GUIA O ITINERARIO FORMATIVO

Germans Trias i Pujol

Fecha

Elaborado

NUm.

Fecha

Fecha

Hospital

elaboracion por Revision Revision REvEEl e validacién Validado por
02/01/2015 | Tutores 3 18/04/2023 | 2J8f€de | 1g/04/2023 | COMIsion de
Servicio Docencia

FES-IMP-002 Rev.03

GUIA O ITINERARIO FORMATIVO

DE LA ESPECIALIDAD DE ENFERMERIA OBSTETRICO —
GINECOLOGICA.

HOSPITAL UNIVERSITARI GERMANS TRIAS | PUJOL




GUIA O ITINERARIO FORMATIVO
Fecha Elaborado NUm. Fecha . Fecha .
w, - L Revisat per T Validado por
. _ .| elaboracién por Revision Revision validacion
Germans Trias i Pujol

Hospital .
P 02/01/2015 | Tutores 3 18/04/2023 | J€f€de | 15041003 | COMision de
Servicio Docencia

FES-IMP-002 Rev.03

1. DENOMINACION OFICIAL DE LA ESPECIALIDAD Y REQUIS ITOS DE TITULACION.
1.1. Nombre de la especialidad: Enfermeria obstétrico — ginecoldgica.
1.2. Duracion: 2 afos.
1.3. Licenciatura previa: Grado de Enfermeria.

2. OBJECTIVOS GENERALES Y ESPECIFICOS DE LA FORMACI ON.

El objetivo principal es describir la adaptacion del programa formativo de la Especialidad de acuerdo
con las caracteristicas propias de la unidad docente. Se expresan los objetivos y el grado de
supervision de cada rotacion y/o afio de residencia.

A partir de aqui se han de elaborar los planes individuales de formacion para cada residente. Por
tanto, este itinerario ha de ser adaptable a la capacidad docente reconocida de la unidad docente.

Los planes individuales de formacion de cada residente que se derivaran, tendran como objetivo
gue los residentes dispongan de una guia docente personalizada, detallando las rotaciones que
realizara durante su residencia.

El objetivo general es facilitar que los residentes en enfermeria obstétrico-ginecolégica (matrona)
alcancen los conocimientos y capacidades necesarios para desarrollar las actividades que se
derivan de sus competencias profesionales, para poder proporcionar una atencion integral a la salud
sexual y reproductiva de la mujer, en las vertientes preventiva, de promocién y de atencién y
recuperacién de la salud, incluyendo la atencién a la madre en el diagnéstico, control y asistencia
del embarazo, parto y puerperio normal, y la atencién al recién nacido sano hasta el 28° dia de vida,
fundamentando su praxis en la evidencia cientifica.

De forma transversal, uno de los objetivos principales es que los alumnos se conviertan en
estudiantes reflexivos y criticos para adquirir los contenidos tedrico-practicos.

Este curso, formara a los participantes, en los aspectos fundamentales, de su ambito de atencién,
en todas sus vertientes y siempre desde el punto de vista complementario a las rotaciones de la
formacién sanitaria especializada, en el desarrollo de sus competencias, y los capacitara en la
utilizacion de instrumentos para la realizacion de sus actividades y servicios. A partir de las
competencias basicas, la formacion de la enfermera en esta especialidad incorporard competencias
que permitan la profundizacion en areas de conocimientos especificas.

Conocer los conceptos béasicos de enfermeria obstétrico-ginecolégica.

Disponer de herramientas para mejorar los conocimientos, las habilidades, las técnicas y las
actitudes para emprender las intervenciones propias de su ambito de competencias.

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

Las residentes complementaran esta formaciéon en las Unidades Docentes Multiprofesionales de
Obstetricia y Ginecologia de los centros hospitalarios acreditados, mediante las rotaciones por los
diferentes dispositivos hospitalarios y comunitarios, siguiendo un aprendizaje activo tutorizado y un
seguimiento de la evidencia en la mejora de la préactica clinica (Portafolio), asi como con la
participacion en la formacion programada para los residentes en las propias UDM.
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2.1 OBJETIVOS ESPECIFICOS DEL PERIODO FORMATIVO DE LA RESIDENCIA
Enfermeria maternal y del recién nacido.

BLOQUE 1: Reproduccién humana.

Objetivos especificos:
» Reconocer la anatomia del sistema reproductor humano.
« Identificar la relacion existente entre la estructura y el funcionamiento del sistema reproductor.
« Adquirir conocimientos sobre el proceso bioldgico de la reproduccion y el ciclo sexual de la
mujer, y sus implicaciones psicoldgicas y sociales.
« Relacionar los 6rganos con el fendmeno de la concepcién, el embarazo y el parto.

BLOQUE 2: Desarrollo prenatal humano.

Objetivos especificos:
« Conocer y comprender la sucesion de las transformaciones que desarrolla el huevo fecundado
para dar lugar a la formacién del nuevo ser.

BLOQUE 3: Embarazo
Objetivos especificos:
« Conocer los aspectos biopsicosociales que rodean a la gestacion.
« Identificar los cambios anatomo fisiolégicos que se producen durante la gestacion.
« Adquirir las habilidades necesarias para ofrecer cuidados prenatales a la mujer embarazada.
« Conocer y aplicar el Protocolo de seguimiento del embarazo normal.
« Desarrollar una actitud positiva en relacién a las necesidades de la mujer en este periodo.
e Promover los habitos saludables durante la gestacién. ¢ Identificar los factores de riesgo
obstétrico.
» Conocer las posibilidades de abordaje diagnéstico actualmente disponibles, y las pruebas
complementarias que se llevan a cabo durante la gestacion.
« Adquirir conocimientos hacia los farmacos utilizados durante la gestacion.

