puede acceder al Programa formativo de la especialidad a través de la
siguiente direccion:

http://www.msps.es/profesionales/formacion/quiaFormacion.htm

4. GUIA O ITINERARIO FORMATIVO DEL RESIDENTE
DE ENFERMERIA PEDIATRICA

4.1 OBJETIVOS Y COMPETENCIAS GENERALES

El programa de formacion del especialista en Enfermeria Pediatrica
abordard de forma transversal las competencias relacionadas con la
comunicacién, la gestion de los cuidados y recursos, la docencia, la
investigacion y de forma especifica las competencias de intervencién avanzada

en los diferentes ambitos de la practica pediatrica.

COMPETENCIAS EN COMUNICACION.

Capacidad para:

1. Establecer una interaccion profesional con el recién nacido, nifio,
adolescente y familia, demostrando habilidades, conocimientos y actitudes para
la relacion terapéutica, teniendo en cuenta la diversidad cultural, con la
finalidad de identificar areas de cuidados, contribuir a la adquisicion de
habilidades de autocuidado, favorecer el bienestar y acompafar en los

procesos gque conlleven una pérdida o un cambio de vida.
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2. Mantener una comunicacidn eficaz con el equipo, con otros
profesionales, instituciones, grupos sociales, asi como con los diferentes
niveles de atencion de los servicios de salud, utlizando los recursos
disponibles, que facilite el intercambio de informacion y contribuya a una

mejora en los cuidados prestados en un clima de colaboracién multiprofesional.
Resultados de aprendizaje:

- Demostrar una comunicacion eficaz, estableciendo relaciones
profesionales con el recién nacido, nifio, adolescente y familia.

- Utilizar la entrevista clinica de forma efectiva para la valoracion integral
del recién nacido, nifio, adolescente y familia.

- Demostrar capacidad para la relacién terapéutica en un entorno
multicultural, facilitando la comprension de la informacion, utilizando, si es
necesario, recursos graficos adecuados a su cultura y estado de salud que den
respuesta a sus necesidades.

- Mostrar comprension del contexto individual y familiar del recién nacido,
nifio y adolescente adaptando los cuidados a las diversas realidades y culturas.

- Mostrar una actitud de respeto, tolerancia y empatia en la relacion con el
recién nacido, nifio, adolescente y familia acorde a la situacién y en cualquier
ambito del cuidado.

- Utilizar un lenguaje comprensible y acorde con la edad, el idioma y los
conocimientos del nifio, adolescente y familia.

- Aplicar diferentes estrategias de comunicacién que faciliten, en el nifio,
adolescente y familia, el afrontamiento de los procesos que conlleven
hospitalizacion, una pérdida o un cambio de vida para facilitar un ajuste
adecuado ante una nueva situacion.

- Facilitar la adaptacion de la familia ante la hospitalizacion del recién

nacido, nifio y adolescente e implicarla de forma progresiva en los cuidados.
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- Analizar a través de supuestos practicos diferentes interacciones entre el
profesional y el recién nacido, nifio, adolescente y familia, explicando con
argumentos el tipo de interaccion y proponiendo areas de mejora.

- Disefiar, individualmente o con el equipo, material de divulgacién para
contribuir a mejorar los conocimientos sobre los cuidados o habitos de salud
del recién nacido, nifio, adolescente y familia

- Aplicar las tecnologias y sistemas de informacion y comunicacion
relacionadas con los cuidados de la salud.

- Demostrar habilidad en el manejo de los programas y aplicaciones
informaticas utilizando los diferentes sistemas de informacion sanitaria.

- Colaborar en las sesiones conjuntas del equipo con otros profesionales
para intercambiar informacion en la atencion prestada al recién nacido, nifio,
adolescente y familia para planificar actuaciones coordinadas.

- Participar con el equipo interdisciplinar en la elaboracion de guias
clinicas y protocolos de actuacion.

- Demostrar capacidad para comunicarse Yy establecer relaciones
profesionales con otros grupos sociales: asociaciones, medios de
comunicacion, etc.

- Demostrar capacidad de negociacion para la prevencién y resolucion de

los conflictos dentro del equipo interdisciplinar y multidisciplinar.

COMPETENCIAS EN GESTION CLINICA.

Capacidad para:

1. Liderar, coordinar y dirigir los procesos de gestion clinica para hacer mas
eficiente la atencion y adaptada a las necesidades de los recién nacidos, nifios,

adolescentes y familias.
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2. Ejercer liderazgo en el equipo de salud y en otros grupos sociales y
profesionales, llevando a cabo actividades de coordinacion de grupos y el
trabajo en equipo.

3. Gestionar, liderar y coordinar la actividad asistencial y los servicios de
enfermeria, garantizando la mejora continua de la calidad de los cuidados.

4. Gestionar los sistemas de informacion relativos a la practica profesional

garantizando el secreto profesional y la calidad de los registros.
Resultados de aprendizaje:

- Aplicar las herramientas de gestion por procesos a la gestion clinica.

- Aplicar la Asistencia Sanitaria Basada en la Evidencia (ASBE) como
instrumento para la gestion clinica: toma de decisiones, variabilidad de la
practica clinica, guias de practica clinica, seguridad de los pacientes y
evaluacion de la préctica.

- Aplicar los modelos de gestion orientados al paciente que garanticen
practicas seguras y eficaces.

- Manejar la evaluacion de la practica clinica y aplicar los distintos
instrumentos de evaluacion.

- Demostrar capacidad para liderar un equipo poniendo en practica las
técnicas de direccion de grupos, gestionando y delegando cuidados en los
diferentes miembros del equipo.

- Motivar e involucrar a las personas del equipo, estableciendo
mecanismos que refuercen la comunicacion y el dialogo, promoviendo el
desarrollo de la capacidad en la toma de decisiones y de asumir
responsabilidades.

- Actuar como puente entre la organizacion y el equipo, haciendo el
seguimiento del cumplimiento de los objetivos, poner los medios para

conseguirlos y hacer cumplir las normas establecidas.
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- Recoger, analizar y difundir la informacion pertinente para que todas las
personas del equipo dispongan de la necesaria para realizar su trabajo y tomar
decisiones.

- Reconocer situaciones susceptibles de control, vigilancia, prevencion e
intervencion a nivel social, sanitario y medioambiental para planificar acciones
coherentes y adaptadas a la realidad de la atencién de la poblacion pediatrica y
adolescente.

- Buscar la excelencia en su actividad profesional orientada a los
resultados y centrada en la mejora continua.

- Participar y/o coordinar los proyectos que incluyan acciones de mejora
en los cuidados prestados al recién nacido, nifio, adolescente y familia.

- Proponer nuevos métodos y soluciones a las diferentes situaciones
derivadas del cuidado al recién nacido, nifio, adolescente y familia.

- Conocer y manejar las herramientas de medicion de la calidad percibida.

- Manejar los instrumentos y metodologia para la evaluacién de resultados
en mejora de la calidad.

- Conocer el Modelo Europeo de Excelencia y otros modelos de calidad.

- Conocer las caracteristicas generales de los Sistemas de Informacion
Sanitaria (SIS), sus principios basicos y sus limitaciones.

- Conocer y manejar la historia clinica electréonica.

- Manejar los programas y las aplicaciones informaticas de uso mas
frecuente en la practica garantizando el secreto profesional y la calidad de los
registros.

- Interpretar los indicadores de actividad mas habituales.

- Identificar y gestionar los procesos claves necesarios en los diferentes
ambitos de actuacion, de manera cooperativa con el equipo, para ofrecer unos
servicios adaptados a las necesidades durante la infancia y adolescencia.

- Gestionar los cuidados de enfermeria en pacientes, vulnerables y de alta

complejidad.
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- Analizar criticamente los resultados obtenidos en los planes de
cuidados, teniendo en cuenta las necesidades cambiantes de los recién
nacidos, nifios, adolescentes y familias segun su evolucion.

- Defender y promover la toma de decisiones o elecciones informadas de
los nifios, adolescentes y familias en relacion con su proceso, contribuyendo a
aumentar su autonomia.

- Conocer, respetar y defender los derechos del nifio, y los derechos del
nifio hospitalizado recogidos en la Carta Europea.

- Conocer y tener en cuenta la legislacion vigente sobre la salud infantil de
la Comunidad Autébnoma en la que desarrolla su practica profesional y a nivel
nacional.

- Asesorar sobre la legislacion vigente y sus derechos a los nifios,
adolescentes y familias.

- Analizar la propia cultura y la de otros, identificando las repercusiones en
las conductas de autocuidado y en la actuacion profesional en los diferentes
ambitos del cuidado de la enfermera especialista.

- Demostrar respeto, tolerancia y sensibilidad con los valores, el grupo
étnico, las creencias y costumbres al llevar a cabo los planes de cuidados y en
su intervencién profesional para individualizarlos y adaptarlos a las diferentes
situaciones.

- Gestionar y asegurar la continuidad de cuidados para conseguir una
actuacion compartida y coordinada entre atencion primaria y especializada.

- Asumir los cambios, adaptandose a las diferentes situaciones, en los
diferentes ambitos de su practica profesional como enfermera especialista en

pediatria.

COMPETENCIAS DOCENTES.

Capacidad para:
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1. Realizar educacion para la salud al nifio, adolescente, familia y
comunidad, identificando las necesidades de aprendizaje, disefiando,
planificando y llevando a cabo intervenciones para promover, fomentar y
mantener estilos de vida saludables, prevenir riesgos y lograr el mayor nivel de
autocuidado posible o de cuidados a otros, en los diversos ambitos de
actuacion en calidad de asesor-experto.

2. Desarrollar actividades docentes dirigidas a las enfermeras, enfermeras
especialistas y a otros profesionales de la salud, encaminadas a favorecer el
desarrollo de la profesion y mejorar la calidad de la atencidén a la salud de la

poblacion infantil y juvenil.
Resultados de aprendizaje:

- Reflexionar sobre el concepto de educacién para la salud, su
importancia legal, ética y financiera, teniendo en cuenta la complejidad del
cambio en los estilos de vida, para defender los derechos de los recién
nacidos, nifios, adolescentes y familias a estar formados e informados.

- Realizar un analisis de la situacion social y sanitaria del recién nacido,
nifio, adolescente y familia para identificar posibles areas de intervencion
prioritaria en materia de educacion para la salud.

- Planificar intervenciones profesionales contextualizadas, demostrando
conocimiento de las etapas evolutivas de la infancia y adolescencia, y llevar a
cabo educacion sanitaria para mantener un optimo estado de salud y evitar
riesgos.

- Realizar intervenciones educativas donde se fomente el desarrollo de
habilidades para mantener y potenciar la autonomia en el nifio, adolescente y
familia.

- Disenfar, llevar a cabo y evaluar un programa de Educacion para la

Salud, con materiales de apoyo al aprendizaje, demostrando argumentacion y

37




A smssemanca | GUIA O ITINERARIO EORMATIVO
Anexo 7.
DE RESIDENTES
AGS Jerez, Costa Noroeste y Sierra de
. . FECHA
EDICION: 2 Cadiz ELABORACION:
10/9/2021

coherencia, aplicando diferentes estrategias educativas para contribuir a la
prevencion de riesgos y al fomento y promocion de la salud de los recién
nacidos, nifios, adolescentes y familias.

- Desarrollar en su practica su funcion docente con otros miembros del
equipo de enfermeria, con personal de nueva incorporacion y con otras
estudiantes de la especialidad.

- Reflexionar sobre su propio aprendizaje asumiendo la responsabilidad
de ello, utilizando diferentes métodos para su formacion y desarrollo
profesional.

- Demostrar una actitud de mejora continua, cuestionandose su préactica,
buscando la informacién, proponiendo innovaciones, participando en las
sesiones del equipo y en las actividades de formacion de la unidad, asi como
en las actividades de formacion continuada.

- Participar en distintas actividades docentes: disefio y organizacion de
sesiones y talleres, imparticibn de clases y conferencias, etc. dirigidas a

profesionales de Enfermeria y a otros profesionales.

COMPETENCIAS EN INVESTIGACION.

Capacidad para:

1. Basar su practica clinica en la mejor evidencia disponible para contribuir
a una mejora continua en la calidad de los cuidados prestados en el area de la
especialidad.

2. Generar conocimiento cientifico en enfermeria pediatrica e impulsar
lineas de investigacion y difundirlo para mejorar la practica clinica e

incrementar los conocimientos de la especialidad.

Resultados de aprendizaje:
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- Demostrar una actitud observadora y reflexiva ante la practica clinica e
inquietud cientifica.

- Evaluar el efecto de su practica, identificando los factores que
intervienen en el resultado, planteandose cambios desde una actitud de
aprendizaje y mejora continua.

- Cuestionar la realidad, buscando el contraste con otros (literatura,
profesionales, clientes, etc.) buscando respuestas a sus interrogantes,
identificando evidencias cientificas, contribuyendo asi a la actualizacion del
conocimiento.

- Demostrar conocimientos y habilidades para desarrollar protocolos y
guias de practica clinica, valorar su efectividad, actualizacién y repercusion en
la prestacion de los cuidados.

- Elaborar preguntas de investigacion en el dmbito de la enfermeria
pediatrica.

- Demostrar habilidad en la basqueda de informacion en las principales
bases de datos, seleccidén y lectura critica de la documentacion especifica y
relevante, relacionada con la especialidad.

- Identificar un problema de investigacion de interés para la enfermeria
pediétrica factible, relevante y/o innovador.

- Demostrar un conocimiento adecuado del tema, presentando una
argumentacion clara, sustentada en una lectura amplia de la bibliografia y
articulado con la experiencia préctica.

- Tener en cuenta los principios éticos de la investigacion cientifica.

- Elaborar un proyecto de investigaciébn sobre un area especifica en
enfermeria pediatrica, con un disefio metodolégico adecuado al problema de
estudio, utilizando los diferentes instrumentos de la investigacion cualitativa y/o
cuantitativa y realizar la defensa publica del mismo.

- Escribir trabajos cientificos propios de la especialidad.
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- Realizar una presentacion oral, con una adecuada utilizacién del tiempo
y de los medios audiovisuales.

- Participar en los diferentes foros profesionales del ambito de Ila
especialidad exponiendo y defendiendo los trabajos realizados.

- Transmitir a la sociedad y a la comunidad cientifica los resultados de los
trabajos de la investigacion.

4.2 COMPETENCIAS DE INTERVENCION AVANZADAS EN EL
AMBITO PEDIATRICO.

RECIEN NACIDOS, NINOS Y ADOLESCENTES SANOS.

Competencias.

1. Valorar de forma integral y contextualizada al recién nacido, nifio,
adolescente y familia detectando cualquier anomalia y posibles déficits en sus
necesidades, elaborando juicios clinicos profesionales, planificando las
intervenciones y resolviendo de forma auténoma los problemas identificados
y/o derivando a otro profesional.

2. Gestionar los cuidados de enfermeria orientados a la satisfaccion de las
necesidades, derivadas de los problemas de salud del recién nacido, nifio, o
adolescente, y a la prevencion de complicaciones, garantizando una practica
seguray de calidad.

3. Prestar cuidados integrales al recién nacido, nifio, adolescente y familia
desde wuna perspectiva ética y legal, con respeto, tolerancia, sin
enjuiciamientos, con sensibilidad a la diversidad cultural, garantizando el
derecho a la intimidad, la confidencialidad, la informacion, la participacion, la
autonomia y el consentimiento informado en la toma de decisiones.

4. Realizar educacion para la salud en el nifio, adolescente, familia y

comunidad, identificando las necesidades de aprendizaje, diseiando,
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planificando y llevando a cabo intervenciones para promover, fomentar y
mantener estilos de vida saludables, prevenir los riesgos y lograr el mayor nivel
de autocuidado posible o de cuidados a otros, en los diversos dmbitos de
actuacion en calidad de asesor-experto.

5. Detectar y actuar en situaciones de sospecha de abuso sexual o
maltrato infantil siguiendo los protocolos de actuacion establecidos para

asegurar el bienestar del recién nacido, nifio o adolescentes.

Resultados de aprendizaje:

- Realizar una valoracion integral al nifio, adolescente y/o familia, analizar
e interpretar los datos recogidos, identificando precozmente las desviaciones
de la normalidad en el crecimiento y desarrollo, los factores de riesgo para la
salud y planificando los cuidados adaptados a cada situacion especifica, de
acuerdo con los estandares de calidad establecidos y evaluando los resultados.

- ldentificar a la familia con posibles dificultades para el desempefio del rol
parental y poner en marcha estrategias para prevenir problemas.

- Hacer participes a los padres/tutores y al nifio/adolescente en el cuidado
de su salud, educando para la autonomia, manteniendo una comunicacién
efectiva que posibilite iniciar, mantener y concluir una relacién profesional con
resultados de calidad.

