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1. PROGRAMA DE ROTACIONES

Para alcanzar las competencias propias de la enfermera especialista en Obstetricia 'y
Ginecologia, la futura matrona ha de rotar por las diferentes estructuras que forman
la Unidad Docente, de modo que se cubran todas las necesidades formativas.

1.1 ROTACIONES OBLIGATORIAS POR LOS DISTINTOS DISPOSITIVOS DE LA
UNIDAD DOCENTE:
Se distribuyen en periodos del a 3 meses, excepto para algunas rotaciones que se
comparten un periodo de rotacion entre dos areas de conocimiento
e EIRL:
o Puerperio: Area de Hospitalizacion de puérperas
o Paritorio
o Area de Obstetricia/Hospitalizacién de gestaciones de alto riesgo

o Consulta Atencion Primaria/ Consulta de ETS

o Paritorio/Urgencias Obstétrico-ginecologicas
o Area de hospitalizacion de Ginecologia/ Quiréfano
o Consulta Ginecologia: Ginecologia general, Patologia cérvix,

Planificacion Familiar/
o Consulta de Obstetricia, Alto Riesgo Obstétrico, Unidad de Medicina

Materno Fetal
La atencion al parto y la atencidbn en urgencias ginecoldgicas y obstétricas se

realiza durante los 2 afios de formacion, garantizandose el cumplimiento de los

objetivos docentes.
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1.2 ROTACIONES OPTATIVAS:
Debido al limitado tiempo de formacion, que tiene la especialidad, no se proponen

rotaciones optativas.

1.2.1. ROTACIONES ESPECIALES EXTERNAS
Las rotaciones externas soOlo estan permitidas, para realizar ampliacion de
conocimientos o el aprendizaje de técnicas no practicadas en el centro o unidad y
gue, segun el programa de formacion son necesarias 0 complementarias del mismo,
segun recomendaciones Orden SAS/1349/2009, de 6 de mayo. Las peticiones
de estas rotaciones externas tienen que especificar los objetivos que se pretenden
conseguir.
Estas rotaciones externas se realizardn durante el segundo afio de residencia, pues
es cuando el residente ya ha adquirido unos conocimientos y habilidades basicas de
la especialidad. Se proponen:
e Hospitales acreditados en lactancia materna por la IHAN y/o en los que se
desarrollen Cuidados Centrados en el Desarrollo.
e Otros sistemas sanitarios donde la asistencia al embarazo al parto y
puerperio, complementen la formacion que reciben.( asistencia al embarazo,

parto y puerperio en hospitales europeos)
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e CALENDARIO DE ROTACIONES

Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica (Matrona)
ROTACIONES DE EIRs DE OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA

EIRs 1° ANO
Rotaciones |28 mayo- 1 junio 4 al 8 de junio 11 al 15 de junio 18 al 22 de junio
EIR-A Puérperas Urgencias Sala Obstetricia Paritorio
EIR-B Paritorio Puérperas Urgencias Sala Obstetricia
EIR-C Sala Obstetricia Paritorio Puérperas Urgencias
EIR-D Urgencias Sala Obstetricia Paritorio Puérperas

Las fechas de estas rotaciones, son aproximadas dependiendo de la fecha de incorporacion

Rotaciones |25 junio 21 sept. 24 septiembre 10 diciembre 4 marzo

(2 sem. Vacaciones) |7 diciembre 1 marzo 17 mayo
EIR-A Consulta AP Paritorio Puérperas Sala Obstetricia
EIR-B Sala Obstetricia Consulta AP Paritorio Puérperas
EIR-C Puérperas Sala Obstetricia Consulta AP Paritorio
EIR-D Paritorio Puérperas Sala Obstetricia Consulta AP
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EIRs 2° ANO

1 JUNIO - 31 AGOSTO 1 SEPTIEMBRE - 30 NOVIEMBRE 1 DICIEMBRE - 28 FEBRERO 1 MARZO - 15 MAYO
EIR- | PARITORIO " PAR'OT ol URGENCIAS CONSULTA PARITO SALA C. e
A MANANA MARANA QUIROFANO RIO GINE ZAIDIN
CONS. C
= PARITORIO \Y; PRI Sl QUIRO PARITORIO URGENCIAS A.P. ZAIDI
B o GINE
FANO N
EIR- URGEN PARITORIO URGEN- ol CONS SALA PARITO
c CIAS MARANA CIAS QuﬁgFA ZAIDIN GINE FANIEIRID RIO (AP
= CONS. SALA CONSUL
S QUIRO- PARITORIO GINE PARITORIO PARITORIO TA AP URGENCIAS
FANO ZAIDIN

Nota: Desde el 15 de julio a 15 de septiembre quedan interrumpidas las rotaciones
por periodo vacacional: un mes de vacaciones y el otro mes se distribuira segun
necesidades de la UGC, siempre por las rotaciones que le corresponde durante ese
afo formativo y la atencion urgente
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2. OBJETIVOS DE APRENDIZAJE GENERALES
Estos conocimientos generales deben adquirirse, de forma continua y progresiva,
independientemente de la rotacion que se esté realizando y del afio de residencia.

2.1. COMUNES:

Los conocimientos generales comunes seran adquiridos a lo largo de los 2 afios de

residencia mediante el programa PCCEIR, el Plan Formativo Anual del Hospital, las
actividades que organice la Comisién Local de Docencia y los diferentes
documentos (leyes, decretos, resoluciones, Planes de Salud...) que estaran
incorporados en la web del Hospital y en la intranet SAMBA (para comunicacion
interna del servicio).

e Marco legal y normativo de la Asistencia Sanitaria, la atencion gineco-

obstétricay el proceso del nacimiento:
o Ley General de Sanidad

o Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomia del
paciente y de derechos y obligaciones en materia de informacion vy

documentacion clinica

o Ley Organica 1/2004, de 28 de diciembre, de Medidas de Proteccion Integral

contra la Violencia de Género

o Resolucién A2-25/86, de 13 de mayo de 1986 del Parlamento Europeo sobre

la Carta Europea de los Nifios Hospitalizados

o Real Decreto 72/1998, de 23 de enero, por el que se aprueba la
Reglamentacion técnico-sanitaria especifica de los preparados para lactantes

y preparados de continuacion

o Caodigo Internacional de Comercializacion de sucedaneos de la Leche
Materna OMS/UNICEF 1981

o Ley Organica 2/2010, de 3 de marzo, de Salud sexual y reproductiva y de la

interrupcién voluntaria del embarazo.

e Legislacion sanitaria y Planes de Salud de la Comunidad Auténoma de

Andalucia:

o Ley 2/1998 de 15 de junio, de Salud de Andalucia
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o Decreto 101/ 1995 de 18 de abril: Determina los derechos de los padres y

de los nifios en el &mbito sanitario durante el proceso del nacimiento

o Decreto 246/2005 de 8 de noviembre: Por el que se regula el ejercicio del
derecho de las personas menores de edad a recibir atencién sanitaria en
condiciones adaptadas a las necesidades propias de su edad y desarrollo y

se crea el Consejo de Salud de las Personas Menores de Edad.

o Decreto de Garantia de Plazo de respuesta quirdrgica en el Sistema
Sanitario Publico de Andalucia. Ginecologia y Obstetricia Decreto 209/2001

o 3er Plan Andaluz de Salud 2003 — 2008
o Il Plan de Calidad del Sistema Sanitario PUblico de Andalucia 2005-2008

o Il Plan Integral de Oncologia de Andalucia : 2007-2012 .Consejeria de
Salud, 2007

o BOJA num. 185 Sevilla, 2008. Orden de 10 de septiembre de 2008, por la
gue se introduce la vacunacion frente al virus del papiloma humano en el

calendario de vacunaciones de Andalucia y se define el mismo.
o Estrategia para la seguridad del paciente. Consejeria de Salud, [2006]

o Derechos y Deberes de la ciudadania. Servicios Sanitarios Publicos de

Andalucia
e Asistencia a mujeres victimas de malos tratos y abusos sexuales.

o Ley Organica 1/2004, de 28 de diciembre, de Medidas de Proteccién Integral

contra la Violencia de Género

o Protocolo comun para la actuacion sanitaria ante la violencia de género,
2012, Ministerio de Sanidad. Asuntos Sociales e Igualdad
http://www.msps.es/ssi/violenciaGenero/violenciaGenero/protocoloActuacion/

ambSanitario/DOC/ProtocoloComunParalLaActuacionSanitariaVG2012.pdf.

o Guia de actuacion para la Atencidn sanitaria a mujeres victimas de

violencia de género (Delegacion Provincial de Salud de Granada, 2007)

o Protocolo andaluz para la actuacion sanitaria ante la violencia de género.

Servicio Andaluz de Salud. Consejeria de Salud. Junta de Andalucia (2008).
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o Parte de lesiones e Informe médico por supuestos casos de Violencia
doméstica, Malos tratos a menores y personas mayores y Agresiones
sexuales. Junta de Andalucia (2011).

o Procedimiento de coordinacion institucional para la prevencién de la

violencia de género y atencion a las victimas (2005).

o Protocolo andaluz de actuacion sanitaria desde el &mbito de las Urgencias
ante la violencia de género (2012).