BLOQUE 4: Parto
Objetivos especificos:
« Comprender el proceso de un parto normal y las diferentes formas y ambitos en los que éste
se puede desarrollar, desde el punto de vista fisico, psiquico y social.
« Describir los factores que intervienen en el mecanismo del parto.
« Diagnosticar el inicio del parto.
« Saber las fases del trabajo de parto y sus caracteristicas.
« Adquirir los conocimientos necesarios para valorar, planificar y administrar cuidados a la mujer
y el feto desde una perspectiva integral, fomentando la participaciéon activa de la mujer y su
pareja.
» Conocer los signos de bienestar fetal e identificar los signos de anormalidad.
« Aplicar las técnicas de alivio del dolor durante el parto.
« Adquirir conocimientos hacia los farmacos utilizados durante el parto.

BLOQUE 5: Puerperio y lactancia
Objetivos especificos:
« Entender los cambios estructurales, funcionales y psicolégicos que se producen en la mujer
después del parto.
« Facilitar a la mujer las adaptaciones propias de la nueva situacion.
« Adquirir conocimientos del proceso de eyeccion lactea y su inhibicion.
» Promover la lactancia materna.
« Identificar los factores de riesgo en este periodo.
« Adquirir conocimientos hacia los farmacos utilizados durante el puerperio
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BLOQUE 6: Atencién al recién nacido
Objetivos especificos:
« Identificar los cambios que se producen en el feto para su adaptacién a la vida extrauterina
para facilitarla.
« Aplicar el algoritmo y las maniobras de una reanimacion neonatal.
« Conocer las caracteristicas anatémicas y fisiolégicas del recién nacido.
« Identificar los factores de riesgo neonatal.
« Adquirir conocimientos hacia la alimentacion del recién nacido.
« Conocer el protocolo de cribado de metabolopatias en el recién nacido.

Enfermeria maternal y del recién nacido I

BLOQUE 7: Problemas durante la gestacion
Objetivos especificos:
« Conocer los aspectos biopsicosociales de la gestacién patoldgica.
« Identificar la gestacion de riesgo.
 Conocer las principales patologias que se pueden dar durante la gestacion y el curso de las
mismas.
e Adquirir las habilidades necesarias para poder valorar y ofrecer cuidados a la mujer
embarazada con una actitud positiva en relacion a sus necesidades.
« Adquirir conocimientos hacia los farmacos utilizados durante los problemas en la gestacion.

BLOQUE 8: Problemas durante el parto y alumbramient  o.

Objetivos especificos:
« Distinguir las anomalias, distocias, factores de riesgo y complicaciones materno fetales
relacionadas con el parto.
« Planificar y administrar cuidados a la mujer y el feto en los aspectos fisicos, psiquicos y
sociales.
« Conocer los diferentes instrumentos y maniobras que se utilizan en la tococirugia.
« Adquirir conocimientos hacia los farmacos utilizados durante los problemas en el parto.

BLOQUE 9: Problemas durante el puerperio.

Objetivos especificos:
« Conocer las alteraciones de la salud de la mujer que se producen en el alumbramiento y
puerperio patoldgico.
< Administrar los cuidados necesarios en cada caso desde un punto de vista integral.
« Conocer las herramientas disponibles y detectar alteraciones psicoemocionales durante el
puerperio.
« Adquirir conocimientos hacia los farmacos utilizados durante los problemas en el puerperio.

BLOQUE 10: El recién nacido con problemas de salud.
Objetivos especificos:
« Conocer las alteraciones que puede presentar el recién nacido que comprometen la adecuada
adaptacion a la vida extrauterina.
« Descubrir situaciones de riesgo neonatal y su prevencion.
« Planificar y administrar los cuidados inmediatos al recién nacido con alteraciones.
« Conocer las principales malformaciones fetales y su curso.
 Adquirir habilidades comunicativas para dar apoyo emocional a la madre y pareja del recién
nacido con alteraciones.
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Enfermeria de la mujer y la familia. Atencién Matro  na

BLOQUE 11: Atencion a la Salud Sexual y Reproductiv = a

Objetivos especificos:
« Adquirir conocimientos, habilidades y actitudes para ofrecer cuidados a la mujer y su pareja
durante todo el ciclo reproductivo.
 Aprender a elaborar una historia obstétrica y ginecoldgica, y las técnicas de recogida de
muestras.
» Conocer las pruebas complementarias al alcance en salud sexual y reproductiva.
« Fomentar los habitos sexuales saludables. « Conocer y aplicar el Protocolo de diagnostico
precoz de cancer ginecoldgico.
« Describir los métodos contraceptivos y saber dar consejo y hacer el seguimiento adecuado.
« Identificar las caracteristicas propias del ciclo vital (adolescencia, juventud y climaterio) y
planificar y llevar a cabo los cuidados adecuados a cada etapa vital.
 Adquirir conocimientos hacia los farmacos utilizados durante los problemas en salud sexual y
reproductiva.

BLOQUE 12: Atencidn a la mujer con problemas de sal
Objetivos especificos:
« Conocer las caracteristicas y el curso de principales de las alteraciones ginecolégicas que
pueden darse en la mujer.
« Conocer y prevenir las infecciones de transmision sexual.
« Detectar y orientar en su asistencia a las parejas con dificultad reproductiva.
« Prevenir, detectar prematuramente y los cuidados adecuados a la mujer con problemas
estructurales del aparato genital femenino.
« Adquirir conocimientos hacia los farmacos utilizados en salud sexual y reproductiva.

ud reproductiva.

BLOQUE 13. Epidemiologia y demografia en salud repr  oductiva:

Objetivos especificos:
« Conocer los fundamentos teodricos y las aplicaciones de la demografia y la epidemiologia a la
Enfermeria Maternal y de la mujer.

« Aplicar los métodos epidemioldgicos y estadisticos en materia de salud reproductiva

BLOQUE 14. Sexualidad

Objetivos especificos:
 Adquirir conocimientos sobre los elementos somaticos, emocionales, intelectuales y sociales
del ser humano para el desarrollo de actitudes responsables hacia la conducta sexual.
« Analizar las propias actitudes ante el hecho sexual humano y sus manifestaciones Capacitar
para llevar a cabo una atencion integral en Salud Sexual.