- Llevar a cabo los programas de salud en el recién nacido, nifio y
adolescentes de cada comunidad con eficacia y eficiencia.

- Realizar, de forma autbnoma todas y cada uno de las exploraciones de
cribaje (exploracion de vision, audicion, somatometria, desarrollo psicomotor,
estadio segun test de Tanner, introduccion de alimentos, ...) siendo el
profesional de referencia del programa de actividades preventivas del recién

nacido, nifio y adolescente.

41




A smssemanca | GUIA O ITINERARIO EORMATIVO
Anexo 7.
DE RESIDENTES
AGS Jerez, Costa Noroeste y Sierra de
. . FECHA
EDICION: 2 Cadiz ELABORACION:
10/9/2021

- Conocer y participar en los programas de salud en el recién nacido, nifio
y adolescentes con eficacia y eficiencia.

- Planificar y realizar el seguimiento de los programas de salud
individuales y grupales (Atencion domiciliaria al recién nacido, Salud escolar,
Grupos de Lactancia Materna, Masaje infantil, Prevencion de accidentes, Golpe
de calor, Vacunaciones ordinarias y extraordinarias, etc.), dirigidos al recién
nacido, nifilo y adolescente, protocolizados en cada centro. Efectuar la
evaluacion de los mismos, el impacto de su intervencion y transferir los
resultados a la administracion correspondiente.

- Realizar screening neonatal de enfermedades endocrino y metabdlicas.

- Promocionar como experta la lactancia materna. Asesorar y apoyar en el
inicio y en el mantenimiento, explicar la técnica y actuar ante las dificultades.

- Ensefiar a la madre las técnicas de extraccion, conservacion y
congelacion de la leche materna.

- Instruir sobre la preparacién y administracion de formulas adaptadas y la
introduccién de la alimentacibn complementaria, advertir de los riesgos
asociados a los errores en la técnica y verificar su correcta realizacion.

- Ejecutar las técnicas de apoyo al diagnostico, asi como el tratamiento o
derivacion ante los procesos patoldgicos agudos, siguiendo los algoritmos
definidos ante las patologias ya protocolizadas para su atencién por la
enfermera.

- Promover estilos de vida saludables en el nifio, adolescente y familia,
fomentado el autocuidado y la autoestima, implementando programas de
educacién para la salud, coordinando actividades formativas y actuando
juntamente con las personas e instituciones implicadas.

- Tener en cuenta los factores individuales, familiares, economicos,
culturales y ambientales, que pueden influir en la adquisicion o mantenimiento
de habitos saludables y planificar acciones adaptadas que permitan un nivel

Optimo de salud.
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- Llevar a cabo, de manera cooperativa o0 autonoma, el disefio y
realizacion de programas educativos en materia de salud en escuelas infantiles
y otros centros educativos, (alimentacion saludable, estilos de vida, promocion
de la autoestima, deteccidon de maltrato, acoso escolar, prevencion del abuso
de substancias nocivas para la salud, informacion y deteccién de los trastornos
del comportamiento alimentario, etc.).

- Realizar educacion sanitaria a los nifios y adolescentes sobre las
dimensiones fisicas y psicosociales del desarrollo sexual e identidad de género,
detectar dificultades y problemas de adaptacion, e intervenir de manera
auténoma y/o derivar a otros profesionales.

- Prevenir, detectar y abordar, las situaciones de desproteccion o maltrato
infantil y carencias afectivas, garantizando los derechos de los nifios en
defensa de su integridad y dignidad, educando a los padres, nifios y a la
poblacioén, trabajando en equipo con otros profesionales e instituciones para
asegurar la proteccion del menor.

- Fomentar conductas responsables en los niflos, adolescente y familia
para prevenir riesgos asociados a los accidentes infantiles, trastornos de la
alimentacion, embarazos, enfermedades de transmision sexual, drogadiccion y
enfermedades emergentes para este grupo poblacional.

- Asesorar y apoyar a la familia ante conductas y/o situaciones de riesgo
en el nifio y adolescente proporcionandoles pautas de actuacién que faciliten

un afrontamiento eficaz.

RECIEN NACIDOS CON PROBLEMAS DE SALUD.

Competencias.
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1. Valorar de forma integral y contextualizada al recién nacido, y familia
detectando cualquier anomalia y posibles déficits en sus necesidades,
elaborando juicios clinicos profesionales, planificando las intervenciones vy
resolviendo de forma auténoma los problemas identificados y/o derivando a
otro profesional.

2. Gestionar los cuidados de enfermeria orientados a la satisfaccion de las
necesidades, derivadas de los problemas de salud del recién nacido y a la
prevencion de complicaciones, garantizando una préctica segura y de calidad.

3. Prestar cuidados integrales al recién nacido, y familia desde una
perspectiva ética y legal, con respeto, tolerancia, sin enjuiciamientos, con
sensibilidad a la diversidad cultural, garantizando el derecho a la intimidad, la
confidencialidad, la informacion, la participacion, la autonomia y el
consentimiento informado en la toma de decisiones.

4. Valorar la repercusion de la hospitalizacion y de los procesos de
enfermedad que implican una pérdida o un cambio de vida del recién nacido, y
familia, estableciendo una relacién terapéutica que facilite su adaptacion a la
unidad, un afrontamiento adecuado y favorezca la implicacion progresiva en los
cuidados.

5. Realizar con habilidad, eficacia y eficiencia los diferentes
procedimientos, pruebas diagnosticas y tratamientos derivados de los
diferentes problemas de salud en el recién nacido, teniendo en cuenta los
distintos niveles de cuidados y asegurando una practica profesional basada en
los principios éticos, legales y de seguridad clinica.

6. Planificar los cuidados al alta hospitalaria con los padres/tutores del

recién nacido.

Resultados de aprendizaje:
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- Elaborar el informe de continuidad de cuidados y garantizar una
asistencia profesional adecuada en el domicilio, coordinando, la atencién
necesaria con los profesionales de los diferentes niveles: atencidon primaria,
especializada, servicios sociales, Resultados de aprendizaje:

- Valorar al recién nacido en funcion de la edad gestacional y peso,
utilizando las curvas y tablas de crecimiento establecidas al efecto.

- Valorar al neonato en funciébn de la edad gestacional y madurez
mediante el Test de New Ballard Score.

- Reconocer los problemas de genética que se presentan en los recién
nacidos y la casuistica de patologias durante el periodo perinatal.

- Valorar al recién nacido enfermo, teniendo en cuenta las necesidades
especificas (termorregulacién, nutricidbn, oxigenacion, etc.), analizar e
interpretar los datos recogidos, identificar precozmente los signos y sintomas
de riesgo y planificar los cuidados en cada situacion especifica, de acuerdo con
los estandares de calidad establecidos.

- Manejar con seguridad y delicadeza al recién nacido enfermo
(pretérmino, grandes inmaduros, bajo peso, malformaciones, etc.), utilizando
adecuadamente la tecnologia propia de la unidad, evitando manipulaciones
innecesarias, disminuyendo los estresores medioambientales para favorecer el
confort, bienestar y un desarrollo adecuado.

- Preparar, administrar y supervisar los tratamientos farmacolégicos con
rigor, teniendo en cuenta los principios de seguridad clinica.

- Valorar al recién nacido con defectos congénitos, planificar los cuidados
y evaluar su evolucion.

- Colaborar con el equipo de transporte neonatal adaptando la logistica y
el equipamiento al tipo de transporte, cumplimentando el protocolo especifico y

logrando una comunicacion eficaz entre los distintos dispositivos implicados.
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- Realizar los cuidados de enfermeria durante el transporte, previa
valoracion del recién nacido, identificando precozmente las desviaciones de
normalidad y sus necesidades durante el traslado.

- Medir las constantes vitales del recién nacido: frecuencia cardiaca (FC),
respiratoria (FR), presion arterial (PA), temperatura periférica y la saturacion de
oxigeno (SatO2) mediante pulsioximetria, para valorar y lograr la estabilizacién
de la situacion hemodinamica.

- Valorar los pardmetros metabdlicos, detectar los posibles problemas
(hipoglucemia, hipocalcemia, hiperbilirrubinemia, etc.), y aplicar el tratamiento
adecuado.

- ldentificar los signos de hiperbilirrubinemia neonatal, fisioldgica y no
fisiolégica, aplicar las medidas de prevencion y realizar los cuidados del recién
nacido que requiere fototerapia y/o exanguinotransfusion.

- Conocer los principios del soporte nutricional y detectar indicadores de
nutricion inapropiada o inadecuada, planificar la intervencion y/o informar al
equipo.

- Conocer y utilizar correctamente las técnicas de administracion de
alimentacion al recién nacido enfermo mediante las distintas vias (oral, enteral
y parenteral).

- Llevar a cabo el cuidado del neonato alojado en incubadora, el control de
temperatura, humedad, oxigeno, observando su estado de forma continua,
atendiendo a las necesidades de higiene, alimentacion, cuidados de la piel,
etc., y manteniendo el aislamiento térmico y acustico.

- Mantener la temperatura corporal del neonato conociendo los sintomas
de estrés por frio, estrés cronico por frio, lesiones neonatales por frio,
mecanismos principales de pérdida de calor, asi como el tratamiento para

prevenir la pérdida de calor.
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- Aplicar el protocolo de manipulacién minima a recién nacidos de peso
extremadamente bajo y utilizar los dispositivos que contribuyan a su bienestar y
confort.

- Conocer las enfermedades respiratorias que pueden aparecer en la
etapa neonatal, proporcionar cuidados de enfermeria en relaciéon con el apoyo
respiratorio, administrar de forma segura la oxigenoterapia, mediante
oxigenacion por membrana extracorpOrea, camara de Hood, a través de
incubadora, CPAP, controlando la saturacion de oxigeno y detectar
precozmente las posibles complicaciones respiratorias.

- Efectuar con habilidad distintas maniobras de aspiracion, conocer las
indicaciones, el material y técnicas adecuadas, asi como las complicaciones.
dispositivos de acogida o adopcion.

- Realizar canalizacion de vias especificas en el recién nacido (insercion
de catéter epicutaneo, utilizando el material y técnica adecuada conociendo las
posibles complicaciones).

- Demostrar sensibilidad y habilidad en la valoracién y tratamiento del
dolor en el neonato, utilizando las diversas escalas existentes, aplicando los
diferentes tratamientos farmacoldgicos, fisicos y/o terapias complementarias,
para conseguir la disminucion o eliminacion del dolor.

- Conocer y realizar las maniobras de RCP neonatal basica y avanzada.

- Supervisar las medidas de prevencion de infecciones nosocomiales y
vigilar el cumplimiento de los protocolos establecidos.

- Utilizar las medidas de proteccion medioambiental, controlando la
iluminacién de la unidad, minimizando el ruido, adaptando las temperaturas y
ofreciendo al recién nacido un entorno confortable y seguro, lo mas semejante
al claustro materno.

- Conocer y poner en practica técnicas de relajacion y masaje neonatal.

- Fomentar la comunicacion y el desarrollo del vinculo afectivo de los

padres con el recién nacido y promover la practica del método canguro.
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- Apoyar a los padres de los recién nacidos atendidos en la Unidad
Neonatal, realizando la acogida en la unidad, explicAndoles las normas y
horarios, proporcionando informacién y facilitando su estancia.

- Promover el acercamiento de los padres, facilitandoles el acceso al
recién nacido que permanece en incubadora, explicandoles las normas basicas
de puericultura e higiene necesarias.

- Fomentar la lactancia materna apoyando a la madre en el inicio
mantenimiento de lactancia, explicando las ventajas de esta para la salud del
recién nacido y la madre.

- Explicar a la madre la técnica de la lactancia materna, la extraccion de
esta y su conservacion. Tener en cuenta las conductas, costumbres, normas,
ritos y creencias de las familias del neonato respetando la diversidad, las
caracteristicas propias de cada cultura y nuevos modelos de familia.

- Realizar cuidados enfermeros a recién nacidos con un proceso
quirargico, adecuando dichos cuidados a las necesidades especificas,
identificar precozmente las posibles complicaciones, intervenir y /o derivar a
otro profesional.

- Proporcionar a la familia estrategias/medidas de apoyo que ayuden en la
conducta a seguir ante el agravamiento de la enfermedad, muerte neonatal y
seguimiento del duelo ayudandoles a realizar un afrontamiento adecuado.

- Colaborar en la planificacién de la alta domiciliaria estableciendo nexos
de comunicaciéon con la enfermera y la matrona de Atencién Primaria,
proporcionando a los padres el apoyo necesario para posibilitar la adaptacion
familiar.

- Valorar al recién nacido, planificar, realizar las intervenciones
enfermeras necesarias para el mantenimiento de la salud del neonato en el
domicilio y proporcionar apoyo a la familia en la educacion sobre los cuidados

domiciliarios del recién nacido en los programas de alta precoz.
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NINOS Y ADOLESCENTES CON PROBLEMAS DE SALUD.

Competencias.

1. Valorar de forma integral y contextualizada al nifio, adolescente y familia
detectando cualquier anomalia y posibles déficits en sus necesidades,
elaborando juicios clinicos profesionales, planificando las intervenciones y
resolviendo de forma autbnoma los problemas identificados y/o derivando a
otro profesional.

2. Gestionar los cuidados de enfermeria orientados a la satisfaccion de las
necesidades, derivadas de los problemas de salud del nifio o adolescente y a la
prevencion de complicaciones, garantizando una practica segura y de calidad.

3. Prestar cuidados integrales al nifio o adolescente y familia desde una
perspectiva ética y legal, con respeto, tolerancia, sin enjuiciamientos, con
sensibilidad a la diversidad cultural, garantizando el derecho a la intimidad, la
confidencialidad, la informacion, la participacion, la autonomia y el
consentimiento informado en la toma de decisiones.

4. Valorar la repercusion de la hospitalizacion y de los procesos de
enfermedad que implican una pérdida o un cambio de vida del recién nacido,
nifio, adolescente y familia, estableciendo una relacién terapéutica que facilite
su adaptacién a la unidad, un afrontamiento adecuado y favorezca la
implicacion progresiva en los cuidados.

5. Valorar y prestar cuidados integrales al nifio y adolescente con un
proceso quirargico para ayudar en el optimo restablecimiento de la salud e
identificar, intervenir y/o derivar ante las posibles complicaciones.

6. Realizar con habilidad, eficacia y eficiencia los diferentes
procedimientos, pruebas diagnosticas y tratamientos derivados de los
diferentes problemas de salud en el nifio y adolescente, teniendo en cuenta los
distintos niveles de cuidados y asegurando una préactica profesional basada en

los principios éticos, legales y de seguridad clinica.
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7. Aplicar la prescripcion enfermera vinculada a los cuidados de enfermeria
pediatrica, evaluando los beneficios esperados y los riesgos asociados y/o
efectos derivados de su administracion y consumo

8. Valorar al niflo y adolescente con un proceso cronico, y/o con
discapacidad, a su familia y su entorno social, identificando su grado de
dependencia, los cuidados que requiere, los recursos y apoyos sociales
disponibles, asi como, los servicios de salud necesarios para cubrir sus
necesidades. Resolver los problemas identificados de manera auténoma y/o
con el equipo de salud y en caso necesario derivando a otro profesional,
asegurando una actuaciéon compartida y coordinada entre atencion primaria y el
hospital.

9. Aplicar diferentes estrategias de educacion para la salud al nifio o
adolescente con un proceso cronico y/o con discapacidad, de manera
autbnoma, teniendo en cuenta el entorno, para promover y/o mantener la
autonomia del nifio/adolescente y familia.

10.Gestionar cuidados de enfermeria al nifilo con un proceso oncoldgico de
forma autébnoma, que permitan una adecuada adaptacion, vivencia y
afrontamiento de la enfermedad, del largo proceso evolutivo de la misma, la
terapia intensiva y especifica que requiere, sus efectos secundarios y la
repercusion psico-emocional y social que supone para el nifio, adolescente y su
familia.

11.Valorar las necesidades que presentan el nifio con enfermedad mental y
su familia, planificar y realizar las intervenciones adecuadas a las distintas
situaciones de forma autdnoma o con otros profesionales ya sea durante la
hospitalizacion o de forma continuada en los controles de salud de atencion
primaria.

12.Planificar los cuidados al alta hospitalaria de forma conjunta con el
nifio/adolescente y su familia. Elaborar el informe de continuidad de cuidados y

garantizar una asistencia profesional adecuada en el domicilio, coordinando, la
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atencion necesaria con los profesionales de los diferentes niveles: atencion

primaria, especializada, servicios sociales, dispositivos de acogida o adopcion.
Resultados de aprendizaje:

- Realizar la acogida, valoracién y seguimiento de los nifios ingresados en
las diferentes unidades con procesos de salud agudos o crénicos hasta el alta
hospitalaria.