Asistencia a mujeres con discapacidad.

o Plan de Accion Integral para las Mujeres con Discapacidad en Andalucia
2008-2013. (Medida 2.2.11. BOJA n° 224 de 11 de Noviembre de 2008, Pag.
154)

Estrategia de Atencion al Parto Normal en el Sistema Nacional de Salud

2007, Ministerio de Sanidad y Consumo

Estrategia de Salud Sexual y Reproductiva, Ministerio de Sanidad, Politica
Social e Igualdad, 2011

Proyecto de Humanizacion de la Atencion Perinatal en Andalucia (PHAPA)
(Conserjeria de Salud 2007)

o Proyecto especifico de desarrollo del PHAPA en el HUSC

Normativa y Legislacion sobre técnicas de reproduccion asistida y

Diagnostico Prenatal

o Ley 14/2006, de 26 de mayo, sobre técnicas de reproduccion humana

asistida.

o Ley Orgéanica 2/2010 de salud sexual y reproductiva y de la interrupcion

voluntaria del embarazo

o Plan de Genética de Andalucia, Consejeria de Salud Junta de Andalucia.
http://www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud/library/plantillas/extern
a.asp?pag=http://www.juntadeandalucia.es/salud/sites/csalud/galerias/docum

entos/c_1 c 6 _planes_estrategias/plan_genetica/plan_genetica.pdf

Procesos asistenciales Integrados de la Consejeria de salud de la Junta de

Andalucia:
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http://www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud/library/plantillas/externa.asp?pag=http://www.juntadeandalucia.es/salud/sites/csalud/galerias/documentos/c_1_c_6_planes_estrategias/plan_genetica/plan_genetica.pdf

Proceso Asistencial Integrado. Embarazo, parto y puerperio. 2005. 22
edicion.
http://www.juntadeandalucia.es/salud/servicios/contenidos/procesos/docs/ini
Cio%5B2%5D.pdf

Proceso Asistencial Integrado. Cancer de cervix. 2010. 22 edicion

http://www.csalud.junta-
andalucia.es/salud/export/sites/csalud/galerias/documentos/p_3_p_3 proces
0s_asistenciales_integrados/cancer_cervix/c_cervix.pdf

Proceso Asistencial Integrado. Cancer de mama. Deteccidn precoz del
cancer de mama. 2011, 32 edicion. http://www.csalud.junta-
andalucia.es/salud/export/sites/csalud/galerias/documentos/p_3_p_3 proces

os_asistenciales_integrados/mama/mama_deteccion_3e_nuevo.pdf

La dedicacién del residente a la adquisicion de conocimientos tedricos sera el

26% del total de la duracion del programa formativo, calculado sobre la jornada

anual ordinaria efectiva (sin computar atencion continuada) aplicable a los

residentes de la unidad docente de que se trate.

La formacion tedrica necesaria para la practica clinica versara sobre las materias

gue se desarrollan en el anexo a este programa, segun los siguientes epigrafes:

NN NN NN

Enfermeria Maternal y del Recién Nacido I.
Enfermeria Maternal y del Recién Nacido Il.
Enfermeria de la Mujer y la Familia.

Educacion para la Salud de la Mujer.

Administracion de los Servicios Obstétrico-Ginecoldgicos (Matrona).

Investigacion en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica (Matrona).

Legislacion y Deontologia en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica (Matrona).
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Conocimientos tedricos generales a adquirir durante la especialidad

Reproduccién humana:

Objetivo: Adquirir conocimientos sobre el proceso bioldgico de la reproduccion y del

ciclo sexual de la mujer y sus implicaciones psicoldgicas y sociales.

Anatomia de los 6rganos reproductores femeninos. Aparato genital femenino.
Genitales internos. Genitales externos. Irrigacion. Sistema linfatico.
Inervacién. Organos pélvicos relacionados. Pelvis 6sea. Anatomia de la
mama.

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

Anatomia y fisiologia del aparato reproductor masculino. Aparato genital
masculino. Glandulas, conductos y elementos de sostén. Fisiologia
reproductiva masculina. Hormonas sexuales masculinas. Regulacion
neurohormonal.

Gametogénesis. Ovogénesis. Espermatogénesis.

Conocimientos basicos en Desarrollo prenatal humano:

Objetivo: Comprender la sucesion de las transformaciones que desarrolla el huevo

fecundado para dar lugar a la formacién de un nuevo ser.

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

Periodo embrionario. Desarrollo del embrion. Organogénesis.

Periodo fetal. Desarrollo y maduracion fetal. Fisiologia fetal.

Desarrollo y estructura de la placenta. Decidua. Liquido amni6tico. Amnios y
corion. Placenta a término. Funciones de la placenta. Hormonas placentarias.

Corddn umbilical. Circulacion fetoplacentaria.
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Epidemiologia y demografia en salud reproductiva:

Objetivo: Conocer los fundamentos teéricos y las aplicaciones de la demografia y la

epidemiologia a la Enfermeria Maternal y de la mujer.

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

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

Demografia sanitaria maternal y reproductiva. Estructura de la poblacion.
Piramides de poblacion: interpretacion. indices demograficos. indices mas
representativos del fendmeno reproductivo. Factor migratorio: influencia en
los indices reproductivos del pais. Politicas de poblacién.

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

Sexualidad:

Objetivo: Adquirir conocimientos sobre los elementos somaticos, emocionales,

intelectuales y sociales del ser humano para el desarrollo de actitudes responsables

hacia la conducta sexual.

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

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

Componentes de la sexualidad. Componentes biolégicos. Componentes
psicosociales. Identificacion de género. Roles sexuales. Orientacién sexual.
Afectividad y sexualidad. Formas de expresion.

Psicofisiologia sexual. Estimulos psicolégicos y estimulos biolégicos de la
respuesta sexual. Fisiologia de la respuesta sexual. Respuesta sexual
femenina. Respuesta sexual masculina. Modelos de patron de respuesta

sexual.
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La sexualidad en la pubertad y en la adolescencia. Desarrollo de la
sexualidad. Informacién y educacién sanitaria. Intervenciones en los centros
educativos. Informacion y educacioén sanitaria. Atencion de matrona.

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

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

La sexualidad en el climaterio. Factores que influyen en la respuesta sexual.
Conducta sexual. Informacién y educacién sanitaria. Atencion de matrona.
Disfunciones sexuales. Clasificaciones. Principales causas de disfuncion
sexual. Posibles terapias. Actuacion de la matrona.

Problemas de salud y conducta sexual. Principales problemas que causan
trastornos en la sexualidad. Atencion de la matrona.

Farmacos, drogas y conducta sexual. Informacion y educacion sanitaria.
Educacion sexual. Programas de educacion sexual. Actuacion de la matrona
en los diferentes ambitos de la educacion sexual.

Sexo y poder. Los roles de género en los medios de comunicacion.
Publicidad. Pornografia.

Abordaje de la sexualidad en la practica clinica. Actitudes de los

profesionales. Técnica de la entrevista.
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Aspectos socioantropoldgicos en salud reproductiva:

Objetivo: Conocer la influencia que tienen los factores antropolégicoas, culturales y

sociales sobre la salud reproductiva de la mujer y sobre la familia.

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

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

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

Antropologia de la maternidad. Factores socioculturales que afectan la
maternidad-paternidad. La nueva dimension de la paternidad y maternidad.
Mujer e inmigracion. La diversidad. Multiculturalidad. Duelo migratorio.

Atenciéon de matrona en las diferentes culturas.

Historia 'y evolucion de la profesion de matrona:

Objetivo: Dotar a la matrona de conocimientos sobre la historia, desarrollo,

evolucion, marco teérico y competencias profesionales en Espania.

Historia y desarrollo de la profesion de matrona. Evolucion histérica de la
profesion. Desarrollo de la profesion en Espania.

Marco teorico profesional de la especialidad de Enfermeria Obstétrico-
Ginecologica (matrona). Mujer, salud, medio y rol profesional. Competencias
profesionales de las matronas. Relacion entre las matronas y las mujeres y

sus familias. Relaciones de las matronas con otros profesionales.
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Educacién para la salud de la mujer
Objetivo: En esta materia la Matrona en Formacion adquirira conocimientos de la
interaccion en la ensefianza y aprendizaje necesarios para desarrollar programas de

salud dirigidos a la poblacién en el &mbito de la especialidad.

e Educacion para la salud de la mujer. Objetivos y funciones. Tendencias.
Campos de accion. La mujer como agente de educacion sanitaria.

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

e El aprendizaje en adultos. Teorias y estilos de aprendizaje. Caracteristicas del
aprendizaje en adultos.

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

e EI proceso comunicativo en la educacion para la salud de la mujer.
Componentes de la comunicacion y tipos de comunicacion. Factores
determinantes en el proceso comunicativo. Obstaculos comunicativos.

o Estrategias didacticas. Diferentes técnicas aplicadas a la educacion para la
salud. Eleccion de la técnica.

e Aplicacién de la dinamica de grupos en los programas educativos para la
salud de la mujer. Conduccion de grupos: qué es un grupo. El grupo como
agente educador. Dinamica de grupos.

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

e Elaboraciéon de un programa de educacion sanitaria para la mujer. Objetivos:
elaboracién y caracteristicas. Guia didactica de actividades educativas.

Evaluacion: tipos de evaluacion.
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Legislacion y Etica en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica Matrona

Objetivo: El propdsito de esta materia es que la matrona en formacion adquiera

conocimientos de la legislacion vigente para la mujer y el recién nacido, asi como los

problemas e implicaciones legales que se puedan presentar en el ejercicio

profesional de la matrona.

Derechos de la mujer y del recién nacido. Evolucioén historica de los derechos
de la mujer. Constitucion Espafiola. Instituto de la Mujer. Institutos de la Mujer
autonémicos.

Planes de igualdad de la mujer. Resoluciones de las Conferencias Mundiales
de la Mujer. Legislaciéon sobre los derechos del recién nacido.

Derechos laborales y maternidad. Trabajo y embarazo. Peligrosidad. Despido
y embarazo. Trabajo y maternidad. Prestacion por maternidad. Lactancia.
Permisos. Reduccion de jornada. Excedencia.

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

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

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

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

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

Contracepcion e interrupcion del embarazo. Aspectos legales de la
contracepcion. Legislacidon sobre la interrupcion voluntaria del embarazo.
Delitos contra la libertad sexual. Agresiones sexuales. Violencia de género.

Abuso sexual. Legislacion vigente. Centros de denuncia y acogida.
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Adopcion y acogimiento de un hijo. Organismos canalizadores. Requisitos. El

nifio en situacion de desamparo. Legislacion vigente

Administracion de los Servicios Obstétrico-Ginecoldgicos (Matrona)

Objetivo: El propdsito de esta materia es que la matrona en formacion reconozca

las caracteristicas del ciclo administrativo aplicado a los servicios Obstétricos y

Ginecoldgicos, permitiéndola desarrollar actitudes y habilidades para la aplicacién

del proceso administrativo.

Modelos de sistemas sanitarios en Espafia. Evolucién de los sistemas
sanitarios. Sistema sanitario publico. Sistema sanitario privado. Sistema
sanitario mixto. Cartera de servicios en salud materno-infantil y salud sexual y
reproductiva.

Andlisis de la situacion. Caracteristicas sociodemograficas de la comunidad.
Caracteristicas  geograficas. Informacion  demografica.  Informacion
socioeconomica. Estudio de salud de la comunidad: indicadores de salud
materno-infantil. Indicadores de salud reproductiva. Informacién cualitativa.
Recursos sanitarios disponibles.