BLOQUE 15. Aspectos socio antropolégico en salud re
Objetivos especificos:
« Conocer la influencia que tienen los factores antropoldgicos, culturales u sociales sobre la
salud reproductiva de la mujer y sobre la familia.
« Incorporar la perspectiva sociocultural del papel de la mujer y la familia en la aplicacién de
cuidados de salud.
« Describir los factores socioculturales que influyen en el funcionamiento de la Unidad familiar y
los roles de cada uno de sus miembros.

productiva:

BLOQUE 16. Historia y evolucion de la profesion de matrona:
Objetivos especificos:
« Adquirir conocimientos sobre la historia, desarrollo, evolucion, marco tedrico y competencias

profesionales en Espafia.
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BLOQUE 17 Educacién para la salud de la mujer:

Objetivos especificos:
 Adquirir conocimientos y habilidades necesarios para desarrollar programas de salud dirigidos
a la poblacion en el ambito de la especialidad.
» Determinar las necesidades de ensefianza aprendizaje de la mujer, familia o comunidad en
funcién de los diferentes problemas o necesidades
« Formular en funcién de las necesidades halladas los objetivos de la salud de la mujer
« Definir los contenidos de la educacion para la salud de la mujer
« Elegir los métodos y medios que se adapten al contenido y a la poblacién
* Preparar el método de evaluacién de la educacioén para la salud de la mujer.

BLOQUE 18. Legislacion y ética en enfermeria obstét  rico — ginecologica.

Objetivos especificos:
 Adquirir 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.
« Analizar el marco legal del desarrollo profesional de la matrona
« Analizar las disposiciones legales relacionadas con la mujer y el nifio
« Analizar las disposiciones legales relacionadas con la proteccion de la mujer en el derecho
penal.

BLOQUE 19. Administracion de los servicios obstétri
Objetivos especificos:
« Reconocer las caracteristicas del ciclo administrativo aplicado a los servicios Obstétricos y
ginecoldgicos
 Adquirir actitudes y habilidades para la aplicaciéon del proceso administrativo aplicado a los
servicios Obstétrico Ginecoldgicos
« Estudiar las caracteristicas de la administracion cientifica
« Analizar las distintas etapas del proceso administrativo y su aplicacion
« Interpretar y conocer la cartera de servicios de cuidados materno infantiles
« Describir la metodologia de la calidad asistencial

Cos.

BLOQUE 20. Investigacion en enfermeria obstétrico - ginecolégica.

Objetivos especificos:
« Adquirir 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.
* Preparar un protocolo de investigacion
« Elaborar un informe o proyecto de investigacion de acuerdo con la normativa nacional e
internacional vigente.

« Realizar lectura critica de informes de investigacion
2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS DE LA FORMACION CLINICA
Atencion especializada
AREA DE PARTOS

Al finalizar el periodo, la matrona residente estara capacitada para dar asistencia durante el trabajo
de parto y parto, incluyendo las siguientes actividades:

 Revisar las salas y el material de sala de partos:
- Revisar la medicacion que hay en el area de partos, reponerla y comprobar su caducidad.
- Revisar el "carro" de anestesia y comprobar los aparatos supletorios (laringoscopio,
sondas, etc.).
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- Comprobar el funcionamiento de los monitores, bombas de perfusién y mantenerlos en
condiciones de utilizacion.

- Comprobar el funcionamiento del material de reanimacion del recién nacido.

- Mantener un buen estado de confort de la mujer / bebé durante las exploraciones.

- Profilaxis de la infeccion

« Cambio de turno oral:
- Evolucion de las gestantes ingresadas en el area.
- Incidencias en el turno anterior: inducciones, ingresos, partes.
- Revision de las historias de las gestantes en el area de dilatacion.
- Presentacion a las mujeres ingresadas.
- Revisién de los libros de registro.
« Utilizar los sistemas de registro que se utilizan en el area de partos.

RECEPCION DE LA GESTANTE EN EL HOSPITAL .

« Valoracion de su estado.
« Comprobar los datos de la historia clinica, del carnet de la embarazada, plan de parto y los
consentimientos informados.
« Confeccion del partograma.
« Exploracién abdominal y maniobras de Leopold.
« Auscultacién de la Frecuencia Cardiaca Fetal (FCF).
* Valoracion de la dinamica uterina.
« Tacto vaginal si precisa: valoraciéon de las condiciones del cuello uterino, de la pelvis materna y de
la presentacion fetal.
« Diagnéstico de parto y/o bolsa rota.
» Toma de constantes.
« Deteccién de posibles edemas.
« Informar a la mujer y a su acompafante sobre la evolucion del progreso del parto y del plan a
seguir.
« Realizar procedimientos el ingreso de la mujer:
-Identificacion activa de la gestante.
-Toma de constantes.
-Venoclisis y extraccién por analitica si precisa.
-Informar sobre la politica de restriccion de liquidos y alimentos individualizando siempre
cada caso.
« Aplicacién de técnicas de diagndstico del bienestar fetal segun las situaciones:
-Auscultacion fetal.
-Monitorizacion fetal anteparto intermitente o continua segun protocolo.
-Monitorizacion fetal intraparto intermitente o continua segun protocolo.
-Valoracion del color del liquido amniotico.

ASISTENCIA AL PARTO NORMAL.

« Control y valoracion del bienestar materno y fetal.

« Identificar signos y sintomas de desviacidn de la normalidad en el transcurso del parto para

comunicarlo al equipo médico.

« Valorar la evolucién del proceso del trabajo de parto.

« Seguimiento y control del parto normal.

« Control y valoracion de la dinamica uterina (manual y/o tocografica si precisa).

« Aplicacién de técnicas de diagnéstico del bienestar fetal segun las situaciones:
-Auscultacion fetal intermitente o continua siguiendo protocolo de parto normal.
-Monitorizacion fetal intraparto segun protocolo Asistencia al parto normal.
-Valoracion del color del liquido amnio6tico si precisa.