- Valorar las repercusiones del proceso en el nifio, adolescente y familia:
fisicas, psicologicas, separacion de los amigos y familia, movilidad reducida,
dolor, ambiente desconocido, percepcién de la enfermedad, cambio de la
imagen corporal, etc. y planificar las intervenciones adecuadas para disminuir
sus efectos.

- Utilizar adecuadamente los diferentes medios tecnolégicos y de
comunicacién para el intercambio de informacién dentro del equipo y con otros
profesionales, unidades, otros centros, etc.

- Conocer, manejar los protocolos de actuacion de la unidad, y participar
con el equipo de enfermeria o con el equipo multidisciplinar en la elaboracién
de los mismos.

- Participar de manera cooperativa con el equipo de la unidad y supervisar
que todas las intervenciones terapéuticas consigan el objetivo de aumentar el
bienestar del nifio, adolescente y familia.

- Dar informacién sobre los cuidados de enfermeria realizados y
responder a las preguntas del nifio, adolescente y familia con respeto,
honestidad y un lenguaje adecuado al contexto.

- Respetar y defender los derechos reflejados en la Carta Europea de los
Niflos Hospitalizados.
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- Fomentar la participacion del nifio, adolescente y familia en los cuidados,
apoyar en la adaptacion a la hospitalizacion y facilitar actividades recreativas y
de continuidad de su programa escolar.

- Demostrar habilidad y destreza en la realizaciéon de los diferentes
procedimientos, técnicas, pruebas y tratamientos derivados de los diferentes
problemas de salud.

- Conocer y utilizar las estrategias para disminuir el estrés del nifio y
adolescente durante los procedimientos diagndsticos y terapéuticos.

- Conocer e incorporar los criterios de calidad y seguridad clinica en la
realizacion de las técnicas y procedimientos.

- Usar e indicar los productos sanitarios del ambito de los cuidados
enfermeros en pediatria, segun las necesidades de los pacientes.

- Conocer y demostrar habilidad en el manejo seguro de los farmacos:
conservacion,  preparacion,  administracion, interaccion con  otros
medicamentos, dosis, efectos secundarios, normativas, etc.

- Conocer y tener en cuenta los factores que condicionan el empleo de
farmacos en las diferentes unidades pediatricas, asi como los beneficios y
efectos adversos derivados del uso de medicamentos.

- Realizar las actividades propias de la farmacovigilancia en el ambito
pediatrico.

- Demostrar habilidad en la realizacion de las técnicas y procedimientos
de enfermeria mas habituales: sondaje nasogastrico, canalizacién periférica,
puncion venosa, sellado de catéter, transfusibn sanguinea, obtencion de
muestras, control de drenajes, curas de heridas, etc.

- Preparar al niflo y adolescente en las mejores condiciones posibles para
enfrentarse a una intervencion quirdrgica, asi como evitar las posibles

complicaciones.
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- Realizar la acogida, valoracién, seguimiento, deteccion de signos y
sintomas de posibles complicaciones y evaluacion tras el proceso quirlrgico,
actuando de forma autonoma o derivando a otro profesional.

- Demostrar sensibilidad y habilidad en la valoracion del dolor en el nifio,
utilizando las diferentes escalas segun su edad, teniendo en cuenta las
indicaciones farmacoldgicas pautadas para conseguir la disminucion o
eliminacién del mismo y/o utilizando terapias complementarias (distraccion,
relajacion, musicoterapia, aromaterapia, etc.), para aumentar el grado de
bienestar.

- ldentificar de manera autonoma las variaciones en el cuidado de los
niflos y adolescentes con una enfermedad cronica segun la edad, el contexto,
la situacion familiar, la dependencia, autonomia, etc., para adaptar sus
intervenciones como enfermera especialista a las diferentes situaciones.

- Valorar la repercusion de la enfermedad crénica en el crecimiento y
desarrollo del nifio, asi como las repercusiones en la familia.

- Valorar las necesidades de los padres en relacion con la educacion
sobre los cuidados a realizar en el domicilio y planificar conjuntamente con
ellos el alta hospitalaria, manteniendo contacto con el centro de atencion
primaria de referencia para coordinar los cuidados, hacer educacién sanitaria y
promover conductas generadoras de salud.

- Favorecer y apoyar la integracion y adaptacion del nifio y adolescente,
con un proceso crénico y/o discapacidad, en los diferentes ambitos: familia,
colegio, grupo de amigos, etc.

- Planificar cuidados de manera auténoma y/o con otros profesionales
para prevenir las complicaciones derivadas de un proceso crénico con el fin de
mantener y promover un nivel 6ptimo de salud en el nifio.

- Realizar la acogida, valoracion, planificacion de cuidados, seguimiento,
deteccién de complicaciones y efectos secundarios en un nifio y adolescente

sometido a trasplante.
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- Apoyar al nifilo, adolescente y familia ante el diagndstico de una
enfermedad oncologica para que la adaptacion al proceso se realice de una
manera adecuada

- Demostrar habilidades, de intervencion enfermera avanzada, adecuadas
a las distintas situaciones de cambio o crisis en que se encuentre el nifio y
adolescente con problemas de salud mental y familia, actuando como agente
de cambio para crear condiciones que favorezcan la salud mental, colaborando
o derivando a otros profesionales en caso necesario.

- Intervenir de manera autébnoma con el nifio, adolescente y familia para
mantener la conexion con la realidad, proporcionando mecanismos de defensa
contra el temor y la ansiedad, ante una enfermedad grave o0 un proceso
cronico.

- Informar a los padres y/o cuidadores principales asegurandose de que
cuentan con las redes de apoyo de las diferentes instituciones ante una
enfermedad grave o0 un proceso cronico.

- Planificar los cuidados necesarios para el domicilio con la participacion
del nifio, adolescente y familia y realizar el informe de alta de enfermeria.

- Enseiiar al nifio, adolescente y a la familia, antes del alta, el manejo del
catéter, los cuidados derivados y la deteccion de los signos o sintomas de
infeccion.

- Planificar y llevar a cabo los cuidados de enfermeria teniendo en cuenta
la situacién del nifio o adolescente con una enfermedad terminal.

- Ayudar al nifio o adolescente a reducir sus molestias fisicas y a afrontar
la muerte con dignidad, asegurandose que él y su familia reciben la ayuda que
quieren y necesitan.

- Comprender las fases por las que puede pasar el nifio, adolescente y
familia durante el periodo terminal de la enfermedad, apoyando en cada una de

ellas.

54




A smssemanca | GUIA O ITINERARIO EORMATIVO
Anexo 7.
DE RESIDENTES
AGS Jerez, Costa Noroeste y Sierra de
. . FECHA
EDICION: 2 Cadiz ELABORACION:
10/9/2021

- Llevar a cabo actividades, junto al resto del equipo, para ayudar a «bien
morir»: respetar y ayudar a la familia ante los problemas emocionales, sociales,
ambientales, etc., controlar los sintomas, preparar para la muerte y realizar

seguimiento posterior del duelo.

RECIEN NACIDOS, NINOS Y ADOLESCENTES ATENDIDOS EN
UNIDADES DE CUIDADOS INTENSIVOS Y URGENCIAS.

Competencias.

1. Realizar y/o colaborar en los procedimientos de cirugia menor mas
habituales en el ambito pediatrico y los cuidados relacionados de forma efectiva
y segura.

2. Gestionar los cuidados de enfermeria orientados a la satisfaccion de las
necesidades del recién nacido, nifio, adolescente y familia y a las
complicaciones derivadas de un problema de UCIN) y Cuidados Intensivos
Pediatricos (UCIP) teniendo en cuenta los estandares de calidad y seguridad
clinica.

3. Demostrar capacidad de anticipacion y actuacion ante situaciones que
puedan poner en riesgo la vida del recién nacido, nifio y adolescente en estado
critico, en un entorno complejo con tecnologia diagnostica y terapéutica en
constante actualizacion.

Proporcionar el apoyo emocional necesario, ante el impacto producido por la
gravedad de la enfermedad, el ingreso en Urgencias, UCIN o UCIP, para
disminuir el estrés emocional, facilitar el afrontamiento eficaz de la situacion y

favorecer la adaptacion a la unidad o la vivencia del duelo.
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4. Trabajar en el equipo multidisciplinar tomando decisiones, actuando en
situaciones de urgencia vital del recién nacido, nifio o adolescente y asumiendo
la responsabilidad correspondiente.

5. Planificar los cuidados al alta intra o extrahospitalaria. Elaborar el
informe de continuidad de cuidados y garantizar una asistencia profesional
adecuada en el domicilio, coordinando, la atencion necesaria con los
profesionales de los diferentes niveles: atenciébn primaria, especializada,
servicios sociales, dispositivos de acogida o adopcion.

Resultados de aprendizaje:

- Aplicar adecuadamente el protocolo de acogida al recién nacido, nifio o
adolescente y familia en la unidad de urgencia y cuidados intensivos.

- Realizar correctamente la valoracion, planificacion de los cuidados y
evaluacion de las diferentes intervenciones de enfermeria en la unidad de
urgencias, UCIN o UCIP de acuerdo con los estandares de calidad.

- Proporcionar al recién nacido, nifio y adolescente en situacion critica, los
cuidados de enfermeria especificos, y complejos con destreza y
responsabilidad garantizando una practica ética y segura.

- Conocer y demostrar habilidad en la realizacibn de las diferentes
intervenciones enfermeras en los procesos mas habituales en urgencias, UCIN
o UCIP.

- Realizar y/o colaborar en las técnicas de cirugia menor mas habituales,
dentro del @mbito de los cuidados enfermeros pediatricos.

- Trabajar de manera cooperativa y coordinada con el equipo
interdisciplinar en la atencion del recién nacido, nifio o adolescente critico,
asumiendo la responsabilidad de los cuidados y la prevencion de

complicaciones.
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- Consultar las diferentes fuentes para buscar informacion y participar en
las sesiones clinicas de la unidad, asistir a las actividades de formacion como
discente o docente con la preparacion y exposicion de un trabajo de interés
para el equipo, asi como participar en la formacién de otros miembros del
equipo.

- ldentificar los signos de alarma, y actuar de manera autbnoma o en
equipo con rapidez, anticipacién y profesionalidad demostrando habilidad en la
toma de decisiones en situaciones de compromiso/ urgencia vital en el recién
nacido, nifio o adolescente.

- Identificar precozmente las complicaciones derivadas de la
hospitalizacion (Glceras por presion, alteraciones de la movilidad, infecciones
nosocomiales, etc.), y planificar y llevar a cabo intervenciones de manera
auténoma que eviten o disminuyan las complicaciones.

- Realizar con seguridad la reanimacion cardiopulmonar basica y
avanzada teniendo en cuenta las diferencias especificas a cada edad y
ensefiarla a otros profesionales y/o personal en formacion.

- Preparar y administrar los tratamientos farmacolégicos con rigor,
teniendo en cuenta los principios de seguridad clinica.

- Trasmitir la informacion y prestar la ayuda necesaria, para favorecer la
vivencia de la nueva situacién, la adaptacion de la familia a la unidad y la
implicacién en los cuidados del recién nacido, nifio o adolescente criticamente
enfermo.

- Apoyar y acompafar a los familiares en situaciones de agravamiento y/o
muerte del recién nacido, nifilo o adolescente critico, utilizando estrategias
especificas.

- Realizar el procedimiento y cuidados de enfermeria: canalizacion de vias
venosas centrales (insercion a través de la via umbilical o periférica) y
periféricas, vias intradseas, arteriales, alimentacién enteral y parenteral,

medicion del gasto cardiaco.
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- Colaborar en la insercion de catéteres pleurales, de dialisis peritoneal,
de presién intracraneal, lavados gastricos, inmovilizacién con yesos y férulas
en las fracturas, etc. siguiendo los criterios de calidad y seguridad.

- Demostrar habilidad y seguridad en el manejo, preparacion y cuidados
de enfermeria del drenaje toracico, puncion lumbar, y reservorio subcutaneo.

- Manejar y controlar la ventilacién no invasiva.

- Manejar con habilidad y seguridad los medios tecnolégicos de la unidad:
respiradores, monitores, bombas de infusion, bombas de alimentacién,
desfibriladores, carro de parada, oxido nitrico, CIPAP nasal, BIPAP, hemofiltro,
cunas térmicas, incubadoras, superficies especiales de manejo de presion
(SEMP), mantas térmicas, aparato de ECG, sistemas de drenaje (pericéardico,
craneal), capnégrafos, PICCO, etc.

- Manejar y controlar el adecuado funcionamiento del material y medios
técnicos existentes en la unidad, incluyendo especial revision del carro de
reanimacion.

- Preparar correctamente el traslado del recién nacido, nifio o adolescente
a otras unidades u otros centros para la realizaciéon de diferentes pruebas o
tratamientos.

- Conocer la documentacion clinica, del recién nacido, nifio o adolescente,
existente en la unidad, cumplimentar correctamente los registros
correspondientes y manejar adecuadamente los programas informéaticos.

- Conocer y aplicar los protocolos y normas de la unidad de urgencias y
UCIN o UCIP.

- Demostrar habilidad para valorar el dolor en el recién nacido, nifio o
adolescente, utilizando las diferentes escalas segun su edad y estado de
sedacion.

- Utilizar los farmacos pautados y las terapias complementarias para

disminuir el dolor y el stress del recién nacido, nifio o adolescente.
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- Poner en marcha medidas de proteccion del impacto medioambiental en
las unidades de UCIN y UCIP teniendo en cuenta: la luz, el ruido, la
manipulacion, los olores, etc.

- Promover la participacion de los padres implicandoles progresivamente
en los cuidados del recién nacido, nifio o adolescente, ensefiandoles a
diferenciar signos y sintomas de alarma, fomentando el vinculo afectivo, la
estimulacién del nifio y la realizacion de los cuidados bajo la supervision de la
enfermera especialista.

- Planificar con los padres y el nifio o adolescente los cuidados al alta de
la UCIN o UCIP, a otra unidad de hospitalizacion o a su domicilio y
cumplimentar el informe de continuidad de cuidados para garantizar una
atencion adecuada a la situacion.

- Presentar casos clinicos de pacientes atendidos, en sesiones con el
equipo de la unidad.

- Planificar y llevar a cabo los cuidados de enfermeria teniendo en cuenta
la situacién de muerte inminente, ayudando a reducir las molestias fisicas del
paciente y apoyar al nifio o adolescente y familia proporcionando estrategias de
afrontamiento.

- Llevar a cabo actividades junto al resto del equipo para ayudar a «bien
morir»: respetar y ayudar a la familia ante los problemas emocionales, sociales,
ambientales, etc., controlar los sintomas, preparar para la muerte y el

seguimiento posterior del duelo.

4.3 PLAN DE ROTACIONES

La formacién clinica de la enfermera residente de pediatria se desarrollara en

Atencion Primaria y en Atencién especializada.
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En el primer afio, se podra comenzar por Atencion Primaria o especializada,

dejando siempre para el final, en el 2° afio las rotaciones por UCIN y UCIP.

Formacion en el ambito de Atencidon Primaria: Se realizara en el Centro de
Salud acreditado para ello: C.S. San Benito, Ubicado en la calle Dr. Fleming,
s/n 11407. Teléfono: 956 032900

Formacion en el ambito de la Atencién Especializada: la formacion se
desarrollard en: El Hospital Universitario de Jerez: Unidad de Neonatologia y
UCIN, Urgencias pediéatricas, Unidades de Pediatria (Lactantes, Preescolares,
Escolares, Hospital de dia) Consultas de EPA y Consultas de Pediatria.

El Hospital Universitario Puerta del Mar de Cadiz: UCIP

Rotaciones durante el periodo formativo basico

Unidades de Pediatria (1) 3 meses

Atencion primaria (1) 3 meses

1°ANO Unidad Neonatal 3 meses

Urgencias Pediatricas 2 meses

Unidades de Pediatria (Il) 2 meses

. Atencién primaria (I1) 3 meses
2°ANO

Cuidados intensivos neonatales 3 meses

Cuidados intensivos pediatricos 3 meses

La citada distribucién del periodo formativo entre los dos niveles de atencién se

entiende sin perjuicio de que durante ambos periodos el/la residente pueda
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llevar a cabo

actividades

tales como seminarios, ABP, busquedas

bibliograficas, disefios de programas educativos y de proyectos de

investigacion etc. que, a juicio del tutor, sean imprescindibles para que el EIR

adquiera la capacitaciébn como especialista.