El Hospital Materno-Infantil. Niveles de asistencia hospitalaria. Servicio de
Obstetricia y Ginecologia: unidades asistenciales. Servicio de Neonatologia:
unidades asistenciales. Gestion de recursos materiales. Estudio de recursos
humanos. Ratios en las unidades obstétrico-ginecologicas. Planificacion de
actividades.

Atencion Primaria-Comunitaria. Programa de Atencion a la Mujer y Atencion a
la Salud Sexual y Reproductiva. Elaboracién de los programas de salud.
Estudio de necesidades para la puesta en marcha de un programa: recursos
fisicos, materiales y humanos. Elaboracién de ratios. Planificaciéon de
actividades en el Programa de Atencion a la Mujer y Atencion a la Salud
Sexual y Reproductiva.

Elaboracion de objetivos. Objetivos de salud. Objetivos de reduccién de
riesgo. Objetivos de servicio y proteccion. Objetivos del grado de satisfaccion

de la usuaria.
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Sistemas de registro. Historia clinica. Registros especificos. Registros de
actividades asistenciales y educativas. Informatizacion de los registros.
Coordinacion entre los diferentes niveles de atencion sanitaria. Importancia de
la coordinacion entre los diferentes niveles.

Elaboracién de protocolos asistenciales. Metodologia. Grupos de trabajo.
Circuitos asistenciales.

Evaluacion de procesos y programas. Elaboracion de la memoria. Evaluacién
de las actividades. Evaluaciéon del proceso y resultados. Evaluacion de la
satisfaccion de la

usuaria. Mejora continua de la calidad en la atencion materno-infantil y salud
sexual y reproductiva.

Acceso al mercado laboral. Confeccion de un curriculum vitae. La entrevista

profesional.

Investigacion en Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica Matrona

Objetivo: El proposito de esta materia es dotar a la matrona en formacion de los

conocimientos y herramientas necesarias para fundamentar su practica clinica en la

mejor evidencia disponible, asi como para generar nuevo conocimiento y difundirlo

en el ambito de la comunidad cientifica.

Investigacion. Concepto y tipos. Metodologia de investigacion cuantitativa y
cualitativa. Fuentes de financiacion.

Estructura y contenido de un proyecto de investigacion. Antecedentes
/Introduccion. Objetivos e hipétesis. Metodologia: disefio, sujetos de estudio,
variables, recogida de datos y andlisis de datos. Limitaciones. Otros
apartados: cronograma, presupuesto.

Problemas, objetivos e hipétesis. Identificacion y definicion del problema de
investigacion. Definicién y formulacion de objetivos e hipotesis.

Revision bibliografica. Bases de datos bibliograficas y otras fuentes de
informacion.

Disefios en investigacion. Tipos y caracteristicas de los estudios utilizados en
investigacion. Diferentes estudios observacionales y experimentales. Disefios
con metodologia cualitativa. Criterios para la seleccion del disefio mas

adecuado.
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e Sujetos de estudio. Definicion y caracteristicas de los sujetos de estudio.
Criterios de seleccion. Calculo del tamafio muestral. Tipos de muestreo.

e Recogida de datos. Variables de estudio e instrumentos/métodos de recogida
de los datos. Definicion de las variables: criterios y escalas de medida.
Métodos e instrumentos para la recogida de datos.

e Andlisis de datos. Estadistica descriptiva e inferencial. Andlisis de datos
cualitativos. La tabulacion y representacién grafica. Contraste de hipétesis.
Interpretacion de los datos.

e Comunicacion de los resultados. Presentacion de los resultados en
investigacion. Estructura y contenido de un articulo original. La presentacion
oral de los trabajos. Otras formas de comunicacion cientifica.

e Practica clinica basada en la evidencia. Introduccion y conceptos basicos.
Etapas de una revision sistematica. Fuentes de informacion y estrategia de
busqueda. Recopilacion y sintesis de la informacion. Analisis critico de
articulos cientificos. Guias de practica clinica: elaboracion, estructura y
contenido.

e Presentacion de una propuesta de un proyecto de investigacion.

e Idiomas:
o Inglés: leido, escrito, hablado
e Conocimientos informéaticos
o Microsoft-office a nivel usuario
o Diaria Atencion Especializada
o Intranet: ARCHINET
o Acceso a bases de datos bibliograficos y recursos de la Biblioteca
Virtual del Sistema Sanitario Publico de Andalucia.

e Soporte vital basico (SVB).

o Conocimientos anatémicos vy fisioldgicos basicos y recursos para llevar
a término un Soporte Vital Basico con desfribilacion automatica
(SVB+DEA)

o RCP neonatal
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2.2. ACTIVIDADES MINIMAS DE APRENDIZAJE CLINICO

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

como minimo, las siguientes actividades bajo adecuada supervision:

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

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

e Vigilar y asistir a 40 mujeres gestantes de riesgo.

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

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

e Asistir a un minimo de 80 partos normales.

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

e Participar activamente en la atencion del parto instrumental o cesarea de 20
mujeres.
En 5 intervendran como ayudantes y en al menos 5 deben hacer contacto piel
con piel en quiréfano

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

e Realizar la supervision, cuidado y reconocimiento de 100 recién nacidos
sanos.
Realizacion de tetanalgesia en los casos que se precise

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

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

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

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

e Deteccidon y asesoramiento de 30 mujeres que presenten infecciones de
transmision sexual.

e Asesorar en materia de anticoncepcion y sexualidad a 60 mujeres incluido la

contracepcion de emergencia e interrupcion voluntaria del embarazo.
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e Atender y asesorar de manera individual a 25 jovenes en materia de
sexualidad y contracepcion.

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

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

¢ Realizar visitas domiciliarias al recién nacido y puérpera.

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

2.3. MAPA DE COMPETENCIAS

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

b) Prestar atencion al binomio madre-hijo en el diagnostico, control y asistencia
durante el embarazo, auxiliandose de los medios clinicos y tecnologicos adecuados.
c) Prestar atencion al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante el parto, auxiliandose de los medios clinicos y tecnoldgicos adecuados.

d) Prestar atencién al binomio madre-hijo en el diagndstico, control y asistencia
durante el puerperio, auxiliandose de los medios clinicos y tecnolégicos adecuados.
Prestar atencién al neonato dirigida a favorecer los procesos de adaptacion y
detectar precozmente las situaciones de riesgo.

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

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

h) Realizar consejo afectivo sexual y consejo reproductivo a la mujer, jovenes y

familia.
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i) Promover una vivencia positiva y una actitud responsable de la sexualidad en la
poblacion y asesorar en materia de anticoncepcion.

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

t) Desarrollar actividades de investigacion encaminadas a la mejora continua de la
actividad profesional, y por tanto, del nivel de salud de la mujer y del recién nacido.
u) Realizar una préctica clinica basada en la evidencia cientifica disponible.

v) Mantener actualizadas las competencias profesionales.

w) Liderar y desarrollar la especialidad mediante el compromiso profesional
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4. NIVEL DE AUTONOMIA/RESPONSABILIDAD. OBJETIVOS DE
APRENDIZAJE POR ROTACIONES

NIVEL DE RESPONSABILIDAD Y AUTONOMIA

Tal como especifica el Real Decreto 183/2008, la supervision del residente de primer
afio debe ser directa, por tanto, no podra definirse para €l un nivel de
responsabilidad 1 en ninguna de las rotaciones.

Durante el primer afio el residente actuard bajo supervision directalfisica, es decir
con un nivel de responsabilidad 2/3, para todas las rotaciones formativas y la

atencion urgente.

Las actividades de cada nivel estan recogidas en el Protocolo de Supervision
Progresiva del EIR de Enfermeria Obstétrico-Ginecologica
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OBJETIVOS DE APRENDIZAJE POR ROTACIONES

1. UNIDAD DE PARITORIO/URGENCIAS OBSTETRICO-GINECOLOGICAS
Esta actividad se realiza en la 62 planta, centro-derecha del Pabellon de
Especialidades, estando integrada estructuralmente y funcionalmente en el area de

Partos, con la que comparte recursos.

PARITORIO

CONOCIMIENTOS ESPECIFICOS DEL AREA DE PARITORIO

1. Parto normal :
Objetivos: Comprender los procesos de un parto normal y las distintas formas y
ambitos en los que se puede desarrollar, desde el punto de vista fisico, psiquico y

social.

e Proporcionar a la matrona en formacion los conocimientos necesarios para
valorar, planificar y administrar cuidados a la mujer y a su hijo en las distintas
fases del parto, considerando el conjunto desde una perspectiva integral,
fomentando en cada caso la participacion activa de la mujer y su pareja
cuando sea necesario.

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

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

¢ Inicio del parto y periodos del parto. Inicio del trabajo de parto. Prodromos del
parto. Periodo de dilatacion. Periodo expulsivo. Periodo de alumbramiento.

e Mecanismo de parto en presentacion de vértice.

e Asistencia y cuidado de la mujer en el parto. Valoracion y cuidado de la mujer
en la admisién. Diagnaostico de parto. El partograma.

e Asistencia y cuidado de la mujer durante la dilatacion. Valoracion de la
evolucion del parto.

e Asistencia y cuidado de la mujer en el expulsivo. Episiotomia y episiorrafia.
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¢ Asistencia y cuidado de la mujer en el alumbramiento. Extraccion y donacién
de sangre de cordon. Protocolo de asistencia al parto.

e Valoracion del bienestar fetal. Control clinico. Monitorizacion bioelectrénica
del periodo de dilatacion. Monitorizacion bioelectronica del periodo expulsivo.
Monitorizacion bioguimica.

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

e Atencién al parto normal. Plan de nacimiento. Biomecéanica del parto
(posiciones que favorecen la evolucion del parto). Técnicas no farmacoldgicas
de alivio del dolor. Protocolo de asistencia al parto normal.

e Farmacos en el parto. Farmacologia en el parto. Mecanismos de accién en la
madre y el feto. Utilizacion y manejo de los farmacos en las distintas fases del
parto. Indicaciones, interaccion farmacolégica y dosificacion.

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

e Asistencia y cuidado de la mujer en el parto dirigido. Induccion de parto.
Estimulacién del parto. Asistencia y cuidado de la mujer.

e Aspectos psicolégicos de la mujer durante el trabajo de parto. Interaccion
madre-hijo. Apoyo familiar y profesional en el parto.

¢ Diferentes alternativas en la asistencia obstétrica. Hospital. Centros de partos.
Parto en el domicilio. Valoracion del riesgo materno y perinatal. Atencion de

matrona.