» Mantener un buen estado de confort de la madre (mantener el lecho seco, posicion adecuada,

etc.) y permitir libre movimiento en todo momento.
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« Identificar las necesidades de la mujer y su acompafiante.

« Ofrecer asesoramiento y apoyo emocional a la gestante ya su familia durante el trabajo de parto.
« Ayudar a la mujer en la realizacién de las técnicas de relajacion y respiracion.

« Ayudar a la mujer a adoptar diferentes posiciones en el trabajo de parto.

« Aplicar otros métodos no farmacologicos para aliviar el dolor durante el proceso de parto: calor
local, esferodinamia, 6xido nitroso, bafiera, ducha agua caliente...

« Favorecer la implicacién del acompafiante en el proceso del parto.

« Colaborar y participar en la aplicacién de la analgesia obstétrica.

« Diagnostico del periodo expulsivo.

ASISTENCIA AL PARTO NORMAL Y AL ALUMBRAMIENTO:

« Ayudar a la mujer a utilizar las diferentes posiciones para favorecer el descenso de la
presentacion.

« Aplicar las técnicas complementarias que favorezcan la elasticidad del perineo y evitan las
lesiones del suelo pélvico.

* Proteccion del periné

« Utilizar técnicas de infiltracion del periné.

* Practicar la episiotomia en caso necesario.

« Diagnostico de los signos de alumbramiento.

* Realizar el alumbramiento (fisiologico, activo o dirigido)

« Revision de la placenta, membranas y cordén umbilical.

« Revision del canal del parto.

« Suturar la episiotomia y desgarros.

« Aplicar los tratamientos de indicacién médica.

« Colaborar y participar con el equipo obstétrico en la atencidn a los partos distécicos y de riesgo.
« Control y seguimiento del trabajo de parto inducido / estimulado.

« Asistencia al Parto Natural y al expulsivo en el agua.

« Conocer los diferentes protocolos de atencion al parto del servicio.

ATENCION INMEDIATA AL RECIEN NACIDO

« Valoracién del test de Apgar.
 Favorecer el contacto piel con piel precoz si buena adaptacién a la vida extrauterina del recién
nacido.
« Cuidados inmediatos al recién nacido: secar y colocar en posicion de seguridad piel con piel.
* Identificacion del recién nacido.
* Mantenimiento de la temperatura corporal.
« Administracién de la profilaxis Neonatal: Vitamina K y pomada oftalmica segin preferencias de los
padres que aportan en plan de Nacimiento. Rellenar documento de rechazo profilaxis si precisa.
« Control del peso.
 Ayudar en la reanimacion enérgica del bebé dentro de la sala de partos y realizarla en caso de
emergencia, incluyendo los siguientes aspectos:
-Preparacion del ambiente, calor de la cuna al 100%.
-Aspiracién vias respiratorias si secreciones abundantes.
-Ventilacion o CPAP con mascarilla con oxigeno.
- Colocacién del saturador en extremidad superior derecha y los electrodos neonatales.
-Ayudar en la intubacion y en la ventilacién mecénica.
-Colaborar en la cateterizacion de la vena umbilical.
« Extraer sangre del cordon umbilical para analitica y estudio del equilibrio acido-basico (pH).
« Explicar y realizar el protocolo de la donacion de sangre de cordon.
« Adquirir habilidades en el area quirdrgica e integracion con el equipo del area quirdrgica.
« Adquirir habilidades en la instrumentacién de las intervenciones obstétricas:
-Instrumentar ceséreas.
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« Realizar acciones inmediatas apropiadas en las urgencias obstétricas, como son: el prolapso de
cordon, la hemorragia, la hipoxia fetal, la eclampsia, etc.
-Obtener asistencia adecuada.
-Venoclisis.
- Administracion de medicacion pautada.
« Implementar el plan de cuidados a la madre y al bebé en el posparto inmediato a la sala de partos:
-Controlar la pérdida hematica en el postparto.
-Controlar la involucion uterina y el grado de tono de la matriz.
-Control de constantes.
» Asesoramiento a la madre en el inicio de la lactancia materna.
« Promover la interaccion padres / recién nacido.
« Establecer una comunicacion efectiva con la mujer / familia.
« Registrar, interpretar y comunicar los datos obtenidos del control, valoracion y asistencia de la
mujer durante el proceso del parto.
« Informar a los padres sobre el registro de nacimiento.
* Rellenar el registro de nacimiento.
« Establecer una comunicacion efectiva con el resto del equipo perinatal.
« Evaluar los resultados de la asistencia al parto.
» Monitorizacion fetal de las gestantes ingresadas.
« Participar en las actividades de formacion continuada, trabajos de investigacion, confeccion de
memorias y revision de historias clinicas.
» Recepcidn y colaboracion en las urgencias obstétricas y ginecolégicas.
« Discutir los cuidados y asesoramiento apropiados en el proceso de duelo a los padres en
circunstancias de muerte o anormalidad en caso de:
-El bebé con malformaciones.
-La muerte del bebé anteparto.
-La muerte neonatal.
-La muerte materna.
- Informar sobre: Los procedimientos burocraticos y administrativos, los grupos de ayuda y
los servicios religiosos.