ESQUEMA DE ROTACION DE RESIDENTES DE ENFERMERIA PEDIATRICA

Rotaciones externas

2021 - 2022
R1 J | J | A S o N D E F | M A M
1 PLANTA Vv AP AP NEO C AP
2021 - 2022
R1 J J A S o N D E F M A M
2 AP Vv PLANTA € NEO
2021 - 2022
R2 J J A S (¢} N D E F M A M J J
1 NEO V  [PLANT; AP UCIP [UCIP |UCIP  RE
2021 - 2022
R2 J J A S [0} N D E F M A M J J
1 AP VvV |AP RE AP ucip

Se entiende como rotacion externa, aquel periodo formativo, autorizado que

se lleva a cabo en otros centros.
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La rotacion externa, sera propuesta por el tutor del residente con
especificacion de los objetivos que se pretenden, los cuales deben referirse a la
ampliacion de conocimientos o al aprendizaje de técnicas no practicadas en el

centro o unidad docente.

Las rotaciones se realizaran preferentemente en centros acreditados para la
docencia de la red sanitaria publica de la Comunidad Andaluza, o bien en

centros nacionales o extranjeros de reconocido prestigio.

Las rotaciones externas se realizaran preferentemente en el Ultimo afio de
residencia, teniendo en cuenta que el objetivo fundamental debe ser la

ampliacion o profundizacion de conocimientos.

LISTADO DE REFERENCIA NACIONAL
Se propone a los EIR para completar su formacién y competencias la
rotacidon externa en unidades que se encuentran en estos hospitales:
- Hospital Virgen del Rocio (Sevilla)
- Hospital Nifio Jesus (Madrid)
- Hospital Gregorio Marafién (Madrid)
- Hospital Reina Sofia (Cérdoba)
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4.4  COMPETENCIAS ESPECIFICAS POR ROTACION
(CONOCIMIENTO-TECNICAS, HABILIDADES Y ACTITUD)

ATENCION PRIMARIA

Competencias especificas
El residente al finalizar la rotacién por Atencion Primaria sera capaz de:

- Valorar de forma integral y contextualizada al recién nacido, nifio,
adolescente y familia detectando cualquier anomalia y posibles déficits en sus
necesidades, elaborando juicios clinicos profesionales, planificando las
intervenciones y resolviendo de forma auténoma los problemas identificados
y/o derivando a otro profesional.

- Gestionar los cuidados de enfermeria orientados a la satisfaccion
de las necesidades, derivadas de los problemas de salud del recién nacido,
nifio, o adolescente, y a la prevencion de complicaciones, garantizando una
practica segura y de calidad.

- Prestar cuidados integrales al recién nacido, nifio, adolescente y
familia desde una perspectiva ética y legal, con respeto, tolerancia, sin
enjuiciamientos, con sensibilidad a la diversidad cultural, garantizando el
derecho a la intimidad, la confidencialidad, la informacion, la participacion, la
autonomia y el consentimiento informado en la toma de decisiones.

- Realizar educacion para la salud en el nifio, adolescente, familia y
comunidad, identificando las necesidades de aprendizaje, disefiando,
planificando y llevando a cabo intervenciones para promover, fomentar y
mantener estilos de vida saludables, prevenir los riesgos y lograr el mayor nivel
de autocuidado posible o de cuidados a otros, en los diversos ambitos de

actuacion en calidad de asesor-experto.
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- Detectar y actuar en situaciones de sospecha de abuso sexual o
maltrato infantil siguiendo los protocolos de actuacion establecidos para

asegurar el bienestar del recién nacido, nifio o adolescentes.
Contenidos teoricos

- Conocera y llevara a cabo los programas de salud en el recién nacido,
nifio y adolescentes de cada comunidad con eficacia y eficiencia.

- Conoceray promovera estilos de vida saludables en el nifio, adolescente
y familia, fomentado el autocuidado y la autoestima, implementando programas
de educacion para la salud, coordinando actividades formativas y actuando
juntamente con las personas e instituciones implicadas.

- Conocera los factores individuales, familiares, econémicos, culturales y
ambientales, que pueden influir en la adquisicion o mantenimiento de habitos
saludables y planificar acciones adaptadas que permitan un nivel 6ptimo de
salud.

- Detectara las situaciones de desproteccion o maltrato infantil y carencias
afectivas, garantizando los derechos de los nifios en defensa de su integridad y
dignidad, educando a los padres, nifios y a la poblacién, trabajando en equipo
con otros profesionales e instituciones para asegurar la proteccion del menor

con el fin de detectarlas y abordarlas.

Habilidades y actitudes

- Realizara una valoracion integral al nifilo, adolescente y/o familia,
analizar e interpretar los datos recogidos, identificando precozmente las
desviaciones de la normalidad en el crecimiento y desarrollo, los factores de
riesgo para la salud y planificando los cuidados adaptados a cada situacién
especifica, de acuerdo con los estandares de calidad establecidos y evaluando

los resultados.
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- ldentificara a la familia con posibles dificultades para el desempefio del
rol parental y pondra en marcha estrategias para prevenir problemas.

- Haré participes a los padres/tutores y al nifio/adolescente en el cuidado
de su salud, educando para la autonomia, manteniendo una comunicacion
efectiva que posibilite iniciar, mantener y concluir una relacion profesional con
resultados de calidad

- Realizara, de forma autbnoma todas y cada una de las exploraciones de
cribaje (exploracion de vision, audicion, somatometria, desarrollo psicomotor,
estadio segun test de Tanner, introduccion de alimentos, ...) siendo el
profesional de referencia del programa de actividades preventivas del recién
nacido, nifio y adolescente.

- Planificar4d y realizard el seguimiento de los programas de salud
individuales y grupales (Atencién domiciliaria al recién nacido, Salud escolar,
Grupos de Lactancia Materna, Masaje infantil, Prevencion de accidentes, Golpe
de calor, Vacunaciones ordinarias y extraordinarias, etc.), dirigidos al recién
nacido, nifio y adolescente, protocolizados en cada centro.

- Realizara screening neonatal de enfermedades endocrino y metabdlicas.

- Promocionara como experta la lactancia materna. Asesorara y apoyara
en el inicio y en el mantenimiento, explicard la técnica y actuara ante las
dificultades.

- Enseflard a la madre las técnicas de extraccidn, conservacion y
congelacion de la leche materna.

- Instruira sobre la preparacién y administracion de férmulas adaptadas y
la introduccién de la alimentacion complementaria, advertir de los riesgos
asociados a los errores en la técnica y verificara su correcta realizacion.

- Ejecutara las técnicas de apoyo al diagnostico, asi como el tratamiento o
derivacion ante los procesos patologicos agudos, siguiendo los algoritmos
definidos ante las patologias ya protocolizadas para su atencién por la

enfermera.
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- Llevard a cabo, de manera cooperativa o autbnoma, el disefio y
realizacion de programas educativos en materia de salud en escuelas infantiles
y otros centros educativos, (alimentacion saludable, estilos de vida, promocion
de la autoestima, deteccion de maltrato, acoso escolar, prevencion del abuso
de substancias nocivas para la salud, informacién y deteccién de los trastornos
del comportamiento alimentario, etc.).

- Realizara educaciéon sanitaria a los nifilos y adolescentes sobre las
dimensiones fisicas y psicosociales del desarrollo sexual e identidad de género,
detectard dificultades y problemas de adaptacion, e intervendra de manera
autébnoma y/o derivara a otros profesionales.

- Fomentar conductas responsables en los nifios, adolescente y familia
para prevenir riesgos asociados a los accidentes infantiles, trastornos de la
alimentacion, embarazos, enfermedades de transmision sexual, drogadiccion y
enfermedades emergentes para este grupo poblacional.

- Asesorard y apoyara a la familia ante conductas y/o situaciones de
riesgo en el nifio y adolescente proporcionandoles pautas de actuacién que
faciliten un afrontamiento eficaz.

- Realizara la acogida del RN en el Centro de Salud.

- Impartira consejos antitabaco a los padres para la prevencion del
fumador pasivo.

- Impartira de consejo sobre lactancia materna. Inicio, técnica de
administracion y dificultades, asi como su extraccion, conservacion vy
congelacion.

- Educara los padres sobre la correcta preparacion y administracion de
férmulas adaptadas y de la alimentacion complementaria.

- Educara los padres en las técnicas de masaje infantil.

- Asesorard a los padres sobre las técnicas de estimulacion precoz

infantil.
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- Asesorara a los padres sobre la importancia del juego en las diferentes
etapas de desarrollo, como actividad ludica y terapéutica.

- Asesorarda al nifio, adolescente y familia sobre la alimentacion
equilibrada.

- Asesorard y fijar4 pautas para que los padres puedan colaborar en los
cuidados que sean necesarios para detectar las alteraciones que pueden
afectar a los nifios y nifias desde su nacimiento hasta la adolescencia.

- Educaré sobre prevencion de accidentes.

- Promovera en los nifios y adolescentes hébitos de vida saludables
mediante el fomento de: el autocuidado, la autoestima, la alimentacion y
actividad fisica equilibrada, la seguridad vial, las relaciones sociales.

- Fomentara en la adolescencia conductas responsables asociadas a la
prevencion de trastornos alimentarios, consumo de drogas, salud afectivo-
sexual, conflictos y violencia.

- Llevara a cabo las distintas aplicaciones del calendario vacunal segun la
situacién especifica de cada nifio, adoptando las pautas necesarias para su
correccion y cumplimiento.

- Detectara signos y sintomas de las alteraciones mas frecuentes en los
adolescentes, asi como de los problemas mas habituales en el desarrollo
bioldgico, psicoafectivo y social.

- Detectara y adoptara medidas vinculadas a situaciones de sospecha de
abuso sexual o maltrato infantil, siguiendo los protocolos de actuaciéon
establecidos para una maxima efectividad.

- Desarrollara la gestion de cuidados de enfermeria al nifio con un

proceso croénico.

Actividades Desarrolladas
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- Llevarad a cabo la atencion al nifio y al adolescente a través de los
programas especificos y realizara las valoraciones individuales a nifios sanos y
enfermos que se llevan a cabo en el centro de salud distinguiendo los cuidados
de enfermeria pediatrica que requieran una aplicacién inmediata de los que
exigen una planificacion y gestion en el tiempo, en un contexto de educacion a
los padres y adolescentes que favorezca el autocuidado.

- Realizara visitas domiciliarias al RN para su valoracion inicial, asi como
para realizar el analisis de su situacion en el ambito familiar.

- Utilizara los protocolos y guias clinicas vigentes a fin de cribar la
patologia y saber valorar su efectividad y repercusion en la prestacion de los
cuidados.

- Realizara intervenciones grupales planificadas relacionadas con
conductas de riesgo de los adolescentes: trastornos afectivo sexuales,
trastornos de la conducta alimentaria, o los vinculados al consumo de drogas,
asi como actividades relacionadas con la prevencibn del embarazo,
enfermedades de transmision sexual, maltrato, violencia, etc

- Colaborar4d en el disefio, desarrollo y ejecucion de programas de
intervencioén relacionados con la salud infantil y de la adolescencia

- Utilizara los dispositivos de ayuda disponibles, ante la sospecha de
conductas de riesgo, malos tratos y abusos sexuales (en centros de acogida,
de proteccidén de menores, en centros escolares, etc.).

- Participara activamente en las sesiones clinicas y en las reuniones de
trabajo del Centro de Salud realizando presentaciones orales sobre temas
relevantes propuestos por el tutor que impliquen busqueda y seleccion de

informacion, manejo de bases de datos, lectura critica de textos, etc.
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PEDIATRIA 'Y AREAS ESPECIFICAS

Competencias especificas

El residente al finalizar la rotacion por las Unidades de y areas especificas

sera capaz de:

- Valorar de forma integral y contextualizada al nifio, adolescente y familia
detectando cualquier anomalia y posibles déficits en sus necesidades,
elaborando juicios clinicos profesionales, planificando las intervenciones y
resolviendo de forma auténoma los problemas identificados y/o derivando a
otro profesional.

- Gestionar los cuidados de enfermeria orientados a la satisfaccion de las
necesidades, derivadas de los problemas de salud del nifio o adolescente y a la
prevencion de complicaciones, garantizando una practica segura y de calidad.

- Prestar cuidados integrales al niflo o adolescente y familia desde una
perspectiva ética y legal, con respeto, tolerancia, sin enjuiciamientos, con
sensibilidad a la diversidad cultural, garantizando el derecho a la intimidad, la
confidencialidad, la informacion, la participacion, la autonomia y el
consentimiento informado en la toma de decisiones.

- Valorar la repercusion de la hospitalizacibn y de los procesos de
enfermedad que implican una pérdida o un cambio de vida del recién nacido,
nifio, adolescente y familia, estableciendo una relacion terapéutica que facilite
su adaptacion a la unidad, un afrontamiento adecuado y favorezca la
implicacién progresiva en los cuidados.

- Valorar y prestar cuidados integrales al nifio y adolescente con un
proceso quirdrgico para ayudar en el 6ptimo restablecimiento de la salud e
identificar, intervenir y/o derivar ante las posibles complicaciones.

- Realizar con habilidad, eficacia y eficiencia los diferentes

procedimientos, pruebas diagnosticas y tratamientos derivados de los
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diferentes problemas de salud en el nifio y adolescente, teniendo en cuenta los
distintos niveles de cuidados y asegurando una practica profesional basada en
los principios éticos, legales y de seguridad clinica.

- Aplicar la prescripcion enfermera vinculada a los cuidados de enfermeria
pediatrica, evaluando los beneficios esperados y los riesgos asociados y/o
efectos derivados de su administraciéon y consumo.

- Valorar al nifio y adolescente con un proceso crénico, y/o con
discapacidad, a su familia y su entorno social, identificando su grado de
dependencia, los cuidados que requiere, los recursos y apoyos sociales
disponibles, asi como, los servicios de salud necesarios para cubrir sus
necesidades. Resolver los problemas identificados de manera autonoma y/o
con el equipo de salud y en caso necesario derivando a otro profesional,
asegurando una actuacién compartida y coordinada entre atencion primaria y el
hospital.

- Aplicar diferentes estrategias de educacion para la salud al nifio o
adolescente con un proceso cronico y/o con discapacidad, de manera
auténoma, teniendo en cuenta el entorno, para promover y/o mantener la
autonomia del nifio/adolescente y familia.

- Gestionar cuidados de enfermeria al nifio con un proceso oncoldgico de
forma auténoma, que permitan una adecuada adaptacién, vivencia y
afrontamiento de la enfermedad, del largo proceso evolutivo de la misma, la
terapia intensiva y especifica que requiere, sus efectos secundarios y la
repercusion psico-emocional y social que supone para el nifio, adolescente y su
familia.

- Valorar las necesidades que presentan el nifio con enfermedad mental y
su familia, planificar y realizar las intervenciones adecuadas a las distintas
situaciones de forma auténoma o con otros profesionales ya sea durante la
hospitalizacion o de forma continuada en los controles de salud de atencién

primaria.
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- Planificar los cuidados al alta hospitalaria de forma conjunta con el
nifio/adolescente y su familia. Elaborar el informe de continuidad de cuidados y
garantizar una asistencia profesional adecuada en el domicilio, coordinando, la
atencién necesaria con los profesionales de los diferentes niveles: atencion

primaria, especializada, servicios sociales, dispositivos de acogida o adopcion.
Contenidos tedéricos

- Conoceray aplicara adecuadamente el protocolo de acogida al nifio y su
familia en la unidad de hospitalizacion.

- Conocera y proporcionara al nifio y su familia los cuidados de enfermeria
especificos y complejos con destreza y responsabilidad garantizando una
practica ética y segura

- Conocera y demostrara habilidad en la realizacion de las diferentes
intervenciones enfermeras en los procesos mas habituales en la unidad.

- Trabajara de manera cooperativa y coordinada con el equipo
interdisciplinar en la atencion al nifio y su familia asumiendo los cuidados y la
prevencion de complicaciones.

- Consultara las diferentes fuentes para buscar informacion y participar en
las sesiones clinicas de la unidad, asistiendo a las actividades de formacion
como discente o docente con la preparacién y exposicion de un trabajo de
interés para el equipo, asi como participar en la formacion de otros miembros
del equipo.

- Conocera e identificara los signos de alarma y actuara de manera
auténoma o en equipo con rapidez, anticipacion y profesionalidad demostrando
habilidad en la toma de decisiones en situaciones de compromiso/urgencia vital
en el nifio.

- Conocera e identificara precozmente las complicaciones derivadas de la

hospitalizacion (ulceras por presion, alteraciones de la movilidad, infecciones
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nosocomiales, etc.), planificara y llevara a cabo intervenciones de manera
auténoma que eviten o disminuyan las complicaciones.

- Conocera la documentacion clinica del nifio, existente en la unidad,
cumplimentando correctamente los registros correspondientes.

- Conocera y manejara de forma adecuada los programas informaticos.

- Conocera y aplicara los protocolos y normas de la unidad de
hospitalizacion.