2. Atencion inmediata al RN:
Objetivo: Adquirir conocimientos necesarios para prestar cuidados de Matrona al

recién nacido, considerandolo como integrante de una unidad familiar.

e Adaptacion a la vida extrauterina.

¢ Valoracion del estado de salud del neonato. Test de Apgar. Exploracion fisica.
Evaluacion del peso y la edad gestacional. Clasificacion de los recién nacidos
segun peso y edad gestacional.

¢ Atencién inmediata al recién nacido. Cuidados inmediatos al recién nacido.

Reanimacion neonatal: niveles.
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e Caracteristicas anatomicas y fisiologicas del recién nacido. Regulacion
térmica. Aparatos: respiratorio, circulatorio, digestivo y urinario. Importancia
de la valoracion neurologica: reflejos, tono muscular y aspectos sensoriales.

e Atencién al recién nacido. Cuidados generales: higiene, temperatura,
cuidados del cordon umbilical. Importancia de las medidas de asepsia en el
recién nacido. Historia
del recién nacido. Exploracion fisica. Control de signos vitales. Técnicas

somatomeétricas. Interaccion madre-hijo y vinculo de relacién madre/pareja.

3. Complicaciones en el trabajo de parto y alumbramiento:
Objetivos: Distinguir las anomalias, distocias, factores de riesgo y complicaciones
materno-fetales relacionadas con el parto. Planificar y administrar cuidados a la

mujer y al nifio en los aspectos fisicos, psiquicos y sociales.

e Parto distoécico. Distocias dinamicas. Conducta obstétrica. Atencion de
matrona.

e Parto distocico. Distocias mecanicas. Alteraciones de la pelvis materna.
Distocia del canal blando del parto. Desproporcion pelvifetal. Distocia de
hombros. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

e Alteraciones de la estatica fetal. Parto en presentacion podalica. Parto en
presentaciones cefalicas deflexionadas. Situacion transversa y oblicua del
feto. Distocias de rotacion. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

¢ Instrumentacion e intervenciones obstétricas. Forceps. Espatulas de Thierry.
Ventosa. Ceséarea. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

e Traumatismos del parto. Rotura uterina. Desgarros del cuello uterino, vagina,
vulva y perineo. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

e Rotura prematura de membranas. Fiebre intraparto. Conducta obstétrica.
Atencion de matrona.

¢ Riesgo de pérdida bienestar fetal. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

e Parto pretérmino. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

¢ Anomalias del alumbramiento. Alteraciones en el desprendimiento y expulsion
de la placenta. Inversion uterina. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

e Hemorragias del alumbramiento y del puerperio. Hemorragias del

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

e Farmacos en el parto con complicaciones. Farmacologia en la parto.
Mecanismos de accion en la madre y el feto. Utilizacion y manejo de los
farmacos en el parto con complicaciones. Indicaciones, interaccién
farmacoldgica y dosificacion.

e Situaciones especiales de urgencia obstétrica. Procidencia de cordén.
Prolapso de corddn. Distocia de hombros. Hemorragias intraparto. Vasa
previa. Abruptio placentae. Shock obstétrico. Abdomen agudo. Traumatismos
y gestacién. Rotura uterina. Embolias. Reanimacién cardiopulmonar.

Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

3. Bioética

Bioética en relacion a los derechos del RN

Factores psicosociales, étnicos y culturales que influyen en las decisiones,
vivencias y actitudes en el proceso del nacimiento.

Conocer la repercusion de la violencia de género en la madre/RN, familia y
comunidad

Conocer los protocolos y clinicos e institucionales y los mecanismos legales de
proteccion y ayuda a las madres y RN afectados por situaciones de
violencia/discapacidad

Asistencia y soporte en la elaboracion del duelo perinatal

Fundamentos y conocimientos del plan de parto y nacimiento

Comité de Atencion Integral al nifio y la nifia

4. Soporte vital basico (SVB) en el Area de Dilatacion /Paritorio

Conocimientos anatomicos Yy fisioldégicos basicos y recursos para llevar a término
un Soporte Vital Basico con desfibrilacién automatica (SVB+DEA)

RCP RN

Conocimientos y manejo de los dispositivos/carro de parada y protocolos de
actuacion establecidos en el area de partos ante una situacion que requiera
soporte vital en el adulto y recién nacido

Conocimientos sobre funcionamiento de cunas térmicas, alertas y dispositivos

necesarios para la reanimacion del RN.
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5. Medicina basada en pruebas (MBE).

Conocimientos fundamentados de buenas practicas en el parto
Conocer la literatura y valorar la importancia de la aplicacion de buenas

practicas basadas en evidencias cientificas en relacion a la asistencia al parto

Metodologia cientifica:
Elaboracién de sesiones bibliograficas especificas de actualizacion sobre la
asistencia al parto
Busqueda adecuada de articulos y guias relevantes sobre la asistencia al parto
Participacion activa en la exposicion y valoracion de casos clinicos relativos al
parto
Elaboracion de comunicaciones y articulos de enfermeria relacionados con el

parto

Gestion clinicay salud publica.

Base de datos especificas: libro de partos, fuente de los indicadores de
asistencia y calidad de esta area

Diraya Atencion Especializada

Indicadores de actividad asistencial y de calidad en el parto

Mortalidad y morbilidad en Obstetricia, relacionados especialmente con el parto.

Comunicacién y trabajo en equipo.
Componentes de la comunicacion efectivos verbales y no verbales.
Habilidades sociales
Caracteristicas de calidad en la comunicacion/informacion con la parturienta y
familia:
o Bases legales y funcionales del establecimiento y aplicacion de los planes
de parto y nacimiento

o Consentimientos informados

El equipo obstétrico: competencias profesionales y marco de relacién y trabajo

Componentes del trabajo en equipo especialmente
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HABILIDADES EN LA ASISTENCIA AL PARTO:

Metodologia cientifica en el Area de partos:

Participar en proyectos de investigacion.

Colaborar en ensayos clinicos.

Elaborar y presentar sesiones clinicas y bibliograficas especificas

Colaborar en la realizacién de comunicaciones a congresos y publicaciones

2. Documentacion clinica, legal y registros obstétricos

Conocer y saber cumplimentar los distintos documentos de enfermeria
relacionados con la asistencia al parto

Conocer y cumplimentar los consentimientos informados de los procedimientos
de Donacion de corddn y de identificacion del RN

Conocer y saber cumplimentar correcta y completamente el partograma
Interpretar el partograma como documento imprescindible de la evolucion del
parto

Cumplimentar adecuadamente y en los formatos previstos: papel/electrénico los
registros especificos clinicos y legales: libro de partos, Planes de Cuidados,

certificado de nacimiento.

2.2. Exploraciones, actuaciones clinicas y pruebas complementarias:

Realizar palpaciones abdominales
=  Valoracion de altura uterina
=  Maniobras de Leopold: situacion, presentacion fetal
=  Valoracion de tumoraciones ginecoldgicas presentes: miomas...
=  Valoracién de existencia de globo vesical
Realizar inspecciones de los genitales externos.
=  Valoracion de genitales externos normales
=  Valoracién de anomalias, pronostico y conducta: existencia de lesiones
infecciosas/traumaticas, mutilaciones genitales...
Realizar tactos vaginales:
=  Valoracion de la dilatacion cervical
=  Valoracion del estado de la bolsa amnidtica

=  Valoracién y diagndéstico de la presentacion fetal
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=  Valoracion de la evolucion del parto

=  Valoracion de la pelvis en relacion al parto

Realiza inspecciones de la vagina y del cérvix:

= Detectar/ diagnosticar desgarros vaginales-cervicales

Realizar la quimioprofilaxis indicada:
= Portadoras de EGB

=  Quimioprofilaxis quirdrgica

Realizar, e interpretar el registro cardiotocografico.

Realizar, y evaluar las distintas intervenciones que pueden ser necesarias en la

asistencia al parto:

=  Oxitocina en la conduccién del trabajo de parto

. Amniorrexis

=  Valorar las necesidades analgésicas:

Analgesia epidural

Hidroterapia

Oxido nitroso

Inyeccidn subcutanea de agua esteril

Sedacion

Anestesia locoregional: pudendos, bloqueo paracervical

Anestesia local

Asistir partos eutécicos

Asistir partos en agua

Realizar las maniobras obstétricas necesarias en la distocia de hombros

Realizar y reparar: Episiotomias: mediolaterales y desgarros

Realizacion de manejo activo del alumbramiento

Asistir y colaborar en las hemorragias postparto

o

Participar en el manejo multidisciplinario de mujeres con coagulopatias y/o

choques hipovolémicos durante el parto y puerperio inmediato

Realizar la asistencia inmediata a los recién nacidos deprimidos.

Asistir y conocer los controles necesarios en el puerperio inmediato:

Control del sangrado
Control de constantes
Bienestar madre/RN

Inicio de la lactancia materna (valoracion de una toma)
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= Vaciado vesical

o Asistir, y proporcionar las medidas/condiciones necesarias para llevar a

cabo y con éxito el vinculo madre-hijo y la lactancia precoz

ACTITUDES EN LA ASISTENCIA AL PARTO NORMAL Y PATOLOGICO:

Los descritos en el apartado general, pero con especial énfasis en:

- Acompafiar adecuadamente la exploracion fisica: pidiendo permiso, explicando lo

gue se va a hacer y por qué, compartiendo con la gestante los hallazgos.

- Llegar a un acuerdo con la gestante, su pareja y/o su familia sobre la naturaleza

del problema, la informacién y el plan de actuacion.

- Implicando a la gestante, su pareja y/o sus familiares en la toma de decisiones

hasta donde ellos decidan: Planes de parto y nacimiento

- Permitir la comunicacion tanto de informacion como de pensamiento y emociones

en el trato con la gestante su pareja y/o sus familiares.