UNIDAD DE PUERPERAS

Al finalizar el periodo la comadrona en formacion estara capacitada para demostrar la provision de
cuidados postnatales incluyendo las siguientes actividades:
« Cambio de turno oral y por escrito:
-Evolucion de las puérperas ingresadas en el area.
-Incidencias en el turno anterior.
-Revision de las historias.
-Presentacion a las mujeres ingresadas
« Conocer los sistemas de registro que se utilizan en la unidad.
» Conocer los protocolos asistenciales del servicio.
« Informar a los padres sobre el registro de nacimiento.
« Proporcionar cuidados a la madre en el puerperio inmediato.
« Recepcidn de la madre y el bebé en la unidad de puérperas:
-ldentificacion de la madre y el bebé.
-Apreciacién de los datos mas relevantes de la historia.
« Aplicacién del plan de cuidados de la madre y del bebé.
« Manejo de la madre en el periodo postnatal incluyendo las siguientes actividades:
-Valoracion del bienestar fisico y psicosocial.
-Examen, valoracién y proporcionar los cuidados apropiadas en relacion a:
- Las mamas.
- El abdomen.
- El dtero.
- Los loquios.
- El periné.
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- La vejiga urinaria.
- Las deposiciones.
- Las extremidades superiores e inferiores.
- La temperatura.
- El pulso.
- La respiracion.
- La tension arterial.
» Comprobacion del grupo y Rh de la madre y el bebé y profilaxis de la isoinmunizacion Rh, si es
necesario.
« Evaluacion, asistencia y asesoramiento en el proceso de recuperacion en relacion a:
-La nutricion.
-El descanso y el suefio.
-La movilizacion.
-La higiene personal.
-La prevencién de la infeccién.
-El examen postnatal.
 Educacion sanitaria, individual y en grupo, a la madre sobre los autocuidados y los cuidados del
bebé.
» Asesoramiento y apoyo a la madre y a su acompafiante sobre la alimentacion del recién nacido.
» Soporte a la Lactancia Materna.
» Soporte a las madres que deciden no amamantar (Lactancia artificial).
« Promover contacto piel con piel de manera segura.
* Iniciacién del test de cribado:
-Los andlisis de sangre.
-Los andlisis de orina.
« Discutir el manejo de las mujeres en el periodo postnatal en las siguientes situaciones de
urgencia:
-Acciones inmediatas en caso de: hemorragia postparto, hematoma vulvar, eclampsia,
tromboembolismo pulmonar, etc.
-Obtener asistencia adecuada.
-Administracion de perfusién endovenosa con oxitocicos.
-Iniciar la resurreccion de emergencia.
« Admision del recién nacido incluyendo los siguientes aspectos:
-Preparacion del ambiente y del equipo.
-Recepcion e identificacién del recién nacido.
-Confeccion de la historia.
-Apreciacién de los datos mas relevantes de la historia obstétrica de la madre
* Valoracién inicial de las condiciones fisicas del bebé:
-Color.
-Respiracion.
-Frecuencia cardiaca.
-Tono muscular.
-Temperatura.
-Examen general.
« Implementacion y evaluacion del plan de cuidados de enfermeria al recién nacido segun
protocolo.
« Manejo del recién nacido incluyendo las siguientes actividades:
-Examen general y valoracion de la evolucion del bienestar del recién nacido.
-Examen, valoracion y proporcionar los cuidados apropiadas en relacion a:
-La respiracion.
-El control de la temperatura.
-La miccion y deposicion.
-La nutricion.
-El peso.
-La talla.
-Los perimetros craneales.
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-La higiene general.
-La piel y las areas de presion.
-Los ojos.
-La boca.
-El ombligo.
-Las nalgas.
-El posicionamiento del bebé.
-La actividad y la conducta del bebé.
-El vestido.
» Promocion de relaciones positivas padres / bebé.
« Iniciacién del contacto fisico y estimulacion de respuesta e interaccion.
« Realizacion de test de diagnéstico y cribado preventivo.
« Colaboracioén y asistencia en la reanimacion enérgica del recién nacido, incluyendo los
siguientes aspectos:
-Preparacion del ambiente.
-Administracion de oxigeno si precisa.
-Ventilacion con mascarilla adecuada a la edad gestacional.
-Administracion de farmacos y preparaciones terapéuticas segin pauta médica.
-Registrar, interpretar y comunicar los datos apropiadamente.
« Discutir los cuidados y asesoramiento apropiados a los padres en circunstancias de muerte o
anormalidad en:
-El proceso de duelo.
-El bebé con malformaciones.
-La muerte del bebé anteparto.
-La muerte neonatal.
-La muerte materna.
- Informar sobre: Los procedimientos burocraticos y administrativos, los grupos de ayuda y
los servicios religiosos.
« Realizar el traslado o el alta de la madre / recién nacido incluyendo los siguientes
procedimientos:
-Revision fisica de la mujer al alta.
-Informacién a la mujer sobre los autocuidados al alta.
-Coordinacién hospital / ASSIR (Asistencia de la Salud Sexual Reproductiva de la mujer).
-Informacién sobre los servicios de la comunidad y los cuidados de seguimiento de la madre
y del bebé.
-Registrar los datos del alta y la documentacion.