- Conocera el adecuado manejo del nifio con criterios de ingreso en la
unidad de hospitalizacion.

- Conocera las indicaciones y causas mas frecuentes de ingreso en la
unidad.

- Conocera las técnicas de reanimacion cardiopulmonar bésica y

avanzada teniendo en cuenta las diferencias especificas a cada edad.
Habilidades y actitudes

- Realizar la acogida, valoracién inicial (y posteriores si procede) y
seguimiento de los nifios ingresados en las diferentes unidades con procesos
de salud agudos o crénicos hasta el alta hospitalaria.

- Planificar y proporcionar los Cuidados necesarios para la satisfaccion de
las necesidades de salud de nuestros usuarios y su familia, garantizando su
participacion y el respeto de su autonomia y dignidad humana, asi como el
derecho a la intimidad y confidencialidad

- Valorar las repercusiones del cambio en el estado de salud del nifio y
planificar las intervenciones adecuadas para minimizar sus efectos.

- Fomentar la participacion del nifio, adolescente y familia en los cuidados,
apoyar en la adaptacion a la hospitalizacion y facilitar actividades recreativas y

de continuidad de su escolarizacion.
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- Conocer la documentacion clinica existente en la unidad,
cumplimentando correctamente los registros correspondientes y manejar
adecuadamente las aplicaciones informaticas (Azahar, cocina)

- Demostrar habilidad en la realizacion de las técnicas y procedimientos
de enfermeria mas habituales: sondaje nasogastrico, canalizacion periférica,
puncion venosa, sellado de catéter, transfusibn sanguinea, obtencion de
muestras, control de drenajes, curas de heridas, etc, participando con el equipo
de enfermeria o con el equipo multidisciplinar en su elaboracion y actualizacion
segun la evidencia cientifica mas reciente.

- Conocer e incorporar los criterios de calidad y seguridad clinica en la
realizacion de las técnicas y procedimientos.

- Participar de manera cooperativa con el equipo de la unidad y supervisar
que todas las intervenciones terapéuticas consigan el objetivo de aumentar el
bienestar del nifio, adolescente y familia.

- Dar informacién sobre los cuidados de enfermeria realizados y
responder a las preguntas del nifio, adolescente y familia con respeto,
honestidad y un lenguaje adecuado al contexto.

- Conocer y utilizar las estrategias para disminuir el estrés del nifio y su
familia durante los procedimientos diagndsticos y terapéuticos.

- Manejar de forma eficiente la ventilacion no invasiva.

- Preparar al nifio y adolescente en las mejores condiciones posibles para
enfrentarse a una intervencién quirdrgica, asi como evitar las posibles
complicaciones.

- Realizar la acogida, valoracién, seguimiento, deteccion de signos y
sintomas de posibles complicaciones y evaluacién tras el proceso quirdrgico,
actuando de forma autonoma o derivando a otro profesional.

- Demostrar sensibilidad y habilidad en la valoracion del dolor en el nifio,
utilizando las diferentes escalas segun su edad, teniendo en cuenta las

indicaciones farmacoldgicas pautadas para conseguir la disminucion o
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eliminacion de este y/o utilizando terapias complementarias (distraccion,
relajacion, musicoterapia, aromaterapia, etc.), para aumentar el grado de
bienestar.

- ldentificar de manera autonoma las variaciones en el cuidado de los
nifios y adolescentes con una enfermedad crénica segun la edad, el contexto,
la situacion familiar, la dependencia, autonomia, etc., para adaptar sus
intervenciones como enfermera especialista a las diferentes situaciones.

- Valorar la repercusion de la enfermedad cronica en el crecimiento y
desarrollo del nifio, asi como las repercusiones en la familia.

- Usar e indicar los productos sanitarios del ambito de los cuidados
enfermeros en pediatria, segun las necesidades de los pacientes.

- Manejar con habilidad y seguridad los medios tecnolégicos de la unidad:
bombas de infusibn, bombas de alimentacién, pulsioximetria, tensiometro,
desfibrilador, carro de parada, superficies especiales de manejo de presion,
etc, asegurando su adecuado funcionamiento.

- ldentificar los signos de alarma, y actuar de manera autbnoma o en
equipo con rapidez, anticipacion y profesionalidad demostrando habilidad en la
toma de decisiones en situaciones de compromiso/ urgencia vital en el nifio.

- ldentificar precozmente las complicaciones derivadas de la
hospitalizacion (infecciones nosocomiales, Ulceras por presion, alteraciones de
la movilidad, etc.), y planificar y llevar a cabo intervenciones de manera
autonoma que eviten o disminuyan esas complicaciones.

- Realizar con seguridad la reanimacion cardiopulmonar basica teniendo
en cuenta las diferencias especificas a cada edad y ensefarla a otros
profesionales y/o personal en formacion.

- Conocer y demostrar habilidad en el manejo seguro de los farmacos:
conservacion,  preparacion, administracion, interaccion con  otros

medicamentos, dosis, efectos secundarios, normativas, etc.
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- Conocer y tener en cuenta los factores que condicionan el empleo de
farmacos en las diferentes unidades pediatricas, asi como los beneficios y
efectos adversos derivados del uso de medicamentos.

- Utilizar los farmacos pautados y las terapias complementarias para
disminuir el dolor y el estrés del nifio o adolescente.

- Realizar las actividades propias de la farmacovigilancia en el d@mbito
pediatrico.

- Valorar las necesidades de los padres con relacion a la educacién sobre
los cuidados a realizar en el domicilio y planificar juntamente con ellos el alta
hospitalaria, manteniendo contacto con el centro de atencion primaria de
referencia para coordinar los cuidados, hacer educacion sanitaria y promover
conductas generadoras de salud.

- Favorecer y apoyar la integracion y adaptacion del nifio y adolescente,
con un proceso crénico y/o discapacidad, en los diferentes ambitos: familia,
colegio, grupo de amigos, etc.

- Planificar cuidados de manera autbnoma y/o con otros profesionales
para prevenir las complicaciones derivadas de un proceso crénico con el fin de
mantener y promover un nivel 6ptimo de salud en el nifio.

- Apoyar al niflo, adolescente y familia ante el diagnéstico de una
enfermedad oncolégica para que la adaptacion al proceso se realice de una
manera adecuada.

- Demostrar habilidades adecuadas a las distintas situaciones de cambio
0 crisis en gue se encuentre el nifio y adolescente con problemas de salud
mental y familia, actuando como agente de cambio para crear condiciones que
favorezcan la salud mental, colaborando o derivando a otros profesionales en
caso necesario.

- Intervenir de manera autbnoma con el nifio, adolescente y familia para

mantener la conexion con la realidad, proporcionando mecanismos de defensa
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contra el temor y la ansiedad, ante una enfermedad grave o un proceso
cronico.

- Informar a los padres y/o cuidadores principales asegurandose de que
cuentan con las redes de apoyo de las diferentes instituciones ante una
enfermedad grave o un proceso cronico.

- Planificar los cuidados necesarios para el domicilio con la participacion
del nifio, adolescente y familia y realizar el informe de alta de enfermeria.

- Enseifiar al nifio, adolescente y a la familia, antes del alta, el manejo de
los dispositivos necesarios para el cuidado domiciliario (ventilacion mecanica,
bombas de alimentacion...), los cuidados derivados (cuidados de Ia
traqueotomia, gastrostomia, catéteres...) y la deteccion de los signos o
sintomas de infeccion.

- Planificar y llevar a cabo los cuidados de enfermeria teniendo en cuenta
la situacion del nifio o adolescente con una enfermedad terminal.

- Ayudar al nifio o0 adolescente a reducir sus molestias fisicas y a afrontar
la muerte con dignidad, asegurandose que él y su familia reciben la ayuda que
quieren y necesitan.

- Comprender las fases por las que puede pasar el nifilo, adolescente y
familia durante el periodo terminal de la enfermedad, apoyando en cada una de
ellas.

- Llevar a cabo actividades, junto al resto del equipo, para ayudar a «bien
morir»: respetar y ayudar a la familia ante los problemas emocionales, sociales,
ambientales, etc., controlar los sintomas, preparar para la muerte y realizar
seguimiento posterior del duelo.

- Participar en las sesiones clinicas de la unidad, asistir a las actividades
de formacion como discente o docente con la preparacion y exposicion de un
trabajo de interés para el equipo, asi como participar en la formacién de otros

miembros del equipo.
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- Utilizar adecuadamente los diferentes canales de comunicacion para el
intercambio de informacion dentro del equipo y con otros profesionales,
unidades, otros centros, etc.

- Preparar correctamente el traslado del nifio o adolescente a otras
unidades u otros centros para la realizacion de diferentes pruebas o

tratamientos.
Actividades Desarrolladas

- Asistencia Cinica: Atencion inicial y preferente al ingreso, comentar con
el responsable de la supervision los aspectos mas relevantes de la historia
clinica del paciente

- El EIR Realizara la valoracion integral de las necesidades de todos los
pacientes ingresados en la unidad de hospitalizacion, planificando los cuidados
especificos del nifio con problemas de salud.

- Realizara el seguimiento de los pacientes junto con la enfermera
referente y evaluara los resultados de la planificacion de cuidados.

- Realizara la continuidad de cuidados mediante el informe de enfermeria.

- Garantizara la seguridad del paciente mediante la aplicacion de los

procedimientos de revision y funcionamiento del equipo técnico.
AREA NEONATAL
Competencias especificas

El residente al finalizar la rotacion por el area de Neonatologia sera capaz
de:

- Valorar de forma integral y contextualizada al recién nacido, y familia
detectando cualquier anomalia y posibles déficits en sus necesidades,

elaborando juicios clinicos profesionales, planificando las intervenciones y
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resolviendo de forma autonoma los problemas identificados y/o derivando a
otro profesional.

- Gestionar los cuidados de enfermeria orientados a la satisfaccion de las
necesidades, derivadas de los problemas de salud del recién nacido y a la
prevencion de complicaciones, garantizando una préactica segura y de calidad.

- Prestar cuidados integrales al recién nacido, y familia desde una
perspectiva ética y legal, con respeto, tolerancia, sin enjuiciamientos, con
sensibilidad a la diversidad cultural, garantizando el derecho a la intimidad, la
confidencialidad, la informacion, la participacion, la autonomia y el
consentimiento informado en la toma de decisiones.

- Valorar la repercusion de la hospitalizacion y de los procesos de
enfermedad que implican una pérdida o un cambio de vida del recién nacido, y
familia, estableciendo una relacion terapéutica que facilite su adaptacion a la
unidad, un afrontamiento adecuado y favorezca la implicacion progresiva en los
cuidados.

- Realizar con habilidad, eficacia y eficiencia los diferentes
procedimientos, pruebas diagndsticas y tratamientos derivados de los
diferentes problemas de salud en el recién nacido, teniendo en cuenta los
distintos niveles de cuidados y asegurando una practica profesional basada en
los principios éticos, legales y de seguridad clinica.

- Planificar los cuidados al alta hospitalaria con los padres/tutores del

recién nacido.
Contenidos tedricos

- Conocera y aplicara adecuadamente el protocolo de acogida al recién
nacido y familia en la unidad de neonatologia.
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- Conocera y proporcionara al recién nacido en situacion critica los
cuidados de enfermeria especificos y complejos con destreza y responsabilidad
garantizando una practica ética y segura

- Conocera y demostrara habilidad en la realizacion de las diferentes
intervenciones enfermeras en los procesos mas habituales en neonatologia.

- Trabajara de manera cooperativa y coordinada con el equipo
interdisciplinar en la atencion al recién nacido (preternimo, a termino)
asumiendo los cuidados y la prevencién de complicaciones.

- Consultara las diferentes fuentes para buscar informacién y participar en
las sesiones clinicas de la unidad, asistiendo a las actividades de formacion
como discente o docente con la preparacién y exposicion de un trabajo de
interés para el equipo, asi como participar en la formacion de otros miembros
del equipo.

- Conocera e identificara los signos de alarma y actuara de manera
auténoma o en equipo con rapidez, anticipacion y profesionalidad demostrando
habilidad en la toma de decisiones en situaciones de compromiso/urgencia vital
en el recién nacido.

- Conocera e identificar4 precozmente las complicaciones derivadas de la
hospitalizacion (ulceras por presion, alteraciones de la movilidad, infecciones
nosocomiales, etc.), planificara y llevara a cabo intervenciones de manera
auténoma que eviten o disminuyan las complicaciones.

- Conocera la documentacion clinica del recién nacido, existente en la
unidad, cumplimentando correctamente los registros correspondientes.

- Conocera y manejara de forma adecuada los programas informéaticos.

- Conoceray aplicara los protocolos y normas de neonatos.

- Conocera el adecuado manejo del recién nacido (pretérmino y atérmino)
con criterios de ingreso en neonatos.

- Conocera las indicaciones y causas mas frecuentes de ingreso en

neonatos.
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- Conocera las técnicas de reanimacion cardiopulmonar basica y

avanzada teniendo en cuenta las diferencias especificas a cada edad.
Habilidades y actitudes

- Realizara y colaborara con seguridad en la reanimacion cardiopulmonar
basica y avanzada teniendo en cuenta las diferencias especificas a cada edad
y ensefiara a otros profesionales y/o personal en formacion.

- Preparara y administrara los tratamientos farmacol6gicos con rigor,
teniendo en cuenta los principios de seguridad clinica.

- Trasmitira la informacion y prestara la ayuda necesaria, para favorecer la
vivencia de la nueva situacion, la adaptacion de la familia a la unidad, y la
implicacién en los cuidados del recién nacido.

- Apoyarad y acompafara a los familiares en situaciones de agravamiento
y/o muerte del recién nacido, nifio o adolescente critico, utilizando estrategias
especificas.

- Realizara el procedimiento y cuidados de enfermeria: canalizacién de
vias venosas centrales (insercion a través de la via umbilical o periférica), y
periféricas, vias intradseas, arteriales, alimentacion enteral y parenteral,
medicién del gasto cardiaco.

- Demostrara habilidad y seguridad en el manejo, preparacion y cuidados
de enfermeria del drenaje toracico, puncién lumbar y reservorio subcutaneo.

- Manejara y controlara la ventilacion no invasiva.

- Manejara con habilidad y seguridad los medios tecnolégicos de la
unidad: respiradores, monitores, bombas de infusion, bombas de alimentacion,
desfibriladores, carro de parada, oxido nitrico, CIPAP nasal, BIPAP, hemofiltro,
cunas térmicas, incubadoras, mantas térmicas, aparato de ECG, sistemas de

drenaje (pericéardico, craneal), capnégrafos, PICCO, etc.

80




A smssemanca | GUIA O ITINERARIO EORMATIVO
Anexo 7.
DE RESIDENTES
AGS Jerez, Costa Noroeste y Sierra de
. . FECHA
EDICION: 2 Cadiz ELABORACION:
10/9/2021

- Manejara y controlara el adecuado funcionamiento del material y medios
técnicos existentes en la unidad.

- Preparara correctamente el traslado del recién nacido, nifio a otras
unidades u otros centros para la realizacion de diferentes pruebas o
tratamientos.

- Demostrara habilidad para valorar el dolor en el recién nacido utilizando
las diferentes escalas y estado de sedacion.

- Utilizara los farmacos pautados y las terapias complementarias para
disminuir el dolor y el stress del recién nacido.

- Pondra en marcha medidas de proteccidén del impacto medioambiental
en neonatos, teniendo en cuenta: la luz, el ruido, la manipulacion, temperatura,
etc.

- Promovera la participacion de los padres, implicandoles progresivamente
en los cuidados del recién nacido, ensefiandoles a diferenciar signos y
sintomas de alarma, fomentando el vinculo afectivo, la estimulacién del nifio y
la realizacion de los cuidados bajo la supervisién del enfermero especialista.

- Planificara con los padres y el nifio o adolescente los cuidados al alta de
neonatologia a otra unidad hospitalaria 0 a su domicilio y cumplimentara el
informe de continuidad de cuidados para garantizar una atenciéon adecuada a la
situacion.

- Presentara casos clinicos de pacientes atendidos, en sesiones con el
equipo de la unidad.

- Planificara y llevara a cabo los cuidados de enfermeria teniendo en
cuenta la situacion de muerte inminente, ayudando a reducir las molestias
fisicas del paciente y apoyar al nifio y a la familia proporcionando estrategias
de afrontamiento.

- Llevara a cabo actividades junto al resto del equipo para ayudar a “bien

morir”: respetar y ayudar a la familia ante los problemas emocionales, sociales,
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ambientales, etc. controlara los sintomas, preparara para la muerte y el
seguimiento posterior del duelo.