- Asegurar y cuidar la privacidad/intimidad de la madre y RN en el proceso del

parto y nacimiento

URGENCIAS

CONOCIMIENTOS ESPECIFICOS DEL AREA DE URGENCIAS
A. 1.URGENCIAS OBSTETRICAS

©)

©)

o

(@]

Urgencias del Primer Trimestre:
Metrorragia del primer trimestre

Aborto

Emesis e Hiperémesis gravidica
Molestias inespecificas de la gestacion
Urgencias del Segundo y Tercer Trimestre
Rotura prematura membranas

Amenaza de parto pretérmino

Estados hipertensivos leves del embarazo

Evaluacion y manejo de prédromos de parto y parto en curso

Urgencias Médicas en el Embarazo

(@]

o

(@]

Infeccidn urinaria
Trastornos respiratorios leves

Infecciones mas frecuentes del embarazo
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o Afecciones aparato locomotor: lumbociaticas, diastasis del pubis
Urgencias Puerperales:
o Alteraciones mamarias: fisiologia y patologia de la lactancia,
indicaciones de inhibicion de la lactancia materna

o Cicatrizacion y evolucion de la episiotomia y los desgarros perineales

A.2. URGENCIAS GINECOLOGICAS
e Urgencias Tracto Genital Inferior:
o Infecciones genitales: vaginitis micaoticas, inespecificas,
tricomoniasicas. Viricas, Otras.
o Bartholinitis
e Urgencias Tracto Genital Superior.
o Masas pélvicas : tumoraciones anexiales benignas, mioma uterino

¢ Indicacidon en anticoncepcion de emergencia

B. HABILIDADES EN URGENCIAS:

e Triaje y priorizacion de las urgencias

e Realizar una correcta anamnesis y valoracion de la situacion clinica y
obstétrica.

o Realizar una exploracién ginecoldgica basica, especuloscopia. Valoracion

e Anamnesis, exploracion y valoracion de los prodromos de parto/parto en
Curso en gestaciones normales a término

e Realizacion y manejo de analiticas clinicas

e Realizar un soporte vital basico.

o Utilizar el sistema informatico de nuestro centro de forma basica: DIRAYA y
ARCHINET

e Incorporar los conceptos de seguridad clinico.

« Identificar signos de alarma en gestantes:Triaje

e Identificar signos de alarma ginecolégicos: Triaje

« Realizar e interpretar correctamente test no estresantes.

e Realizar e interpretar correctamente amnioscopias.

e Informar y orientar a las mujeres que solicitan contracepcion de emergencia
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e Apoyar y colaborar con sus competencias especificas en todas las

actuaciones clinicas urgentes

C. ACTITUDES EN URGENCIAS

e Establecer una relacién con las pacientes y sus familiares o acompafnantes
gue sea respetuosa con sus derechos, especialmente con los de autonomia,
informacion y confidencialidad.

e Desarrollar y aplicar técnicas y habilidades fundamentales del esquema de
comunicacion centrada en la paciente.

e Desarrollar habilidades de aprendizaje continuo

e Fomentar el trabajo en equipo como base del manejo correcto de las

urgencias vitales y las emergencias
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PUERPERIO , UNIDADES NEONATALES

Esta actividad se realiza en el Area de Hospitalizacién del Puerperio (72 planta
pabellébn de Especialidades del hospital). En el aérea de Cuidados Minimos 72
plantay en Cuidados Intermedios neonatales 82 planta

CONOCIMIENTOS

1. Puerperio Normal
Objetivo: Entender los cambios estructurales, funcionales y psicologicos que se
producen en la mujer después del parto para fundamentar los cuidados de Matrona
dirigidos a facilitar las adaptaciones propias de la nueva situacion.

e El puerperio. Adaptaciones y modificaciones fisicas en el puerperio.
Asistencia y cuidado de la mujer en el puerperio. Asesoramiento al alta.
Revision posparto.

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

e Farmacos en el puerperio y lactancia. Farmacologia en el puerperio y
lactancia. Mecanismos de accion en la madre y neonato. Utilizacion y manejo
de los farmacos en el puerperio y lactancia. Indicaciones, interaccion
farmacoldgica y dosificacion.

e Adaptacion psicosocial de la puérpera. Cambios psicologicos Valoracion del
estado emocional: deteccion de la depresidon posparto. Vinculos de relacién
madre/pareja/recién nacido. Adaptacion familiar.

e Secrecion lactea. Fisiologia de la secrecion lactea. La inhibicion de la
secrecion lactea.

e Lactancia materna. Practicas en la lactancia materna. Posiciones para
amamantar. Extraccion manual de la leche. Iniciativa hospital amigo de los
nifos. Ventajas de la lactancia materna. Problemas en la lactancia materna.
Situaciones especiales. La lactancia materna en neonatos con problemas de

salud. Grupos de apoyo a la lactancia materna.
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e Atencion domiciliaria en el puerperio. Caracteristicas de la atencion
domiciliaria. Atencién domiciliaria de la madre y el neonato en el puerperio.

e Programas de posparto. Asesoramiento y educacidn sanitaria al binomio
madre-hijo. Grupos de posparto. Ejercicios fisicos en el posparto.

Recuperacion del suelo pélvico.

2. Problemas de salud en el puerperio:
Objetivo: Conocer las alteraciones de salud de la mujer que se producen en el
puerperio patolégico para poder administrar la asistencia y cuidados fundamentando
sus acciones en principios cientificos.
e Fiebre puerperal. Infeccion puerperal. Mastitis. Infeccion urinaria. Conducta
obstétrica. Atencion de matrona.
e Enfermedad tromboembdlica. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.
e Lesiones articulares de la pelvis. Dehiscencias de cicatrices. Conducta
obstétrica. Atencion de matrona.
e Alteraciones psicologicas en el puerperio. Depresidn postparto. Psicosis
puerperal. Atencién de matrona.
e EIl proceso de duelo en la maternidad y en la reproduccion. Intervencion y
actitudes de la matrona.
e Farmacos en el puerperio con complicaciones. Farmacologia en el puerperio y
lactancia. Mecanismos de accidén en la madre y recién nacido. Utilizacion y
manejo de los farmacos en el puerperio con complicaciones. Indicaciones,

interaccion farmacoldgica y dosificacion.

3. Recién nacido:
Objetivo: Adquirir conocimientos necesarios para prestar cuidados de Matrona al

recién nacido, considerandolo como integrante de una unidad familiar.

e Atencion inmediata al recién nacido. Cuidados inmediatos al recién nacido.
Reanimacién neonatal: niveles.

e Caracteristicas anatomicas y fisiolégicas del recién nacido. Regulacion
térmica. Aparatos: respiratorio, circulatorio, digestivo y urinario. Importancia

de la valoracién neuroldgica: reflejos, tono muscular y aspectos sensoriales.
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e Atencién al recién nacido. Cuidados generales: higiene, temperatura,
cuidados del corddén umbilical. Importancia de las medidas de asepsia en el
recién nacido. Historia del recién nacido. Exploracién fisica. Control de signos
vitales. Técnicas somatométricas. Interaccion madre-hijo y vinculo de relacion
madre/pareja.

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

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

Programa de seguimiento del nifio sano.

4. El recién nacido con problemas de salud:
Objetivo: Conocer las alteraciones que presenta el RN que comprometen la
adecuada adaptacion a la vida extrauterina para poder administrar asistencia y

cuidados especificos en las distintas situaciones.

¢ Recién nacido de alto riesgo. Clasificacion. Transporte neonatal.

e EIl recién nacido con infeccion neonatal. Caracteristicas. Problemas mas
frecuentes. Atencion y cuidados.

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

e EIl recién nacido de bajo peso. Caracteristicas. Problemas mas frecuentes.
Atencion y cuidados.

e El recién nacido con hiperbilirrubinemia. Caracteristicas. Problemas mas
frecuentes. Atencién y cuidados.

e El recién nacido con problemas respiratorios. Caracteristicas. Problemas mas
frecuentes. Atencién y cuidados.

e El recién nacido con problemas neuroldgicos. Caracteristicas. Problemas mas
frecuentes. Atencién y cuidados.

e El recién nacido con problemas renales. Caracteristicas. Problemas mas

frecuentes. Atencién y cuidados.
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¢ El recién nacido con malformaciones. Informacion a los padres acerca de los

cuidados especiales. Apoyo emocional. Atencién y cuidados.

Bioética:

- Bioética en relacion a los derechos de los padre y el RN

- Factores psicosociales, étnicos y culturales que influyen en las decisiones,
vivencias y actitudes en el proceso del nacimiento.

- Conocer la repercusion de la violencia de género en la madre/RN, familia y
comunidad

- Conocer los protocolos clinicos e institucionales y los mecanismos legales de
proteccion y ayuda a las madres y RN afectados por situaciones de
violencia/discapacidad

- Asistencia y soporte en la elaboracion del duelo perinatal

- Fundamentos y conocimientos del plan de parto y nacimiento

- Comité de Atencion Integral al nifio y la nifia

- Comités de ética asistencial y de investigacion clinica

HABILIDADES EN EL PUERPERIO:

1. Metodologia cientifica en el puerperio:

-Elaborar y presentar comunicaciones en sesion clinica especificas, sesiones
bibliograficas

-Colaborar en la realizacion de comunicaciones a congresos Yy /o articulos cientificos

de enfermeria, que se generen en el Area.

2. Documentacién clinica, legal y registros obstétricos
- Conocer y saber cumplimentar los distintos documentos de enfermeria
especificos relacionados con la asistencia al puerperio y en los formatos
previstos: papel/electronico.
- Planes de Cuidados.

- Cumplimentar correctamente el certificado de nacimiento.
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3. Exploraciones, actuaciones clinicas y pruebas complementarias:

Realizar valoracion y asistencia supervisando el control y seguimiento en el
puerperio

Realizar la supervision, cuidado y reconocimiento de recién nacidos sanos.
Realizar la valoracién, asistencia, control, seguimiento, cuidado Yy
reconocimiento de puérperas.

Valoracion y cuidado de recién nacidos que necesiten cuidados especiales.
Realizar exploraciones fisicas generales (inspeccion, palpacion, percusion y
auscultacion) en el puerperio.

Asistir a puérperas con retencion urinaria.

Realizar la asistencia inmediata a los recién nacidos deprimidos.

Realizar el control del postoperatorio (liquidos, drenajes, suturas, etc.).
Identificar las complicaciones postquirurgicas.

Realizar sondajes vesicales.

ACTITUDES EN EL PUERPERIQO:

Ademas de las actitudes generales exigidas, el puerperio es un momento muy

especial y sensible de la mujer, por lo que hay que prestar especial atencion a las

siguientes actitudes:

Conectar con la puerpera, demostrando interés y respeto por todas las
decisiones que la mujer haya decidido durante este periodo (lactancia...).
Mostrar empatia y ofrecer apoyo en aquellos momentos dificiles que puedan
presentarse (enfermedades maternas, enfermedades del recién nacido),
Tratar con sensibilidad los temas embarazosos y los motivos de sufrimiento
Acompafiar adecuadamente la exploracion fisica (pidiendo permiso,
explicando lo que se va a hacer y por qué, compartiendo con la paciente los
hallazgos).