UNIDAD NEONATAL

Al finalizar el periodo la comadrona en formacion estara capacitada para demostrar la provisién
de cuidados al recién nacido incluyendo las siguientes actividades:
* Revisar los boxes y el material de la unidad de recién nacidos:
-Revisar la medicacion que hay, reponerla y comprobar su caducidad.
-Revisar el carro de paros y comprobar los aparatos supletorios (laringoscopio, sondas,
etc.).
-Comprobar el funcionamiento de los monitores, bombas de perfusién, incubadoras y
mantenerlos en condiciones de utilizacion.
-Comprobar el funcionamiento de la cuna térmica y del material de reanimacién del recién
nacido.
« Cambio de turno oral y por escrito:
-Evolucion de los recién nacidos ingresados en el area.
-Incidencias en el turno anterior.
-Revision de las historias de los recién nacidos.
» Conocer los sistemas de registro que se utilizan en la unidad de neonatos.
» Admision y traslado del recién nacido incluyendo los siguientes aspectos:
-Preparacion del ambiente y del equipo.
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-Recepcion e identificacién del recién nacido.
-Confeccion de la historia.
-Apreciacién de los datos mas relevantes de la historia obstétrica
* Valoracién inicial de las condiciones fisicas del bebé:
-Color.
-Respiracion.
-Frecuencia cardiaca.
-Tono muscular.
-Temperatura.
-Examen general.
« Aplicacién y evaluacién del plan de cuidados de enfermeria al recién nacido segun protocolos.
« Conocer el funcionamiento de las incubadoras.
* Colaborar en el mantenimiento de las incubadoras.
« Colaboracion y asistencia en el mantenimiento de la temperatura corporal:
-Control del ambiente térmico.
-Recuperacion de la temperatura corporal.
 Educacion sanitaria y asistencia en la alimentacion del bebé:
-Lactancia Materna
-Lactancia artificial (preparacion y administracion de biberones).
« Participar en los cuidados del bebé incluyendo los siguientes aspectos:
-Posicionamiento.
-Cambios de posicién.
-Control de peso, talla.
-Examen diario.
-Miccion.
-Deposiciones.
-Higiene general:
- Piel y areas de presion.
- Ojos.
-Boca.
-Ombligo.
-Nalgas.
-Profilaxis de la infeccion.
-Proporcionar, bajo la adecuada supervisién, apoyo a los padres y promover relaciones
positivas padres / bebé.
-Colaboracién y asistencia en la reanimacion enérgica del recién nacido, incluyendo los
siguientes aspectos:
-Preparacion del ambiente.
-Administracién de oxigeno si precisa.
-Ventilacion con mascarilla adaptada a la edad gestacional del neonato.
-Ayudar en la intubacion y en la ventilacién mecanica.
« Asistencia y colaboracién en los procedimientos especificos:
-Fototerapia.
-Extracciones sanguineas.
-Test de cribado.
« Administrar farmacos y preparaciones terapéuticas o preventivas en las diferentes vias de
administracion.
« Colaborar con el equipo médico en los procedimientos especificos.
« Colaborar en el manejo de las urgencias neonatales:
-Acciones inmediatas en caso de dificultades respiratorias, metabdlicas.
-Aspiraciones de vias.
-Administracion de oxigeno.
-Obtener asistencia adecuada.
« Discutir los cuidados y asesoramiento apropiados a los padres en circunstancias de muerte o
anormalidad en:
-El proceso de duelo.
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-El bebé con malformaciones.

-La muerte neonatal.

-Informar sobre: Los procedimientos burocraticos y administrativo, los grupos de ayuda y los

servicios religiosos.

-Participar en el traslado o alta del recién nacido de la unidad neonatal:
-Concertar cita en las consultas externas del hospital.
- Identificacion del equipo de salud en la comunidad que hara el seguimiento del
recién nacido.

« Registrar, interpretar y comunicar la informacién de forma apropiada.

GESTANTES DE RIESGO

Al finalizar el periodo la comadrona en formacion estara capacitada para proporcionar cuidados
intranatales, dentro del equipo obstétrico, en las siguientes areas, incluyendo las actividades de:
« Consultas externas de riesgo
-Identificar los protocolos de gestacion de riesgo de las consultas externas hospitalarias:
diabéticas, hipertensas, amenaza de parto prematuro, retraso de crecimiento intrauterino,
SIDA y gestacion, etc.
-Participar en el control y seguimiento de las gestantes de riesgo, incluyendo las siguientes
actividades:
-Entrevista individual y confeccién de la historia clinica.
-Exploracién fisica.
-Exploracién obstétrica:
-Palpacién abdominal.
-Maniobras de Leopold.
-Altura uterina.
-Circunferencia abdominal.
-Auscultacion de la Frecuencia Cardiaca Fetal (FCF)
-Tacto vaginal.
* Peso, talla y tensidn arterial.
» Albuminuria, glucosuria y cetonuria.
* Observacion de las mamas y de las piernas.
- Toma de muestras para citologia, cultivos, frescos, etc.
« Control y valoracion del bienestar materno y fetal.
* Valorar la evolucion del embarazo.
« Valoracién del nivel de riesgo perinatal.
« Dar informacion y educacion sanitaria a la mujer / pareja.
- Identificar signos y sintomas de desviacion de la normalidad en el transcurso de la
gestacion y comunicarlo al equipo médico.
-Fomentar la lactancia materna.
-Colaborar en el asesoramiento y apoyo emocional a la gestante / pareja.
-Registrar las actividades realizadas y los datos obtenidos en la historia clinica y el carnet de
la embarazada.

AREA DE GESTANTES DE RIESGO INGRESADAS

« Identificar las causas de ingreso de las gestantes de riesgo.
« Conocer la evolucién de las gestantes ingresadas en el area obstétrica:
-Revision de las historias.
-Presentacion a las mujeres ingresadas.
-Pasar visita conjuntamente con el equipo obstétrico de la unidad.
« Identificar los protocolos de gestacién de riesgo.
* Realizar las técnicas de diagnoéstico del bienestar materno y fetal:
-Auscultacion fetal: estereoscopio de Pinard y ultrasonidos.
-Control y valoracion de la dinamica uterina.
-Monitorizacién fetal. -Valoracion del liquido amniético.
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« Mantener un buen estado de confort de la mujer durante las exploraciones.
« Aplicar correctamente los farmacos de prescripcion médica, especificos de la unidad (sulfato de
magnesio, hipotensores, ritrodine, etc.).
« Identificar las necesidades de la gestante ingresada y de su familia.
» Asesoramiento y apoyo a la mujer / pareja.
« Participar en el asesoramiento y educacidn sanitaria en relacion a:

-La nutricion.

-El descanso y el suefio.

-La higiene personal.

-La prevencion de la infeccion.

-Técnicas de relajacion y respiracion.

-Las actividades de distraccion y de ocio.

-Las auto cuidados.

DIAGNOSTICO PRENATAL. ECOGRAFIAS

« Identificacion las diferentes pruebas de diagnéstico prenatal: procedimientos no invasivos y
procedimientos invasivos.

« Identificar los protocolos de diagnostico prenatal.

» Apoyar a las mujeres a las que se realiza el diagnéstico prenatal.

« Identificar las diferentes exploraciones ecograficas obstétricas.

« Informar a las mujeres sobre la preparacion para las ecografias.