- Realizara y/o colaborara en los procedimientos diagnésticos y de apoyo
respiratorio: monitorizacion respiratoria, permeabilizacion de la via aérea,
ventilacion mecénica invasiva/no invasiva, ventilacibn manual, aspiracion
endo/nasotraqueal, aerosolterapia, oxigenoterapia, etc.

- Realizara y/o colaborara en los procedimientos diagnésticos y de apoyo
hemodindmico: RCP neonatal monitorizacion de la presion arterial/venosa
invasiva, monitorizacion de frecuencia cardiaca, tension arterial (T.A),

saturacion de oxigeno, gasometrias, dialisis peritoneal. etc.
Actividades Desarrolladas

Asistencia Cinica: Atencion inicial y preferente al ingreso, comentar con el
responsable de la supervision los aspectos mas relevantes de la historia clinica

del paciente.

El EIR Realizara la valoraciéon integral de las necesidades de todos los
pacientes ingresados en la unidad neonatal, planificando los cuidados

especificos del recién nacido con graves problemas de salud.

Realizara el seguimiento de los pacientes junto con la enfermera referente y

evaluara los resultados de la planificacion de cuidados.
Realizara la continuidad de cuidados mediante el informe de enfermeria.

Garantizara la seguridad del paciente mediante la aplicacion de los

procedimientos de revision y funcionamiento del equipo técnico.

AREA DE URGENCIAS, CUIDADOS INTENSIVOS NEONATALES (UCIN),
CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRICOS (UCIP)
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Competencias especificas

El residente al finalizar la rotacion por el &rea de urgencias, UCIN y UCIP

sera capaz de:

- Realizar y/o colaborar en los procedimientos de cirugia menor mas
habituales en el &mbito pediatrico y los cuidados relacionados de forma efectiva
y segura.

- Gestionar los cuidados de enfermeria orientados a la satisfaccion de las
necesidades del recién nacido, nifio, adolescente y familia y a las
complicaciones derivadas de un problema de UCIN) y Cuidados Intensivos
Pediatricos (UCIP) teniendo en cuenta los estandares de calidad y seguridad
clinica.

- Demostrar capacidad de anticipacion y actuacién ante situaciones que
puedan poner en riesgo la vida del recién nacido, nifio y adolescente en estado
critico, en un entorno complejo con tecnologia diagnostica y terapéutica en
constante actualizacion.

- Proporcionar el apoyo emocional necesario, ante el impacto producido
por la gravedad de la enfermedad, el ingreso en Urgencias, UCIN o UCIP, para
disminuir el estrés emocional, facilitar el afrontamiento eficaz de la situacion y
favorecer la adaptacion a la unidad o la vivencia del duelo.

- Trabajar en el equipo multidisciplinar tomando decisiones, actuando en
situaciones de urgencia vital del recién nacido, nifio o adolescente y asumiendo
la responsabilidad correspondiente.

- Planificar los cuidados al alta intra o extrahospitalaria. Elaborar el
informe de continuidad de cuidados y garantizar una asistencia profesional
adecuada en el domicilio, coordinando, la atencion necesaria con los
profesionales de los diferentes niveles: atencion primaria, especializada,

servicios sociales, dispositivos de acogida o adopcion.
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Conocimientos tedricos
Area de Urgencias

- Conocera y aplicara adecuadamente el protocolo de acogida al recién
nacido, nifio o adolescente y familia en las Urgencias de Pediatria.

- Conocera y proporcionara al recién nacido, nifio o adolescente los
cuidados de enfermeria especificos y complejos, con destreza vy
responsabilidad garantizando una practica ética y segura.

- TrabajarA de manera cooperativa y coordinada con el equipo
multidisciplinar en la atencion del recién nacido, nifio o adolescente, asumiendo
los cuidados y la prevencién de complicaciones.

- Conocera y demostrara habilidad en la realizacion de las diferentes
intervenciones enfermeras en los procesos mas habituales en la Unidad de
Urgencias Pediatricas.

- Conoceray aplicara los Protocolos y Normas de la unidad.

- Conocera el adecuado manejo del nifio o adolescente politraumatizado a
su llegada a la Unidad de Urgencias Pediatricas.

- Conocera la documentacion clinica de recién nacido, nifio o adolescente
existente en la wunidad, cumplimentando correctamente los registros
correspondientes.

- Conocera los programas informaticos de uso mas frecuente en la
unidad.

- Conocera e identificara precozmente las complicaciones derivadas de la
hospitalizacion (Ulceras por presion, alteraciones de la movilidad, infecciones
nosocomiales, etc .)y planificara y llevara a cabo intervenciones de manera
auténoma que eviten o disminuyan dichas complicaciones.

- Consultara las diferentes fuentes para buscar informacién y participar en

las Sesiones Clinicas de la unidad, asistir a las actividades de formacién como
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discente o docente con la preparacion y exposicion de un trabajo de interés
para el equipo, asi como participar en la formacion de otros miembros del
equipo.

- Conocera las técnicas de reanimacion cardiopulmonar basica y

avanzada teniendo en cuenta las diferencias especificas a cada edad.
Cuidados Intensivos Pediatricos

- Conocera y aplicard adecuadamente el protocolo de acogida al recién
nacido, niio o adolescente y familia en la Unidad de Cuidados Intensivos
Pediatricos (UCIP).

- Conocera y proporcionara al recién nacido, nifio o adolescente en
situacion critica, los cuidados de enfermeria especificos, y complejos con
destreza y responsabilidad garantizando una préctica ética y segura.

- Conocera y demostrara habilidad en la realizaciéon de las diferentes
intervenciones enfermeras en los procesos mas habituales en UCIP.

- TrabajarA de manera cooperativa y coordinada con el equipo
interdisciplinar en la atencion de recién nacido, nifio o adolescente critico,
asumiendo los cuidados y la prevencion de complicaciones.

- Consultaré las diferentes fuentes para buscar informacién y participar en
las sesiones clinicas de la unidad, asistir a las actividades de formacién como
discente o docente con la preparacion y exposicion de un trabajo de interés
para el equipo, asi como participar en la formacién de otros miembros del
equipo.

- Conocera e identificar4 los signos de alarma, y actuard de manera
auténoma o en equipo con rapidez, anticipacion y profesionalidad demostrando
habilidad en la toma de decisiones en situaciones de compromiso/urgencia vital

en el recién nacido, nifio o adolescente.
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- Conocera e identificara precozmente las complicaciones derivadas de la
hospitalizacion (Glceras por presion, alteraciones de la movilidad, infecciones
nosocomiales, etc.) y planificara y llevara a cabo intervenciones de manera
autonoma que eviten o disminuyan las complicaciones.

- Conocera la documentacion clinica, del recién nacido, nifio o
adolescente existente en la unidad, cumplimentando correctamente los
registros correspondientes

- Conocera y manejara de forma adecuada los programas informaticos.

- Conoceray aplicara los protocolos y normas de la UCIP.

- Conocera el adecuado manejo del nifio o adolescente politraumatizado
con criterios de ingreso en UCIP.

- Conocera las indicaciones y causas mas frecuentes de ingreso en UCIP.

- Conocera las técnicas de reanimacion cardiopulmonar bésica y

avanzada teniendo en cuenta las diferencias especificas a cada edad.
Cuidados Intensivos Neonatales

- Conocera y aplicard adecuadamente el protocolo de acogida al recién
nacido y familia en la unidad de cuidados intensivos neonatales (UCIN)

- Conocera y proporcionara al recién nacido en situacion critica los
cuidados de enfermeria especificos y complejos con destreza y responsabilidad
garantizando una practica ética y segura

- Conocera y demostrara habilidad en la realizacion de las diferentes
intervenciones enfermeras en los procesos mas habituales en Uci neonatal
(UCIN).

- Trabajara de manera cooperativa y coordinada con el equipo
interdisciplinar en la atencion al recién nacido (preternimo, atérmino)

asumiendo los cuidados y la prevencidon de complicaciones.

86




A smssemanca | GUIA O ITINERARIO EORMATIVO
Anexo 7.
DE RESIDENTES
AGS Jerez, Costa Noroeste y Sierra de
. . FECHA
EDICION: 2 Cadiz ELABORACION:
10/9/2021

- Consultara las diferentes fuentes para buscar informacion y participar en
las sesiones clinicas de la unidad, asistiendo a las actividades de formacion
como discente o docente con la preparacion y exposicion de un trabajo de
interés para el equipo, asi como participar en la formacion de otros miembros
del equipo.

- Conocera e identificara los signos de alarma y actuara de manera
auténoma o en equipo con rapidez, anticipacion y profesionalidad demostrando
habilidad en la toma de decisiones en situaciones de compromiso/urgencia vital
en el recién nacido.

- Conocera e identificar4 precozmente las complicaciones derivadas de la
hospitalizacion (ulceras por presion, alteraciones de la movilidad, infecciones
nosocomiales, etc.), planificara y llevard a cabo intervenciones de manera
auténoma que eviten o disminuyan las complicaciones.

- Conocera la documentacion clinica del recién nacido, existente en la
unidad (UCIP), cumplimentando correctamente los registros correspondientes.

- Conocera y manejara de forma adecuada los programas informaticos.

- Conoceray aplicara los protocolos y normas de UCIN.

- Conocera el adecuado manejo del recién nacido (pretérmino y atérmino)
con criterios de ingreso en UCIN.

- Conocera las indicaciones y causas mas frecuentes de ingreso en UCIN.

- Conocera las técnicas de reanimacién cardiopulmonar bésica y
avanzada teniendo en

- cuenta las diferencias especificas a cada edad.
Habilidades y actitudes
Area de Urgencias

- Realizara la valoracién y priorizacion de las diferentes situaciones:

Catalogaciéon de enfermos (Triaje de Enfermeria).
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- Colaborara con precision y rapidez en la recepcion, reanimacion (si es
necesaria), y estabilizacion del recién nacido, nifio o adolescente que llegue a
la Unidad de Urgencias, segun el protocolo de la unidad.

- Manejara adecuadamente y con eficacia al nifio politraumatizado:
movilizacion e inmovilizacion.

- Utilizara correctamente las vendas y escayolas en curas traumaticas.

- Realizarad la evacuacion de sustancias toxicas ingeridas mediante el
lavado gastrico.

- Identificara y valorard correctamente los tipos de lesion y suturard
adecuadamente con arreglo al lugar donde se encuentre.

- Realizara el ingreso y la planificacion de cuidados de pacientes
ingresados en Observacion de Urgencias Pediatricas.

- ldentificara, mediante la utilizacién de las diferentes escalas, el grado de
dolor en el nifio o adolescente.

- Manejara y cumplimentard correctamente la documentacion especifica
existente en la unidad de Urgencias Pediatricas.

- Presentara los casos clinicos de pacientes atendidos, especificando los
datos derivados de la valoracion, los problemas de autonomia, los diagnésticos
enfermeros, las intervenciones realizadas y los resultados obtenidos.

- Realizara adecuadamente la preparaciéon y el manejo del trasporte
intrahospitalario y extrahospitalario de recién nacido, nifio o adolescente.

- Realizara y/o colaborara en los procedimientos de cirugia menor mas
habituales en el ambito pediatrico y los cuidados relacionados, de forma
efectiva y segura.

- Demostrara capacidad de anticipacion y actuacion ante situaciones que
puedan poner en riesgo la vida del recién nacido, nifio o adolescente, en un
entorno con tecnologia diagndstica y terapéutica en constante actualizacion.

- Proporcionara el apoyo emocional necesario, ante el impacto producido

por la gravedad de la enfermedad y el ingreso en Urgencias, para disminuir el

88




A smssemanca | GUIA O ITINERARIO EORMATIVO
Anexo 7.
DE RESIDENTES
AGS Jerez, Costa Noroeste y Sierra de
. . FECHA
EDICION: 2 Cadiz ELABORACION:
10/9/2021

estrés emocional, facilitar el afrontamiento eficaz de la situacion y favorecer la

adaptacion a la unidad o a la vivencia del duelo.
Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos

- Realizara y colaborara con seguridad en la reanimacién cardiopulmonar
bésica y avanzada teniendo en cuenta las diferencias especificas a cada edad
y ensefiara a otros profesionales y/o personal en formacion.

- Preparard y administrara los tratamientos farmacol6gicos con rigor,
teniendo en cuenta los principios de seguridad clinica.

- Trasmitira la informacién y prestara la ayuda necesaria, para favorecer la
vivencia de la nueva situacion, la adaptacion de la familia a la unidad, y la
implicacién en los cuidados del recién nacido, nifio o adolescente criticamente
enfermo.

- Apoyard y acompafara a los familiares en situaciones de agravamiento
y/o muerte del recién nacido, nifio o adolescente critico, utilizando estrategias
especificas.

- Realizara el procedimiento y cuidados de enfermeria: canalizacion de
vias venosas centrales (insercion a través de la via umbilical o periférica), y
periféricas, vias intradseas, arteriales, alimentacion enteral y parenteral,
medicion del gasto cardiaco.

- Colaborara en la insercion de catéteres pleurales, de dialisis peritoneal,
de presion intracraneal, lavados gastricos, inmovilizacion de yesos y férulas en
las fracturas, etc. siguiendo los criterios de calidad y seguridad.

- Demostrara habilidad y seguridad en el manejo, preparaciéon y cuidados
de enfermeria del drenaje toracico, puncién lumbar y reservorio subcutaneo.

- Manejaray controlara la ventilaciéon no invasiva.

- Manejara con habilidad y seguridad los medios tecnologicos de la

unidad: respiradores, monitores, bombas de infusion, bombas de alimentacion,

89




A smssemanca | GUIA O ITINERARIO EORMATIVO
Anexo 7.
DE RESIDENTES
AGS Jerez, Costa Noroeste y Sierra de
. . FECHA
EDICION: 2 Cadiz ELABORACION:
10/9/2021

desfibriladores, carro de parada, 6xido nitrico, CIPAP nasal, BIPAP, hemofiltro,
cunas térmicas, incubadoras, superficies especiales de manejo de presion
(SEMP), mantas térmicas, aparato de ECG, sistemas de drenaje (pericardico,
craneal), capnografos, PICCO, etc.

- Manejara y controlara el adecuado funcionamiento del material y medios
técnicos existentes en la unidad, incluyendo especial revision del carro de
reanimacion.

- Preparara correctamente el traslado del recién nacido, nifio o
adolescente a otras unidades u otros centros para la realizacion de diferentes
pruebas o tratamientos.

- Demostrara habilidad para valorar el dolor en el recién nacido, nifio o
adolescente, utilizando las diferentes escalas segun edad y estado de
sedacion.

- Utilizara los farmacos pautados y las terapias complementarias para
disminuir el dolor y el stress del recién nacido, nifio o adolescente.

- Pondra en marcha medidas de proteccién del impacto medioambiental
en la UCIP, teniendo en cuenta: la luz, el ruido, la manipulacién, los olores, etc.

- Promovera la participacion de los padres, implicandoles progresivamente
en los cuidados del recién nacido, nifio o adolescente, ensefiandoles a
diferenciar signos y sintomas de alarma, fomentando el vinculo afectivo, la
estimulacién del nifio y la realizacion de los cuidados bajo la supervision del
enfermero especialista.

- Planificara con los padres y el nifio o adolescente los cuidados al alta de
la UCIP, a otra unidad hospitalaria o a su domicilio y cumplimentara el informe
de continuidad de cuidados para garantizar una atencion adecuada a la
situacion.

- Presentara casos clinicos de pacientes atendidos, en sesiones con el

equipo de la unidad.
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- Planificara y llevara a cabo los cuidados de enfermeria teniendo en
cuenta la situacion de muerte inminente, ayudando a reducir las molestias
fisicas del paciente y apoyar al nifio o adolescente y a la familia proporcionando
estrategias de afrontamiento.

- Realizara y/o colaborara en los procedimientos diagnosticos y de apoyo
respiratorio: monitorizacion respiratoria, permeabilizacion de la via aérea,
ventilacion mecanica invasiva/no invasiva, ventilacion manual, aspiracion
endo/nasotraqueal, aerosolterapia, oxigenoterapia, etc.

- Realizara y/o colaborara en los procedimientos diagnésticos y de apoyo
hemodindmico: RCP neonatal y pediatrica avanzada, monitorizacion de la
presion arterial/venosa invasiva, monitorizacion de presiones pulmonares,
saturacion venosa mixta, saturacion cerebral y CO2, indice biespectral

cerebral, sistema de homofiltracién continua y dialisis peritoneal, etc.
Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales

- Realizara y colaborara con seguridad en la reanimacién cardiopulmonar
basica y avanzada teniendo en cuenta las diferencias especificas a cada edad
y ensefiara a otros profesionales y/o personal en formacion.

- Preparara y administrara los tratamientos farmacol6gicos con rigor,
teniendo en cuenta los principios de seguridad clinica.