Mostrar un respeto incondicional hacia las pacientes, sus familiares y sus
cuidadores (aunque no necesariamente a sus acciones).

Asegurar el derecho a la intimidad y a la confidencialidad de la gestante
Implicando a la gestante y/o sus familiares en la toma de decisiones hasta

donde ellos decidan: Planes de parto y nacimiento
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SALA DE OBSTETRICIA/HOSPITALIZACION DE GESTACIONES DE ALTO
RIESGO

Esta actividad se realiza en la 62 planta izquierda del H.U.S.Cecilio. .

Los conocimientos, habilidades y actitudes estan intimamente relacionados con la
Consulta de Alto Riesgo Obstétrico.

A.- CONOCIMIENTOS

1. Conocimientos especificos en el embarazo normal y patoldgico.

Objetivos: Conocer los aspectos bio-psico-sociales del embarazo patoldgico.
Adquirir las habilidades necesarias para prestar valoracion y cuidados a la mujer
embarazada y mostrar una actitud positiva en relacion a las necesidades de la mujer

en dicha situacion.

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

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

- [Estados hipertensivos en la gestacion. Clasificacion. Hipertensién cronica.
Hipertension inducida por el embarazo. Preeclampsia. Eclampsia. Sindrome de
Hellp. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

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

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

- Problemas cardiacos y gestacion. Cardiopatias. Conducta obstétrica. Atencién de
matrona.

- Sindromes varicosos y gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

- Problemas endocrinos y gestacion. Conducta obstétrica. Atencién de matrona.

- Problemas renales y gestacién. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

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

- Problemas digestivos. Alteraciones bucodentarias. Alteraciones digestivas.

Conducta obstétrica. Atencidon de matrona.
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Problemas respiratorios y gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.
Problemas neuroldgicos y gestacién. Conducta obstétrica. Atencién de matrona.
Problemas dermatolégicos durante la gestacion. Conducta obstétrica. Atencion
de matrona.

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

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

SIDA y gestacién. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

Consumo de sustancias toxicas y gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de
matrona.

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

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

Gestacion multiple. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

Amenaza de parto prematuro. Conducta obstétrica. Atencién de matrona.
Embarazo prolongado. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

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

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

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

Muerte fetal anteparto. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

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

Embarazo en la adolescencia y en edad avanzada. Atencién de matrona.
Embarazo no suficientemente controlado. Atencién de matrona.

Métodos y control de de la maduracion cervical y la induccién del parto. Atencién

de matrona.
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Métodos de control del bienestar fetal durante la gestacion: perfil biofisico.

Métodos de control del crecimiento fetal durante la gestacion.

- Fundamentos de la amnioscopia.

- Fundamentos de cardiotocografia y de las pruebas de valoracién del estado
fetal anteparto e intraparto apoyadas en ella.

Bioética
- Bioética en relacion a los derechos de los padre y el feto
- Asistencia y soporte en la elaboracién del duelo perinatal
- Fundamentos y conocimientos del plan de parto y nacimiento
- Comité de Atencion Integral al nifio y la nifia

Gestion clinicay salud publica.
- Conocimientos de los indicadores de actividad asistencial y de calidad sobre
la asistencia al embarazo en nuestra area sanitaria
- Mortalidad y morbilidad en Obstetricia, relacionados especialmente con la

gestacion
Comunicacién y trabajo en equipo.
- Caracteristicas de calidad en la comunicacion/informacién con la gestante y

su familia

B.- HABILIDADES EN EL EMBARAZO NORMAL Y PATOLOGICO:

1.Documentacion clinica, legal y registros obstétricos
- Conocer y saber cumplimentar los distintos documentos de enfermeria,
relacionados con la asistencia al embarazo: Documento de Salud de la

embarazada, Planes de cuidados...
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2. Bioética aplicada

- Establecer una relacibn con las pacientes y sus familiares o
acompafantes que sea respetuosa con sus derechos, especialmente con
los de autonomia, informacion y confidencialidad.

- Desarrollar y aplicar técnicas y habilidades fundamentales del esquema de
comunicacion centrada en la gestante, su pareja y familia.

- Desarrollar habilidades de aprendizaje continuo

- Ser capaz de establecer un plan de actuacién integrar y coordinado, en

colaboracion con el trabajador social, hospital, servicios sociales
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CONSULTA DE OBSTETRICIA: ARO, U. MEDICINA MATERNO-FETAL

Esta actividad se realiza en el Centro Periférico de Especialidades de Zaidin (42
planta derecha) y en la Unidad de Medicina Materno-Fetal, en la 72 Planta del HUSC

A. CONOCIMIENTOS

PROBLEMAS DE SALUD DURANTE LA GESTACION:

1. Objetivos: Conocer los aspectos bio-psico-sociales del embarazo patoldgico.
Adquirir las habilidades necesarias para prestar valoracién y cuidados a la mujer
embarazada y mostrar una actitud positiva en relacion a las necesidades de la mujer

en dicha situacion.

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

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

- [Estados hipertensivos en la gestacion. Clasificacion. Hipertension cronica.
Hipertension inducida por el embarazo. Preeclampsia. Eclampsia. Sindrome
de Hellp. Conducta obstétrica. Atencién de matrona.

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

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

- Problemas cardiacos y gestacion. Cardiopatias. Conducta obstétrica. Atencion
de matrona.

- Sindromes varicosos y gestacion. Conducta obstétrica. Atenciéon de matrona.

- Problemas endocrinos y gestacion. Conducta obstétrica. Atencién de matrona.

- Problemas renales y gestacién. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

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

- Problemas digestivos. Alteraciones bucodentarias. Alteraciones digestivas.
Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

- Problemas respiratorios y gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de
matrona.

- Problemas neuroldgicos y gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de

matrona.
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Problemas dermatolégicos durante la gestacion. Conducta obstétrica. Atencién
de matrona.

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

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

SIDA y gestacion. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

Consumo de sustancias toxicas y gestacioén. Conducta obstétrica. Atencién de
matrona.

Enfermedad hemolitica perinatal. Isoinmunizacién perinatal. Profilaxis.
Incompatibilidad ABO. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

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

Gestacion multiple. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

Amenaza de parto prematuro. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.
Embarazo prolongado. Conducta obstétrica. Atencién de matrona.

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

Aspectos psicolégicos de la gestacion de riesgo. Apoyo emocional a la
gestante Atencion de matrona.

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

Muerte fetal anteparto. Conducta obstétrica. Atencion de matrona.

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

Consejo genético y diagndstico prenatal. Consejo reproductivo. Nociones
basicas de genética. Enfermedades genéticas: Anomalias cromosomicas.
Enfermedades monogénicas. Anomalias multifactoriales. Identificacion
prenatal de cromosopatias. Marcadores bioquimicos.

Ecografias y marcadores ecograficos. Screening y diagndstico prenatal de

infecciones productoras de defectos congénitos.
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- Técnicas de diagndstico prenatal. Técnicas basicas de determinacion cariotipo

y biologia molecular.

2. Exploraciones y pruebas complementarias:

- La exploracion en la mujer embarazada.

- Exploracion del estado fetal.

- Métodos de control del bienestar fetal durante la gestacion.

- Fundamentos de la amnioscopia.

- Fundamentos de cardiotocografia y de las pruebas de valoracién del estado fetal
anteparto e intraparto apoyadas en ella.

- Fundamentos basicos de la aplicacion de los ultrasonidos en Obstetricia

B. HABILIDADES:

Ademas de las habilidades resefiadas para todos los residentes en general, para
esta rotacion se deben adquirir los siguientes:

1. Anamnesis:

- Conocer los criterios de riesgo individual para la mujer embarazada.

- Conocer los criterios de derivacion segun los niveles de riesgo.

- Conocimiento y manejo del Documento de Salud de la Embarazada (DSE ¢ Cartilla
Maternal), oficial de la Junta de Andalucia. Atencion Matrona

- Conocimiento y manejo de historia digital Archinet.

2. Pruebas complementarias:

- Interpretar los resultados de pruebas analiticas generales, protocolizadas en los
distintos trimestres de embarazo, consignadas en DSE. Integracion y relacion con
Atencion Primaria.

- Interpretar los resultados de cultivos microbiologicos, serologias y EGB

3. Comunicacion:

- Tener en cuenta los aspectos emocionales en la relacion médico mejor la gestante
con su pareja, Yy en la relacion interpersonal con el personal de las distintas
consultas y con los médicos y matronas de Atencion Primaria. Conocer los canales

de comunicacion y relacion.
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CONSULTA DE GINECOLOGIA: Ginecologia General, Patologia del Tracto

genital Inferior, Reproduccién, Planificacion familiar

Esta actividad se realiza en el Centro Periférico de Especialidades de Zaidin (42

planta izquierda). Y en las 2 consultas hospitalarias.

Objetivo: Adquirir conocimientos, habilidades y actitudes para prestar cuidados a la

mujer y a su pareja, a lo largo del ciclo reproductivo.

Alteraciones del ciclo menstrual. Epidemiologia. Clasificacion. Etiologia.
Tratamiento. Atencién de matrona.

Infecciones de transmision sexual. Epidemiologia. Tratamiento. Atencion de
matrona.

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

Dolor de origen pélvico. Dismenorrea. Sindrome premenstrual, Endometriosis
y otros. Tratamiento. Atencion de matrona.

Infertilidad y  esterilidad.  Clasificacion  etioldgica. = Exploraciones
complementarias. Técnicas de reproduccion asistida. Aspectos psicolégicos.
Atencion de matrona.

Malformaciones del aparato genital. Epidemiologia y clasificacion.
Alteraciones benignas del aparato genital femenino. Atencién de matrona.
Alteraciones de la estatica genital. Prolapso uterino. Cistocele. Rectocele.
Atencion de matrona.

Incontinencia urinaria. Etiologia. Clasificacion. Factores de riesgo. Prevencion.
Tratamientos. Atencion de matrona.

Alteraciones benignas de la mama. Atencion de matrona.

Diagnostico precoz del cancer de mama y ginecolégico. Programas de
diagndstico precoz y cribaje poblacional. Deteccién de los grupos de riesgo.
Epidemiologia del cancer de mama y ginecoldgico. Exploraciones y pruebas
diagnosticas. Atencion de matrona.

Céancer ginecolégico y de mama. Cancer de vulva. Cancer del cuello uterino.
Céncer de endometrio. Sarcoma uterino. Cancer de ovario. Cancer de mama.