- Trasmitira la informacién y prestara la ayuda necesaria, para favorecer la
vivencia de la nueva situacion, la adaptacion de la familia a la unidad, y la
implicacién en los cuidados del recién nacido, criticamente enfermo.

- Apoyard y acompanfara a los familiares en situaciones de agravamiento
y/o muerte del recién nacido, nifio o adolescente critico, utilizando estrategias
especificas.

- Realizara el procedimiento y cuidados de enfermeria: canalizacion de

vias venosas centrales (insercion a través de la via umbilical o periférica), y
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periféricas, vias intradseas, arteriales, alimentaciéon enteral y parenteral,
medicion del gasto cardiaco.

- Colaborara en la insercion de catéteres pleurales, de dialisis peritoneal,
de presién intracraneal, lavados géastricos, inmovilizacion de yesos y férulas en
las fracturas, etc. siguiendo los criterios de calidad y seguridad.

- Demostrara habilidad y seguridad en el manejo, preparacion y cuidados
de enfermeria del drenaje toracico, puncién lumbar y reservorio subcutaneo.

- Manejara y controlara la ventilacién no invasiva.

- Manejarda con habilidad y seguridad los medios tecnoldgicos de la
unidad: respiradores, monitores, bombas de infusion, bombas de alimentacion,
desfibriladores, carro de parada, 6xido nitrico, CIPAP nasal, BIPAP, hemofiltro,
cunas térmicas, incubadoras, mantas térmicas, aparato de ECG, sistemas de
drenaje (pericéardico, craneal), capnégrafos, PICCO, etc.

- Manejara y controlara el adecuado funcionamiento del material y medios
técnicos existentes en la unidad, incluyendo especial revision del carro de
reanimacion.

- Preparara correctamente el traslado del recién nacido, nifio a otras
unidades u otros centros para la realizacion de diferentes pruebas o
tratamientos.

- Demostrara habilidad para valorar el dolor en el recién nacido utilizando
las diferentes escalas y estado de sedacion.

- Utilizara los farmacos pautados y las terapias complementarias para
disminuir el dolor y el stress del recién nacido.

- Pondra en marcha medidas de proteccidén del impacto medioambiental
en UCIN, teniendo en cuenta: la luz, el ruido, la manipulacion, temperatura, etc.

- Promovera la participacion de los padres, implicandoles progresivamente
en los cuidados del recién nacido, ensefiandoles a diferenciar signos y
sintomas de alarma, fomentando el vinculo afectivo, la estimulacion del nifio y

la realizacién de los cuidados bajo la supervision del enfermero especialista.

92




A smssemanca | GUIA O ITINERARIO EORMATIVO
Anexo 7.
DE RESIDENTES
AGS Jerez, Costa Noroeste y Sierra de
. . FECHA
EDICION: 2 Cadiz ELABORACION:
10/9/2021

- Planificara con los padres y el nifio o adolescente los cuidados al alta de
la UCIN, a otra unidad hospitalaria o a su domicilio y cumplimentara el informe
de continuidad de cuidados para garantizar una atencion adecuada a la
situacion.

- Presentara casos clinicos de pacientes atendidos, en sesiones con el
equipo de la unidad.

- Planificara y llevara a cabo los cuidados de enfermeria teniendo en
cuenta la situacion de muerte inminente, ayudando a reducir las molestias
fisicas del paciente y apoyar al nifio y a la familia proporcionando estrategias
de afrontamiento.

- Llevara a cabo actividades junto al resto del equipo para ayudar a “bien
morir’: respetar y ayudar a la familia ante los problemas emocionales, sociales,
ambientales, etc. controlara los sintomas, preparard para la muerte y el
seguimiento posterior del duelo.

- Realizara y/o colaborara en los procedimientos diagnésticos y de apoyo
respiratorio: monitorizacion respiratoria, permeabilizacion de la via aérea,
ventilacion mecénica invasiva/no invasiva, ventilacibn manual, aspiracion
endo/nasotraqueal, aerosolterapia, oxigenoterapia, etc.

- Realizara y/o colaborara en los procedimientos diagnésticos y de apoyo
hemodindmico: RCP neonatal monitorizacion de la presién arterial/venosa
invasiva, monitorizacibn de frecuencia cardiaca, tension arterial (T.A),

saturacion de oxigeno, gasometrias, dialisis peritoneal. etc.
Actividades desarrolladas.

Asistencia Clinica: Atencion inicial y preferente al ingreso, comentar con el
responsable de la supervision los aspectos mas relevantes de la Historia

Clinica del paciente.
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El EIR realizara la valoracion integral de las necesidades de todos los
pacientes ingresados en la unidad, planificando los cuidados especificos a

recién nacidos, nifios o adolescentes con graves problemas de salud.

Realizara el seguimiento de los pacientes junto con la enfermera referente y

evaluara los resultados de la planificacion de cuidados.
Realizara la continuidad de cuidados mediante el informe de enfermeria.

Garantizara la seguridad del paciente mediante la aplicacion de los

procedimientos de revision y funcionamiento del equipamiento técnico.

5. GUARDIAS

Los servicios prestados en concepto de atencion continuada tienen caracter
formativo, se realizaran durante los dos afios que dura la formacién en la
especialidad y se programaran con sujecion al régimen de jornada y descansos
gue establece la legislacion vigente.

Las guardias se realizardn y se planificaran teniendo en cuenta el
cumplimiento de los objetivos del programa formativo. Se realizan tres guardias

mensuales.

PRIMER ANO:

Tres guardias al mes a partir repartidas equitativamente:

- Neonatologia (colaborador Antonio Fernandez Leal)

- Urgencias pediatricas (Tutora)
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SEGUNDO ANO:

Tres guardias al mes repartidas equitativamente:

- UCIP (colaborador supervisor)

- UCIN (colaborador Antonio Fernandez Leal)

6. SESIONES

Los residentes del area deben de asistir a un minimo de 5 sesiones de las

organizadas por la Comision de Docencia. La asistencia se controlar4d mediante

hoja de firmas.

Ademas de

las sesiones generales del

Hospital

(Anatomo-clinica,

cardiolégicas, hospitalarias ...) obligatorias en todos los EIR se realizaran

sesiones clinicas de cuidados especificas con caracter quincenal y podran ser:

1. Sesiones monogréficas. Estas sesiones se centraran en el estudio y

exposicion de un tema tedrico o practico. Con un minimo de una sesion

por afo.

2. Sesiones de casos clinicos. Todos los EIR presentaran, un minimo de 5

por afio, que incluirAhn nomenclatura enfermera (NNN) bajo supervision

del tutor o enfermera responsable.

3. Sesiones Clinicas sobre diferentes casos que por su interés o dificultad

diagndstica se considera util para su presentacion.

Estas sesiones se encuentran abiertas a la discusion y participacion de

los profesionales que puedan acudir, para lo cual son anunciadas con

anticipacion en las diferentes unidades.
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Sesiones Clinicas propuestas:

Metodologia Enfermera, Plan de cuidados debut diabético.

Protocolo de diluciones de medicacion en area de hospitalizacion.

Consentimiento informado y bioética. (Conjunta)

Intervenciones enfermeras en las anemias iatrogénicas en el neonato y

Preescolar.

Protocolo de preparacion del nifio ante una prueba diagndstica.

-Aislamientos en Pediatria. (Conjunta)

7. PROGRAMAS DE FORMACION DEL PORTAL EIR

( https://lwww.portaleir.es/)

Programa de formacion en competencias trasversales
(OBLIGATORIOS)

De acuerdo con el Decreto 62/2018 por el que se ordena el sistema de

formacién sanitaria especializada en Ciencias de la Salud en el Sistema
Sanitario Publico de Andalucia. ( https://juntadeandalucia.es/boja/2018/48/3)

El modelo de formacién de especialistas en ciencias de la salud del Sistema

Sanitario Publico de Andalucia ha venido contemplando desde el afio 2002 la

existencia de un programa de formacion en competencias transversales dirigido

a la totalidad de los especialistas en formacion del SSPA.

Tras la experiencia derivada del desarrollo del Programa desde sus inicios y

teniendo en cuenta que la mayoria de los Programas Nacionales de las

Especialidades han ido incorporando en sus actualizaciones las competencias
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contenidas en el mismo, parece oportuno aprovechar el momento para

impulsar el proceso de adaptacion del Programa Transversal.

En este sentido, se realiz6 la adaptacion del programa hacia nuevos
planteamientos pedagdgicos que se adaptan mejor al contexto de la formacion
de especialistas y que desarrolla los contenidos esenciales de caracter comun

en el conjunto de las especialidades.

Los contenidos del programa se integran en 4 Médulos:
Médulo 1: Bioética y profesionalismo
Médulo 2: Comunicacién asistencial y trabajo en equipo
Maodulo 3: Metodologia de la investigacion

Modulo 4: Asistencia basada en la evidencia y calidad

Programa de Formacién en Competencias Especificas (PFCE)

Pretende facilitar la adquisicién de competencias especificas esenciales
y nucleares a los y las Especialistas Internos Residentes que estan realizando

sus respectivos programas de especialidades en nuestra comunidad autonoma.

El programa consta de diferentes acciones formativas con formatos de
aprendizaje diversos en funcidon de la naturaleza de las competencias a
adquirir, pivotando en lo posible en lo virtual y afadiendo metodologia
presencial para aquellas competencias en el ambito de las habilidades. Todas
ellas se llevardn a cabo por la linea IAVANTE de la Fundacion Progreso y
Salud.

El formato de matriculacion es descentralizado, a través de las Jefaturas de

Estudios y Comisiones de Docencia.
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8. OBJETIVOS DE INVESTIGACION

- Fundamentar la practica clinica en los resultados obtenidos en la
investigacion cientifica y en la mejor evidencia disponible.
- Generar conocimiento cientifico original.

- Realizar un Trabajo Fin de Residencia

9. EVALUACION

La evaluacion de los residentes se hace siguiendo la normativa vigente (RD
183/2008) y siguiendo las instrucciones actualizadas por el ministerio
(https://www.boe.es/eli/es/res/2018/03/21/(6))

La evaluacion de los residentes se hace siguiendo la normativa vigente (RD

183/2008) y siguiendo las instrucciones actualizadas por el ministerio
(https://www.boe.es/eli/es/res/2018/03/21/(6))

La evaluacion de los y las especialistas internos residentes (EIR)
constituye un elemento esencial de la formacién especializada y se realizara
segun la normativa vigente en la actualidad, siguiendo las directrices basicas
corre que deben contener los documentos acreditativos de las evaluaciones
de los especialistas en formacién, publicada en el «Boletin Oficial del
Estado», y de acuerdo con lo establecido en el articulo 109.2 de la Ley
39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las
Administraciones Publicas. Asi, la evaluacion del proceso de adquisicion de
las competencias profesionales durante el periodo de residencia se realizara
mediante la evaluacion formativa y la evaluacion sumativa (anual y final).

La evaluacion formativa persigue evaluar el progreso en el aprendizaje
del EIR, medir la competencia adquirida en relacién con los objetivos del
programa de formacion de la especialidad e identificar las éareas y
competencias susceptibles de mejora. Los principales instrumentos para su
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realizacion son el Libro del Especialista en Formacion (LEF), y la entrevista
periodica entre tutores o tutoras y EIR, de caracter estructurado,
semiestructurado o libre y frecuencia minima trimestral, las cuales serviran
de base para la elaboracién de los informes de evaluacion formativa.

La evaluacién sumativa anual, por su parte, tiene la finalidad de
calificar los conocimientos, habilidades y actitudes de las actividades
formativas asistenciales, docentes e investigadoras realizadas conforme al
plan individual de formacion, al finalizar cada uno de los afios que integran el
programa formativo de la especialidad.

La evaluacion sumativa final tiene por objeto verificar que el nivel de
competencias adquirido por la persona especialista en formacién durante
todo el periodo de residencia le permite acceder al titulo de especialista.

Por ultimo, la evaluacion del y la EIR a su proceso formativo se
realizarA mediante una encuesta andénima anual autonémica en la que se
evaluaran aspectos generales y especificos del centro docente, unidad
docente, Comisién de Docencia y jefatura de estudios, jefatura de unidad
docente y tutor-tutora, con el objeto de establecer un proceso de mejora
continua de la formacién especializada.

En los siguientes apartados se detallan cada uno de estos aspectos,
asi como los criterios de homogenizacion del proceso de evaluacién en el
SSPA.

1) Evaluacion formativa

A.DEL LIBRO DEL RESIDENTE
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El Libro del residente constituye el documento en el que se registra la
actividad en la que participa la persona especialista en formacion
conforme a lo previsto en su Plan Individual Anual de Formacion. Asi
mismo recoge y almacena la documentacion que acredita, si ello fuera
necesario, la realizacion de tales actividades. A la finalidad descrita cabria
poder afadirse la de trazador de la actividad formativa, en el supuesto de
no contar con un itinerario tipo o de un plan individual de formacién
suficientemente preciso o desarrollado.

Este instrumento es el resultado natural del sistema de informacién y
gestion de los recursos docentes en la medida en que, iniciado con el Plan
Individual de Formacion anual, la o el especialista en formacion va
progresando en las etapas fijadas en éste, incorporando, de ser
necesaria, la documentacion que acredita el cumplimiento de cada hito alli
previsto, hasta cubrir en su totalidad los compromisos fijados para su
aprendizaje.

Por tanto, la estrategia definida para el Modelo de Formacién de
Especialistas en Ciencias de la Salud de Andalucia se dirige a diferenciar
nitidamente las funciones de definicion y seguimiento de la ruta formativa
del especialista en cada una de sus fases, de las de registro o bitacora
que el Libro de Residente desempefia. De este modo tiene pleno sentido
la secuencia funcional que se inicia con la definicion de la guia o itinerario
formativo tipo, y continda con la del plan individual anual de formacién, la
ejecucion de las actividades y previsiones del mismo, la captura de datos
y la consignacién de los mismos en el Libro del Residente.

El libro del residente constituye un elemento nuclear en la formacion
del residente del SSPA, pues en él se reflejan todas las actividades que
se realizan, se da lugar a la reflexion, al autoaprendizaje, a la autocritica, y
a la deteccion de gaps formativos o de habilidades. Se consigna
obligatoriamente en el 100% de su contenido, y se monitorizara en todas
las entrevistas trimestrales. Se incluira también en la evaluacion sumativa
anual, incorporando la cultura de la evaluaciéon sumativa discriminante del
libro del residente en todos los tutores. De esta forma cada anualidad
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formativa compondra un capitulo del libro del residente, que se abrira al
inicio y se cerrara y evaluard al final de la anualidad formativa.

Se definira un formato unificado de libro del residente para cada una
de las especialidades en toda la Comunidad Autonoma, con el objeto de
homogenizar la recogida de actividades de todos los EIR de cada
programa formativo. En esta definicion participaran tutores y EIR de cada
una de las especialidades que cuentan con programa de formacién en el
SSPA.

B. DE LAS ENTREVISTAS FORMATIVAS TRIMESTRALES

Las entrevistas formativas trimestrales entre el tutor y el EIR a su
cargo constituyen potentes instrumentos de evaluacion formativa. En
ellas, en formato semiestructurado o libre el tutor supervisa la marcha de
la ruta formativa conforme al Plan Individual Formativo Anual, comprueba
la realizacion de las actividades mediante la revision del Libro del
Residente, detecta posibles desviaciones o gaps, y recibe impresiones del
EIR, generandose un feed-back mutuo que potencia el aprendizaje. Entre
estas tiene especial relevancia la que se lleva a cabo durante el mes de
junio de cada anualidad, pues en ella se transmite el resultado de la
evaluacion sumativa anual al residente incidiendo en las areas de mejora
y las areas completadas con éxito, por una parte, y se elabora y pacta el
plan formativo individual para la anualidad siguiente. Las entrevistas
trimestrales se consideran de obligado cumplimiento, siendo la
responsabilidad de que se produzcan del tutor.

Las entrevistas trimestrales podran modificar diferentes aspectos del
PIF, a tenor de las circunstancias particulares de la trayectoria del EIR, y
en un formato consensuado con el tutor.

1) Evaluacién sumativa de rotaciones y evaluacion anual:
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A. EVALUACION DE LAS ROTACIONES

Cuantitativa (1-10) | Cualitativa

Muy insuficiente. lejos de alcanzar los objetivos de la rotacion.

1-2 Deben proponerse areas de mejora en el apartado
correspondiente.
Insuficiente. No alcanza todos los objetivos de la rotacién, pero se

34 acerca. Deben proponerse areas de mejora en el apartado
correspondiente.

5 Suficiente. Alcanza los objetivos de la rotacion.

6-7 Bueno. Alcanza los objetivos de la rotacién, demostrando un nivel
superior en algunos de ellos.

8-9 Muy bueno. Domina todos los objetivos de la rotacion.
Excelente. Muy alto nivel de desempefio, respecto a los objetivos
de la rotacion.
So6lo alcanzan esta calificacién un niumero limitado de residentes. Se

10 \valorara de acuerdo con la experiencia del colaborador docente con
los resultados de la promocidon 0 con otras promociones anteriores
de residentes, calificados como muy bueno.

NA No se aplica de acuerdo con los objetivos planteados.

Las rotaciones constituyen uno de los aspectos nucleares en el

itinerario de los y las EIR, para la adquisicién de todas las competencias
necesarias del area de conocimiento de sus respectivas especialidades.
La evaluacion rigurosa y sistematizada de los mismos, por tanto, es una
responsabilidad de todos los actores docentes desde tutores hasta
facultativos colaboradores con los que rotan los y las EIR.

Las jefaturas de estudio trabajardn con todos los tutores/as y
colaboradores/as docentes pertenecientes a su comision de docencia,
exponiéndoles los criterios de evaluacién y la importancia que tiene la
objetividad en el uso de los mismos.

Por parte de la Direcciéon del Plan Estratégico de Formacién
Integral se habilitara una hoja especifica informatizada de acuerdo a la
normativa, que se pondra a disposicion de las figuras docentes para la
cumplimentacion y facilitacion del autocalculo en la evaluacion de
rotaciones.

B. EVALUACION ANUAL
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La Calificacién Global Anual del Residente incluird la ponderacién de
los informes de rotaciones, actividades complementarias y la calificacion
del tutor, basada en sus conclusiones de la evaluacién formativa del

periodo anual (entrevistas trimestrales y libro del residente) v,

excepcionalmente, de

informes de jefes asistenciales que puedan

requerirse.

a) ROTACIONES:

La calificacién obtenida en cada rotacion se ponderard de acuerdo

a su duracioén mediante la siguiente formula: )
(DURACION (en meses) x CALIFICACION DE LA ROTACION) /

11 MESES
b) SUMATORIO ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS (maximo 1

punto)

c) CALIFICACION DEL TUTOR:

Cuantitativa

(1-10) Cualitativa
1.2 Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los objetivos anuales.
Deben proponerse areas de mejora
Insuficiente. No alcanza todos los objetivos anuales, pero
podrian alcanzarse con un periodo complementario de formacion.
34 Deben proponerse areas de mejora en el apartado
correspondiente 'y  sugerir la duracibn del periodo
complementario.
5 Suficiente. Alcanza los objetivos anuales.
6-7 Bueno. Alcanza los objetivos anuales, demostrando un nivel
superior en algunos de ellos
8-9 Muy bueno. Domina todos los objetivos anuales.
Excelente. Muy alto nivel de desempefio durante el afio formativo.
Solo alcanzan esta calificacion un numero limitado de residente s.
10 Se valorard de acuerdo con la experiencia del tutor con los

resultados de la promocién o con otras promociones anteriores

residente s, calificados como muy bueno.

periodo
del afio

CALIFICACION GLOBAL ANUAL DEL RESIDENTE:
[(@a X 65) + (c X 25)] /90 + b (max. 1 punto)

Cuando la suma de los periodos de suspension de contrato sea
mayor del 25% de la jornada anual, el tutor deberéa proponer al Comité de
Evaluacion una EVALUACION ANUAL NEGATIVA RECUPERABLE o, si el
de suspension es superior a 6 meses podra proponer la repeticion

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

Cuantitativa

(1-10) Cualitativa
<3 Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los objetivos anuales.
NEGATIVA Insuficiente. No alcanza todos los objetivos anuales, pero podria
3y<5 alcanzarlos con un periodo
complementario de formacion.
5y<6 Suficiente. Alcanza los objetivos anuales.
6y <8 Buenp. Alcanza los objetivos anuales, demostrando un nivel
superior en algunos de ellos
8y <9.5 |Muy bueno. Domina todos los objetivos anuales.
POSITIVA Excelente. Muy alto nivel de desempefio durante el afio formativo.

residentes, calificados como muy bueno.

Solo alcanzan esta calificacion un nidmero limitado de residentes. Se
9.5-10 valorara de acuerdo con la experiencia del Comité, con
resultados de la promocién o con otras promociones anteriores de

los

3) Evaluacion final

La evaluacion sumativa final se realiza cuando el residente termina el
altimo afo de la especialidad, en el mismo comité de evaluacion comentado
previamente. El comité de evaluacién a la vista del expediente completo de
todo el periodo de residencia, otorgara a cada residente la calificacion final.

Se ponderaran las evaluaciones anuales para el calculo de la
evaluacion final de acuerdo a la progresiva asuncion de las
responsabilidades inherentes al ejercicio profesional de la especialidad que
el residente asume a medida que progresa en su formacion. Para calcular
la media ponderada se utilizaran los siguientes criterios:
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R1 | 40%
R2 | 60%

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

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

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

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

4) Encuesta de evaluacion del EIR a su formacion

La Comunidad Autdbnoma a través del Plan Estratégico de Formacion
Integral habilitara una encuesta anual en la que los y las EIR evaluaran su
formacion. Esta encuesta sera multidimensional e incorporara
necesariamente la evaluacion del tutor, del jefe de la unidad docente, de la
unidad docente, de la Comision de Docencia y del Centro Docente, ademas
de aspectos concretos de guardias y jornadas de atencidn continuada, y
elementos de la anualidad formativa sobrevenida.
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La encuesta se habilitara durante los meses de abril y mayo.
Posteriormente se analizara global y desagregadamente, publicandose el
analisis entre los meses de septiembre y octubre. Constituirda un elemento

clave de comparacion y mejora en la formacion especializada de la
Comunidad Autonoma.

Se habilitardn elementos docentes que incentiven la cumplimentacion
de la misma por parte de los y las EIR.

10. BIBLIOGRAFIA RECOMENDADA

Cada Unidad o Seccidn tiene sus propios protocolos. En estas unidades,
se recomienda la lectura de diferentes articulos y libros que se van
actualizando periédicamente, para profundizar en el conocimiento de la materia

por donde se realiza la rotacion y que se especifican en el plan individualizado
anual.

De manera general recomendamos las siguientes lecturas y la
entrada a las siguientes direcciones electronicas:

Libros

e Aguayo Maldonado J., Gomez Papi A., Hernandez Aguilar M. T., Lasarte
Velillas J.J., Lozano de laTorre M.J., Pallas Alonso C.S. Manual de
lactancia materna. Madrid: Panamericana; 2008.

e Aguilar, M. Tratado de enfermeria del nifio y el adolescente.
Cuidados pediatricos.22ed.Madrid:Elsevier; 2012

e Bulechek GM, Butcher HK, Dochterman JM, Wagner CM. Clasificacion
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de Intervenciones deEnfermeria (NIC). 62 ed. Madrid: Elsevier; 2013.
e Butkus, S. Enfermeria materno-neonatal. 3°ed. Barcelona: Wolters-Kluwer; 2016.

e Casado Flores J., Serrano A. Urgencias y tratamiento del nifio grave. 32 ed. Madrid:
Ergon; 2016.

e Chaure Lépez I., Inajeros Garcia M. Enfermeria pediatrica. Barcelona: Masson; 2004.

e Ceriani Cernadas JM. Manual de procedimientos en Neonatologia.Panamericana;
2005.

o Cloherty J, Eichenwald E., Stark A. Manual de Neonatologia. 72 ed. Wolters Klumwer;
2012.

e Diaz-Gémez M., Gémez Garcia C.l., Ruiz Garcia M.J. Tratado de
enfermeria de la infancia y laadolescencia. Madrid: McGraw-Hill.
Interamericana; 2006.

e Edo Gual M., Gir6 Sanabria I., March Vila G., Querol Gil M. Manual de
Procedimientos y Técnicasde Enfermeria. Barcelona: Bellaterra-
Universidad Auténoma de Barcelona; 2010.

e Garcia-Sicilia Lopez j. Manual practico de pediatria en atencién
primaria.22 ed. Madrid:Publimed;2013.

e Herdman TH, Kamitsuru S, NANDA International. Diagnosticos
enfermeros: definiciones yclasificacion 2015-2017. Madrid: Elsevier;
2015.

e Ladewg P.W., London M.LM., Moberly S., Olds S.B. Enfermeria
maternal y del reciénnacido.5ed.Madrid: McGraw-Hill. Interamericana;
2006.

e Lissauer T, Fanaroff A. Neonatologia. Lo esencial de un vistazo. 22 ed.Panamericana;
2014.

e Loépez-Herce Cid, Calvo Rey C., Rey Galan C., Rodriguez Nufiez A.,
Baltonado Agiiero A. Manualde cuidados intensivos
Pediatricos.42ed.Madrid: Plublimed; 2013.

e Miguez Navarro M, Guerrero Marquez G, Ignacio Cerro MC. Manual
de clasificacion y triage delpaciente pediatrico en urgencias. Barcelona:
Ergon; 2015.

e Miguez Navarro M.C, Lorente J, Marafion R, Mora A, Rivas A, Vazquez
P. Sintomas/signos guiaen urgencias pediatricas. Barcelona: Ergén;
2016.
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e Moorhead S, Johnson M, Maas ML, Swanson E, editoras.
Clasificacién de resultados deenfermeria (NOC). 52 ed. Madrid: Elsevier;
2013.

e Moro M, Malaga S, Madero L, AEP (Asociacion Espafiola de
Pediatria). Cruz Tratado dePediatria.11? ed.Panamericana;2014.

e Moro M., Vento M. De guardia en neonatologia. 3% ed. Barcelona: Ergén; 2016.

o Kliegman R, Staton B, Geme J, Schor N. Nelson Tratado de pediatria. 202 ed.
Elsevier; 2016.

e Ruza Tarrio F. Manual de cuidados intensivos pediatricos.22 ed.Madrid: Norma-
Capitel; 2010.

e SEN (Sociedad Espariola de Neonatologia). Manual de reanimacién
neonatal. 42 ed. Madrid 2017. Sociedad Espafiola de Urgencias De
Pediatria- Asociacion Espafiola de Pediatria. ProtocolosDiagnésticos
y terapéuticos de Urgencias Pediatricas. Madrid: Ergén; 2010.

e Schulte E.B., Price D.L., Gwin J.E. Enfermeria pediatrica de Thompson.
82 ed.Mexico: McGraw-Hill.Interamericana; 2003.

e Sotoca Fernandez JV, Martinez Gutiérrez A. Motivo de consultas en urgencias
pediatricas. 2011.

e Van Esso D, Mares J. Manual de vacunas pediatricas
para atencion primaria.Madrid:Panamericana; 2016.

Revistas

e Enfermeria clinica: http://www.elsevier.es/home/ctl_servlet? =110

e Enfermeria Comunitaria. Revista internacional de cuidados de

salud familiar y comunitaria:http://www.index-

f.com/comunitaria/revista.php

¢ Evidentia. Revista de Enfermeria Basada en la Evidencia: http://www.index-
f.com/evidentia/inicio.php

e Index de Enfermeria; http://www.index-f.com/index-enfermeria/revista.php

e Metas de enfermeria;: http://www.enfermeria21.com/

¢ Revista Rol de enfermeria: http://www.e-rol.es/
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Sociedades cientificas

e Asociacion de Enfermeria Comunitaria; http://enfermeriacomunitaria.org/web

e Asociacion Espafiola de Enfermeria de Cuidados Intensivos Pediatricos
y Neonatales.www.anecipn.org

e Asociacion de Enfermeria de equipos de terapia intravenosa.
www.asociaciondeenfermeriaeti.com

e Asociacion Espafiola de Pediatria. www.aeped.es

e Asociacién Espafiola de Pediatria Atencion primaria. www.aepap.org

e Sociedad Espariola de Enfermeria Neonatal (SEEN): www.seen-enfermeria.com

e Sociedad Espafola de Enfermeria Oncol6gica. www.seeo.org/

e Sociedad Espafiola de Enfermeria de Urgencias vy
Emergencias(SEEUE).http://www.enfermeriadeurgencias.com/

e Sociedad Espariola de Neonatologia. www.se-neonatal.es

e Sociedad Espafiola de Pediatria Social (SEPS). www.pediatriasocial.com

e Sociedad Espariola de Urgencias de Pediatria (SEUP). www.seup.org

e Asociacion de Enfermeria Comunitaria. www.enfermeriacomunitaria.org/

Principales fuentes de busqueda bibliografica

e AENTDE: www.aentde.com

e BDIE (Base de datos para la investigacién en enfermeria en Espafia) :
www.isciii.es/investen

¢ BIREME: www.bireme.br/

e BioMedNet: www.bmn.com

e Biblioteca Cochrane Plus: www.bibliotecacochrane.org

e CSA-life cience: www.lib.cuhk.edu.hk

e CUIDEN: www.index-f.com

o CINAHL: www.ebscohost.com/nursing/products/cinahl-databases/cinahl-complete
e ENFERSALUD: www.enfersalud.com
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e ENFISPO: www.alfama.sim.ucm.es/isishtm/enfispo.htm

e Fundacion Index: base de datos CUIDEN. www.index-f.com

e [nstituto nacional de estadistica: www.ine.es

e Nursing & Allied Heath Collection: www.epnet.com/TitleLists/html/nyh1.htm

e PubMed: www.nchi.nlm.nih.gov/PubMed

e Base de datos del JBI: Centro colaborador espafiol
del instituto Joanna Briggs:
http://es.connec.jbiconnectplus.org

P&aginas web de interés

e Bandolier: http://www.infodoctor.org/bandolera/

e Biblioteca de las guias de Practica Clinica del
Sistema Nacional de Salud:
http://portal.quiasalud.es/

e Comité de Lactancia Materna de la AEP: http://www.aeped.es/lactanciamaterna/

e Fisterra; http://www.fisterra.com/

e Instituto Joanna Briggs: http://es.jbiconnect.org/

e Instituto del uso seguro del medicamento: http://www.ismp-espana.org

e |HAN: Iniciativa Hospital Amigo de los Nifios: http://www.ihan.org.es

e Investen (Instituto de Salud Carlos Il1):
http://www.isciii.es/htdocs/redes/investen/

investen presentacion.jsp

e Lactancia materna del Hospital de Denia: http://www.e-lactancia.org

e Ministerio de Sanidad y Consumo: http://www.msc.es/

e OMS: Organizacion Mundial de la Salud: http://www.who.int/es/

e OPS: Organizaciéon Panamericana de Salud: www.ops.org.ar

e SEGO: Sociedad Espafiola de Obstetricia y Ginecologia: www.sego.es

e ASOCIACION ESPANOLA
DEVACUNOLOGIA: http://www.vacunas.org

¢ UNESCO: www.unesco.org/general/spa
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11. PLAN INDIVIDUALIZADO DE FORMACION (PIF)

Es necesario adaptar la guia o itinerario del residente a un plan
individualizado de formacion o PIF, donde se especifiquen las
actividades formativas que debe realizar cada residente (como minimo:
rotaciones, guardias, PFCT/PFCE y lineas de investigacion) y los meses
exactos en los que las va a llevar a cabo. Este plan se debe elaborar
anualmente con la incorporacién de los residentes y ser revisado en las
entrevistas trimestrales. Se entregara a cada residente y se remitira una
copia a Docencia con periodicidad anual. Resulta practico realizar esta
parte en una tabla.

Se hace siguiendo la siguiente plantilla
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PLANTILLA RESUMEN PLAN DE ACTIVIDADES ESTANDARD DE LOS RESIDENTES DE LA UNIDAD EN EL PERIODO
DE RESIDENCIA

ANO DE
RESIDENCIA

COMPETENCIAS POR ADQUIRIR
“El residente al final de su periodo de formacién

sera capaz de ...... )

CONOCIMIENTO | HABILIDADES | ACTITUDES

ESCENARIO
DE
APRENDIZAJE

RESPONSABLE
DOCENTE

METODOLOGIA
DE
EVALUACION

NIVEL DE
SUPERVISION
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PLAN INDIVIDUALIZADO DE ROTACIONES DE LOS RESIDENTES DE (www.portaleir.es )

Residente

promocion

Periodo

Unidad/servicio/actividad Objetivos

formativa aprendizaje

de

Colaborador docente

Evaluacién

Entrevistas tutor-residente

Mayo

Junio

Julio

Agosto

Septiembre

Octubre

Noviembre

Diciembre

Enero

Febrero

Marzo
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PERIODO DE RECUPERACION

Unidad/servicio/actividad Objetivos
Periodo ) o
formativa aprendizaje

de
Colaborador docente

Evaluacioén

Entrevistas tutor-residente

Mayo

Junio

Julio

Agosto

Nombre del tutor/a:

Objetivos de Investigacion

Objetivos de formacién

Realizar los Médulos del PCCEIR

Otros
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