Aspectos psicologicos. Atencion de matrona.
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Farmacos en los problemas de salud sexual y reproductiva. Farmacologia en
relacion a los procesos reproductivos. Utilizacion y manejo de los farmacos.

Indicaciones, interaccion farmacoldgica y dosificacion.

Intervenciones quirdrgicas ginecolégicas. Cirugia ginecolégica. Cirugia de la

mama. Atencién de matrona.

Cuidado de la salud reproductiva de la mujer:

Objetivo: Adquirir conocimientos, habilidades y actitudes para prestar cuidados a la

mujer y a su pareja, a lo largo del ciclo reproductivo.

Programas de Atencién a la Mujer y Salud sexual y reproductiva. Atenciéon
integral a la mujer y familia. Actividades educativas y asistenciales.

Atencion de la salud sexual y reproductiva de la mujer. Historia clinica.
Técnica de entrevista. Exploracion ginecologica. Citologia y toma de
muestras. Exploraciones complementarias. Exploracion mamaria.
Planificacion familiar y consejo contraceptivo. Contracepcion. Eleccion del
método contraceptivo. Atencién de matrona.

Métodos naturales. Clasificacion. Asesoramiento, control y seguimiento.
Atencion de matrona.

Métodos de barrera. Clasificacion. Asesoramiento, control y seguimiento
Atencion de matrona.

Contracepcion hormonal. Asesoramiento, control y seguimiento. Atencidon de
matrona.

Dispositivo intrauterino. Asesoramiento, control y seguimiento. Atencion de
matrona.

Métodos quirurgicos. Asesoramiento, control y seguimiento. Atencion de
matrona.

Contracepcion en situaciones especiales. Contracepcion de emergencia.
Puerperio, lactancia, climaterio, VIH, otras. Asesoramiento, control y
seguimiento. Atencién de matrona.

Interrupcion voluntaria del embarazo. Métodos de evacuacién uterina.
Asesoramiento, control y seguimiento. Aspectos psicolégicos. Atencion de

matrona.
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Pubertad y adolescencia. Evolucion morfologica y bioldgica. Aspectos
psicolégicos y sociales. Informacion y educacion sexual. Contracepcion.
Embarazo. Infecciones de transmision sexual. Programas de jovenes.
Problemas ginecol6gicos en la pubertad y en la adolescencia. Atencion de
matrona.

Climaterio y menopausia. Cronologia del climaterio. Evolucion morfolégica y
biolégica. Aspectos psicologicos y sociales. Problemas de salud mas
frecuentes. Medidas que promueven la salud. Tratamiento farmacoldgico.
Tratamiento no farmacolégico. Programa de menopausia. Atencién de
matrona.

Farmacos en atenciéon a la salud sexual y reproductiva. Farmacologia en
relacion a los procesos reproductivos. Utilizacion y manejo de los farmacos.

Indicaciones, interaccion farmacologica y dosificacion.

Metodologia cientifica

Los descritos en el apartado general, pero con especial interés en los aspectos

relacionados con la Ginecologia.

Elaboracion de comunicaciones meédicas y articulos relacionados con la consulta

de ginecologia

Comunicacién y trabajo en equipo

Habilidades sociales:

Caracteristicas de calidad en la comunicacién/informacion con la paciente

ginecoldgica o su representante legal: Consentimientos informados

Comunicar malas noticias.

B. HABILIDADES

1. Metodologia cientifica en ginecologia:
Las descritas en el apartado general, pero con especial interés en los aspectos

relacionados con la Ginecologia.

2. Anamnesis, exploraciones y pruebas complementarias
Ademas de las habilidades generales que se requieren para todos los residentes en

general, para esta rotacion se deben adquirir los siguientes:
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-Realizar correctamente las tomas de muestras para citologia en el aparato
reproductor
- Entender los resultados e informes emitidos por el anatomopatologo.
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SALA DE HOSPITALIZACION DE GINECOLOGIA
Esta rotacion se realizara en la 62 planta derecha del Pabellébn de Especialidades
H.U.S.Cecilio

A. CONOCIMIENTOS

Objetivo: Adquirir conocimientos, habilidades y actitudes para prestar cuidados a la

mujer y a su pareja, a lo largo del ciclo reproductivo.

¢ Infecciones de transmision sexual. Epidemiologia. Tratamiento. Atencion de
matrona.

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

e Alteraciones de la estatica genital. Prolapso uterino. Cistocele. Rectocele.
Atencion de matrona.

e Cancer ginecolégico y de mama. Cancer de vulva. Cancer del cuello uterino.
Céancer de endometrio. Sarcoma uterino. Cancer de ovario. Cancer de mama.
Aspectos psicoldgicos. Atencion de matrona.

¢ Intervenciones quirdrgicas ginecologicas. Cirugia ginecologica. Cirugia de la
mama. Atencion de matrona.

e La paciente ginecologica hospitalizada. Cuidados preoperatorios. Cuidados
postoperatorios. Atencion a la paciente ginecolégica con problemas

oncoldgicos. Atencion de matrona.

Medicina basada en pruebas (MBE):
Los adquiridos en el apartado general, mas:

- Presentaciéon de casos clinicos con actualizacién bibliografica de caos clinicos de
pacientes ginecoldgica encamadas.

- Conocimientos fundamentados de buenas practicas en ginecologia.

- Conocer la literatura y valorar la importancia de la aplicacién de buenas practicas

basadas en evidencias cientificas en relacién a la asistencia ginecoldgica.
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Conocimientos sobre Metodologia cientifica:

-Elaboracién de sesiones bibliograficas especificas de actualizacién sobre patologia
ginecoldgica.

- Busqueda adecuada de articulos y guias relevantes sobre clinica ginecologica.

- Participacion activa en la exposicion y valoracion de casos clinicos ginecoldgicas.

- Elaboracién de comunicaciones y articulos relacionados con la clinica ginecoldgica.

Conocimientos sobre Gestion clinicay salud publica.

- Indicadores de actividad asistencial y de calidad en sala de ginecologia: Estancias,
estancia media, indice funcional, complejidad GRDs, ahorro de estancias,
ingresos, altas.

- Mortalidad y morbilidad en Ginecologia.

Conocimientos sobre Comunicacion y trabajo en equipo.
- Caracteristicas de calidad en la comunicacion/informacion con la enferma
ginecoldgica y su familia.

- Consentimientos informados

B HABILIDADES EN LA CLINICA GINECOLOGICA.

1. Metodologia cientifica en ginecologia.

-Participar en proyectos de investigacion con base en sala de ginecologia.
-Colaborar en ensayos clinicos hospitalarios.

-Elaborar y presentar comunicaciones en sesion clinica especificas
-Elaborar y presentar sesiones bibliograficas

-Colaborar en la realizacién de comunicaciones a congresos.

-Colaborar en la realizacion de articulos cientificos que se generen en el Area

2. Anamnesis, exploraciones, actuaciones clinicas y pruebas
complementarias:

2.1.- Documentacién clinica.

- Revisar y realizar historias clinicas ginecolégicas.

-Conocer y saber cumplimentar los distintos documentos de enfermeria

papel/electrénicos relacionados con la asistencia ginecologica.

839



- Realizar y cumplimentar adecuadamente el protocolo y la documentacién médico-

legal, prevista en caso de muerte.

2.2. Exploraciones, actuaciones clinicas y pruebas complementarias:

-Participar en el manejo multidisciplinario de mujeres con coagulopatias y/o choques
hipovolémicos.

-Diagnosticar y asistir a enfermas ginecoldgicas con patologia infecciosa.
-Diagnosticar y asistir a enfermas ginecoldgicas con patologia tromboembdlica.
-Realizar el control del postoperatorio (liquidos, drenajes, suturas, etc.).

-Identificar las complicaciones postquirargicas.

-Realizar sondajes vesicales.

C.ACTITUDES EN LA CLINICA GINECOLOGICA.

- Aliviar el sufrimiento fisico y psicoldgico de la paciente y/o su familia.

- Reconocer los limites de la competencia y responsabilidad personal, identificando
las situaciones clinicas que requieren ser consultadas

-Favorecer el trabajo en equipo multidisciplinar, especialmente con aquellos que
comparten ambito de actuacion.

- Ofrecer una informacién adecuada a las pacientes y sus familiares.
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ATENCION PRIMARIA-COMUNITARIA:

En centros de salud, atencion domiciliaria y atencion comunitaria donde se realicen

los siguientes programas y subprogramas de salud materno-infantil y salud sexual,

reproductiva y climaterio:

Consejo reproductivo.

Control Prenatal.

Educacion para la maternidad y paternidad.

Puerperio domiciliario y consulta.

Planificacion familiar y contracepcion.

Consejo afectivo-sexual.

Atencion a jovenes.

Actividades preventivas en salud sexual y reproductiva.

Diagnastico precoz de cancer ginecologico y mama.

Menopausia/ Climaterio. Programa de educacion para la salud de la mujer
durante la menopausia y climaterio.

Ginecologia.

Actividades educativas dirigidas a la comunidad en materia de salud materno-
infantil y salud sexual y reproductiva: jovenes, escuelas, asociaciones de

mujeres y otros.
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5. SESIONES CLINICAS Y DE CARACTER CIENTIFICO:
5.1. SESION CLINICA DEL SERVICIO DE OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA
DIARIA

Todos los dias a las 08.15. Sala de reuniones de la 72 planta.

Tema: presentacion de la guardia: incidencias de la misma, discusiobn de casos

clinicos y actividad asistencial pendiente.

5.2. SESION DE ORGANIZACION Y PRESENTACION DE LA ACTIVIDAD
QUIRURGICA

Todos los lunes a las 8.15. Sala de reuniones de la 72 planta o en sal6n de actos.

Tema: presentacion de todos los casos clinicos en los que se plantea solucion
quirdrgica, para discutir su indicacion, resolver dudas, y entrada definitiva en lista de

espera quirargica.

5.3. SESION DE ONCOLOGIA

Los miércoles y viernes a las 8.30 presentacion en el Comité de Oncologia de los
casos Obstétricos-Ginecologicos de caracter oncoldgico para decidir plan
terapéutico a sequir, bien tras cirugia o tratamiento adyuvante en aquellos casos en
gue esta contraindicada la cirugia.

Lugar: Sala de Reuniones de la Unidad de Gestion de Oncologia y Radioterapia.

Planta baja del Pabellon II.

5. 4. SESIONES CIENTIFICAS

El Calendario de las sesiones cientificas sera planificado para tres meses.

Los lunes a las 7.45 y los miércoles a las 13.45. Lugar. Sala de reuniones de la 72

planta o salon de actos.

Este calendario puede variar adaptandose a las diferentes necesidades del servicio.

Hay cuatro tipos de sesiones cientificas:
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-Bibliograficas. 1 vez al mes. A propuesta de uno de los médicos del staff/tutores

MIr/EIR, se selecciona un trabajo publicado en una revista que sea de impacto o

gue suponga una aportacion novedosa.

-Investigacién. Se presentaran los proyectos de trabajos de investigacion a realizar
en el servicio: proyectos para pedir subvenciones a estamentos publicos (FIS, SAS),
resultados de proyectos realizados en el servicio, los trabajos de investigacion que
van como ponencias a los diferentes Congresos.

-Actualizacion/introduccién de protocolos asistenciales. 1 vez al mes. Realizados y

elaborados por el adjunto/matrona del area y el/los residentes que en ese momento
estén rotando.
-Actualizacion de temas ginecoldgicos/obstétricos. 1-2 vez al mes.

e Sesiones elaboradas y presentadas por el residente, tutorizado por una
matrona que asesorara al residente en cuanto al formato, busqueda
bibliografica, presentacion etc.

e Sesiones elaboradas y presentadas por las matronas/médicos adjuntos, y de
otros servicios (SESIONES INTERSERVICIOS) para tratar temas sobre los
gue estan especializados o sobre los que hayan realizado algun tipo de

trabajo.

5.5. SESIONES DE MORBIMORTALIDAD PERINATAL
Siempre que haya un caso de muerte perinatal.

Sesion general interservicios: una vez al afo.

5.6. SESIONES CLINICAS GENERALES HOSPITALARIAS

Sesiones interservicios. 1 vez al mes (Planificadas por el Hospital)
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6. ACTIVIDAD DOCENTE Y DE INVESTIGACION DEL EIR
6.1. PLAN TRANSVERSAL COMUN

6.1.1.PCCEIR
El Programa Comun Complementario para Especialistas en Formaciéon en Ciencias

de la Salud en Andalucia (PCCEIR) fue elaborado por la Consejeria de Salud en el

aflo 2001 con el objetivo de incluir contenidos docentes comunes a todas las

especialidades y de caracter complementario a la formacién de los especialistas en
ciencias de la salud y se lleva a cabo a lo largo de su periodo formativo para la
adquisicion del titulo de especialista en las instituciones sanitarias del SSPA. Este

Programa formativo persigue el enriquecimiento competencial de los profesionales

con la inclusion de conocimientos, el desarrollo de habilidades y la promocion de

actitudes que mejoren las condiciones para la posterior incorporacion profesional de

los especialistas en formacion, acercandoles a la realidad de su entorno social y

organizativo, el Sistema Sanitario Publico Andaluz, y a sus presupuestos

estratégicos y de desarrollo de los recursos tecnolégicos y humanos.

Este programa se debe realizar de forma obligatoria y facilita la adquisicion de los

objetivos no especificos de la especialidad.

Este Programa se compone de los siguientes modulos formativos:

e Moddulo I: Organizacion Sanitaria de Andalucia y Bioética.

e Moddulo II: Comunicacién y habilidades relacionales en Ciencias de la Salud
Médulo I1I: Investigacion: Estadistica. Epidemiologia. Manejo de la bibliografia
médica. Medicina Basada en la Evidencia.

e Moddulo IV: Metodologia de la Investigacion.

e Moddulo V: Gestion de calidad: Gestion clinica y Gestidon por procesos.

e Moddulo VI: Soporte Vital Avanzado

Para el curso formativo 2013-2014 se modificara organizandose en 4 médulos y con

ensefanza e-learning:

- Mddulo 1: BIOETICA Y PROFESIONALISMO

- Mddulo 2: COMUNICACION Y TRABAJO EN EQUIPO

- Mddulo 3: INVESTIGACON

- Mdbdulo 4: ASISTENCIA BASADA EN EVIDENCIA Y CALIDAD

Ademas del curso de Soporte Vital Avanzado
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6.1.2. CURSO DE PROTECCION RADIOLOGICA

Los residentes deberan adquirir de conformidad con lo establecido en la legislacion

vigente, conocimientos basicos en proteccion radiologica ajustados a lo previsto en
la Guia Europea «Proteccién Radiologica 116»,

Tema 1: Introduccion. Principios Generales

Tema 2: Radiobiologia

Tema 3: Proteccion Radioldgica en Radiologia

Tema 4: Proteccién Radiolégica en Medicina Nuclear

Tema 5: Proteccion Radiolégica en Radioterapia

6.2. CURSOS DEL PLAN DE FORMACION CONTINUADA PARA LOS
PROFESIONALES DEL HOSPITAL

Todos los afios el Hospital organiza diferentes talleres y cursos de Formacion

Continuada. Con ellos los profesionales sanitarios pueden adquirir diferentes

conocimientos y habilidades para completar/actualizar su formacion.

Los EIRs, a través de algunos de estos cursos, pueden completar su programa

formativo.

Entre ellos, los mas recomendables para la formacion del residente son:

e Conocimientos generales:

o Curso basico de prevencion de riesgos laborales

o Soporte vital avanzado

o Desfibrilacién semiautomatica y RCP instrumentalizada en el hospital

o Formacién y toma de conciencia del sistema de gestion ambiental

o Gestion de procesos

o Identificacion de situaciones de conflicto y soluciones

o Seguridad del paciente

o Introduccion a la gestion por procesos y aplicacion a un grupo de
mejora

o Taller sobre actualizacion en desfibriLacion externa semiautomatica

o Curso de Proteccion Radiologica para todos los residentes

o Curso de Lengua de Signos
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¢ Conocimientos informaticos:

o

La informatica como herramienta de trabajo

Aplicacion informatica excel en el entorno sanitario

Base de datos access en el entorno sanitario

Iniciacion informética: internet y correo electronico en entorno
sanitario

Utilizacion de herramientas informéaticas

¢ Habilidades:

©)

©)

Apoyo en el duelo

Apoyo en el duelo frente a situaciones terminales y de muerte

Calidad en el servicio: empleo de la inteligencia emocional

Cuidados ante la diversidad cultural

Habilidades relacionales en el ambito de cuidados criticos y urgencias
Habilidades sociales

Taller de técnicas de comunicacion y atencion al paciente dificil

Taller sobre actuacién ante la violencia de genero

Taller sobre actuacion ante la violencia contra el nifio

Taller sobre medidas de seguridad en quiréfano

Taller sobre seguridad del paciente quirdrgico

¢ Metodologia investigacion:

©)

©)

o

e Idiomas:

o

(@]

Metodologia de investigacion aplicada en salud

Iniciacion a la estadistica para sanitarios

Como realizar busquedas bibliograficas

Disefio de un protocolo de investigacion

Comunicacion cientifica: como presentar comunicaciones en
congresos

Como escribir articulos cientificos

Ingles béasico en el entorno sanitario

Ingles intermedio en el entorno sanitario
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6.3. CURSOS/TALLERES ESPECIFICOS DE LA ESPECIALIDAD

Fuera del servicio
= Se les facilita la asistencia a Cursos relacionados con la Especialidad. Estos se
recomendaran segun afio de residencia.
En el servicio/Hospital
e Curso de “Soporte Vital Basico en el Recién Nacido”
e Taller de suturas
e Cursoinicial de Urgencias Gineco-obstétricas. Recomendado para EIR-1
e Curso basico de lactancia materna de la IHAN
e Taller de busqueda bibliografica
e Taller de analgésia en el parto

e Taller de Hemorragia postparto

6.4. ACTIVIDAD INVESTIGADORA

Se considera que el residente, al terminar su formacion, debe estar capacitado para
enjuiciar correcta y criticamente un trabajo de investigacion aplicado a la Obstetricia

y Ginecologia.

Para ello a lo largo de su formacion debe aprender y realizar sesiones bibliograficas;
actualizaciones sobre temas clinicos; presentar, en forma de comunicaciones 0
posters, los resultados de las investigaciones realizadas en el servicio en los

congresos de la especialidad.
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7. EVALUACION

El seguimiento y calificacién del proceso formativo de adquisicion de competencias
profesionales durante el periodo de residencia se llevard& a acabo mediante
evaluacion formativa continua, anual y final, tal y como indica el Real Decreto
183/2008.

8. ATENCION CONTINUADA/GUARDIAS

Las guardias tienen caracter formativo y asistencial, asumiendo el residente
progresivamente, mayor responsabilidad en ellas. Se realizaran durante todos los
afios de formacion. Los servicios prestados en concepto de atencion continuada
tienen caracter formativo, se realizaran durante los dos afios que dura la formacion
en la especialidad y se programaran con sujecion al regimen de jornada y descansos

gue establece la legislacion vigente.

Las guardias se realizaran en cualquier dispositivo de la unidad docente y se
planificaran teniendo en cuenta el cumplimiento de los objetivos del programa

formativo.

Se aconseja la realizaciéon de entre dos y cuatro guardias mensuales (Orden
SAS/1349/2009, de 6 de mayo, por la que se aprueba y publica el programa

formativo de la especialidad de Enfermeria Obstétrico-Ginecologica (Matronas).

Las guardias de 24 horas ( de 8 de la mafiana a diez de la noche y al dia siguiente
de 10 de la noche a 8 de la mafana) los sabados, domingos . Siempre que existan
causas justificadas, previa peticion y conformidad con tutores y Director/a de la
Unidad de Gestidn Clinica se podran realizar periodos de Atencion Continuada de

menos horas que las estipuladas, asegurando siempre la formacion del residente.

CAMBIO DE GUARDIAS

1. La planificacion de las guardias se realizara con 1-2 meses de antelacion como
minimo, para consensuar todas las posibles modificaciones. Una vez aceptada el

plan de guardias definitivo, los cambios de guardias entre residentes deben
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realizarse con una semana de antelacion, para que puedan modificarse los
dameros de actividad asistencial.

. El cambio de guardias se comunicard y debe ser autorizado por el tutor de
residente, firmando el papel disefiado para tal fin.

. SALVO CASOS EXCEPCIONALES, el cambio no podra realizarse entre un EIR 1
conun EIR 2

. En caso de no poder asistir a la guardia por enfermedad, deberd comunicarlo al
personal de paritorio y posteriormente a la tutora.
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