URGENCIAS Y MONITORIZACION FETAL

« Informar a las gestantes sobre las pruebas de diagndstico de bienestar fetal.

« Aplicar las diferentes técnicas de diagndstico del bienestar fetal.

« Interpretar y valorar los resultados de la monitorizacion fetal y derivarlos para posterior evaluacion
al equipo médico.

Al finalizar el periodo, la comadrona en formacion estara capacitada para proporcionar cuidados
intranatales, dentro del equipo obstétrico, incluyendo las siguientes actividades:

« Utilizar los sistemas de registro que se utilizan en la unidad.
« Identificar los circuitos existentes entre la asistencia primaria (PAD) y la asistencia hospitalaria.
« Participar y colaborar en las actividades de formacién continuada, sesiones clinicas, trabajos de
investigacién, confeccién de memorias y revision de historias con el equipo obstétrico.
* Profilaxis de la infeccion.
 Registrar, interpretar y comunicar los datos apropiadamente.
« Mantener la confidencialidad de la informacion.
« Discutir el manejo de las situaciones de urgencia en el periodo perinatal: metrorragias en el primer
y segundo trimestre de la gestacion, cese de los movimientos fetales, parto prematuro, eclampsia,
rotura prematura de membranas, etc.:

-Obtener asistencia adecuada.

-Acciones inmediatas.

-Administracién de perfusiéon endovenosa

-Iniciar la resurreccion de emergencia.
« Discutir los cuidados y asesoramiento apropiados a la mujer / pareja en circunstancias especiales
como son: el diagnéstico prenatal, la fertilizacién in vitro, el feto con malformaciones y la muerte
fetal, etc.:

-En la toma de decisiones.

-El proceso de duelo.
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AREA DE GESTANTES EN PROCESO DE ILE (interrupciéon L egal Embarazo)

« Colaborar en el proceso de finalizacion del embarazo.

< Acompafiar a la mujer / pareja en el proceso de finalizacion del embarazo.

 Implementacion del plan de cuidados.

« Informar a la mujer / pareja sobre los grupos de apoyo

« Se realizara el control y seguimiento de un minimo de 10 inducciones.

« El nimero minimo de partos asistidos, entre primero y segundo, es de 80.

« Se efectuara el seguimiento del puerperio hospitalario de las mujeres a las que ha asistido el parto.

Atencion primaria/comunitaria
PROGRAMA DE ATENCION A LA SALUD SEXUAL Y REPRODUCTI VA

Al finalizar el periodo de rotaciéon la matrona residente estara capacitada, bajo supervisién
adecuada, para demostrar la prestacién de los cuidados de la matrona en el programa de Atencion
a la Salud Sexual y Reproductiva que incluye los siguientes programas:

« Control y seguimiento del embarazo

» Educacion maternal

« Atencién al puerperio

 Educacion grupal postparto

» Asesoramiento reproductivo y contraceptivo

« Prevencion del cancer de cuello uterino y de mama
« Atencién a los jovenes

* Atencion al climaterio

« Ginecologia

Durante su estancia en el programa de Atencién a la Salud Sexual y reproductiva, la matrona
residente estara capacitada para demostrar la provisién de los cuidados a las mujeres en el proceso
reproductivo, incluyendo las siguientes actividades:

« Revisar el material de las consultas del servicio programa de atencion a la Salud Sexual y
Reproductiva.

« Comprobar el funcionamiento de los aparatos y mantenerlos en condiciones de uso.

* Profilaxis de la infeccion.

« Mantener un buen estado de confort de la mujer durante las exploraciones.

« Conocer y utilizar el sistema de registro que se utilizan en el programa de Atencion de Salud
Sexual y Reproductiva.

« Identificar los circuitos del programa de Atencién a la Salud Sexual y reproductiva.

« Conocer los circuitos de derivacion.

« Identificar la coordinacion entre Atencién Primaria y Atencién Hospitalaria.

« Participar en las actividades de formacion continuada, trabajos de investigacion, confeccion de
memorias y revision de historias del equipo del programa de Atencién a la Salud Sexual y
Reproductiva.

* Registrar, interpretar y comunicar los datos adecuadamente.

» Mantener la confidencialidad de la informacion.

« Establecer una comunicacion eficaz con las mujeres y la familia.

« Establecer una comunicacion eficaz con el resto del equipo.
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CONTROL Y SEGUIMIENTO DEL EMBARAZO

Al finalizar el periodo, la matrona residente de primero estara capacitada para demostrar la provisién
de los cuidados prenatales, bajo adecuada supervisién, que incluye las siguientes actividades:

PRIMERA VISITA:
« Entrevista individual y confeccion de la Historia clinica de atencién a la mujer (HCAD) y de la
cartilla maternal.
« En la entrevista clinica se valorara los siguientes apartados:
-Nucleo familiar
-Antecedentes familiares de la gestante y de la pareja
-Antecedentes personales
-Medicamentos
-Habitos tdxicos
-Alcohol
-Tabaco
-Drogas
-Otras drogas
-Alergias
-Antecedentes ginecoldgicos
-Antecedentes obstétricos

« Averiguar los datos referentes al estado actual:
-Pruebas de laboratorio
-Primeros sintomas de embarazo
-Fisiologia urinaria
-Fisiologia Digestiva
-Fisiologia del suefio
-Los habitos alimentarios
-Actividad/reposo
-Habitos higiénicos
-Fecha de la Ultima menstruacién normal y caracteristicas de esta.
-Embarazo planificado.
« Aspectos psicosociales.
-Colaborar en la evaluacion del estado emocional.
» Exploracién fisica.
« Exploracién obstétrica.
- Palpacion abdominal.
- Altura uterina
- Circunferencia abdominal.
- Auscultacion de la Frecuencia Cardiaca Fetal
* Peso, talla y la presion arterial
» Examen de orina
« Observar las mamas y las extremidades inferiores
« Peticiones de las pruebas complementarias (analitica y ecografia), segin protocolos establecidos.
« Valoracién inicial de una posible situacion de riesgo perinatal.
* Registrar los datos obtenidos en la historia clinica y en la cartilla maternal.
« Dar la gestante la informacién sobre diagnéstico prenatal.
« Colaborar en la informacion y educacién sanitaria a la mujer y a la pareja sobre:
-El actual programa de asistencia al embarazo.
-La frecuencia de visitas.
-Hospital maternal de referencia.
-Dieta alimentaria durante el embarazo.
-Medicacién, Rx y teratdgenos.
-El programa de educacion maternal, horarios, lugar, propésito.
-La necesidad de la utilizacion de la cartilla maternal.
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-Registrar la actividad de la educacién para la salud.
VISITAS SUCESIVAS:

» Seguimiento y control del embarazo normal.
« Control y valoracion del bienestar materna y fetal.
» Manejo de los cuidados prenatales incluyendo las siguientes actividades:

-Examen general y valoracion del bienestar fisico y psicosocial.
« Valorar y proporcionar los cuidados apropiados en relacion a:

- El estado actual de salud.

-Exploracién obstétrica:

-Palpacién abdominal

-Altura uterina

-Auscultacion de la Frecuencia Cardiaca Fetal

-Peso, la presion arterial.

-Examen de orina.

- Exploracion de las mamas y las extremidades inferiores
« Colaborar en la valoracion de la evolucion del embarazo.
« Colaborar en la valoracion del nivel de riesgo de embarazo.
« Identificar signos y sintomas de desviacion de la normalidad durante el embarazo y comunicarlo al
equipo médico. « Colaborar en el seguimiento de embarazo de alto riesgo.
« Hacer las peticiones de las ecografias y analiticas previstas segun protocolo.
« Informar y realizar educacion sanitaria para la mujer/pareja acerca del control de embarazo.
* Promocion de la lactancia materna.
« Colaborar en el asesoramiento y apoyo emocional para mujeres embarazadas/pareja
« Registrar las actividades realizadas y los datos obtenidos en la historia clinica, en la cartilla
maternal y en la hoja de educacion sanitaria.
« Discutir el manejo de las situaciones de urgencia en el periodo prenatal: metrorragias en el primer
y segundo trimestre de la gestacion, cese de movimientos fetales, etc. -Obtener asistencia
adecuada -Derivacion de la mujer gestante
« Discutir los cuidados y asesoramiento adecuado a la mujer/pareja en circunstancias especiales
como son: el diagnéstico prenatal, fertilizacion in vitro, interrupcion de la gestacion, feto con
malformacion, muerte fetal, etc.:

-En la toma de decisiones.

-En el proceso de duelo.

EDUCACION MATERNAL

Al finalizar el periodo, la matrona residente de primero estara capacidad para colaborar en el
desarrollo del programa de educacién maternal, bajo adecuada supervision, incluyendo las
siguientes actividades:

« Entrevista individual e implementacion de la hoja de educaciéon maternal.

« Identificar las caracteristicas del grupo de mujeres de educacién maternal.

« Valorar la evolucién de la gestante en el inicio del programa.

« Utilidad y aplicacion del ejercicio fisico, de las técnicas de relajacién y de respiracién durante el
embarazo.

« Participar en las actividades del grupo: sesiones informativas, técnicas de respiracion, técnicas de
relajacion y ejercicios gimnasticos

« Dirigir un programa de educacion materna.

« Participacion de los futuros padres en las charlas informativas.

« Participacion en charlas informativas de las gestantes inmigrantes.
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ATENCION AL PUERPERIO

Al finalizar el periodo, la matrona residente de primero estara capacitada para demostrar la provisién
de cuidados postnatales a la madre y al recién nacido tanto en la consulta como en el domicilio, bajo
adecuada supervision, incluyendo las siguientes actividades:

* Preparar la visita

« Averiguar la evolucién del embarazo, parto y del puerperio hospitalario.

« Valoracidn del bienestar psicosocial de la madre/pareja.

« Identificar los factores de riesgo.

« Valorar los signos de normalidad e identificar los signos y sintomas de anomalia.
* Conocer el nivel de informacion de la madre.

* Evaluar las necesidades de la familia.

« Planificar y ejecutar un plan de cuidados para la madre y el bebé.

« Prestar atencién especifica a la madre y el bebé.

« Asesorar a las mujeres acerca de los cuidados de su salud y el cuidado del bebé.
» Observar la lactancia materna, y dar apoyo y asesoramiento.

« Observar la nutricion del bebé.

« Dar apoyo a las mujeres en el reajuste de su papel en la procreacion.

» Demostracién de la higiene del bebé.

« Asesorar sobre los métodos contraceptivos.

« Informe sobre los servicios de planificacion familiar.

« Evaluar el suelo pélvico.

« Registrar los datos en la ficha del puerperio.

« Derivar la madre o el bebé a los profesionales del Centro de salud o del Hospital, si presentan
complicaciones.

« Realizar el examen de la cuarentena después del parto.

EDUCACION GRUPAL POSTPARTO

Al final periodo, la matrona residente de primero, estara capacitada por colaborar en el desarrollo de
la educacion grupal en el posparto, bajo adecuada supervision, incluyendo las siguientes
actividades:

» Asesorar sobre aspectos relacionados con la madre y la familia.

 Asesorar sobre aspectos relacionados con el bebé.

« Asesoramiento y apoyo sobre la lactancia materna.

« Trabajo corporal posparto. Recuperacién del tono muscular, facilitar técnicas de recuperacion
fisica, facilitar técnicas de relajacion y técnicas de respiracion.

» Reeducacion del suelo pélvico y apoyo psicofisico afectivo.

CONSEJO REPRODUCTIVO Y CONTRACEPTIVO

Al final del periodo, la matrona residente de primer afio, estara capacitada para demostrar la
prestacion de cuidados en el campo del asesoramiento reproductivo y contraceptivo, bajo una
supervision adecuada, incluyendo las siguientes actividades:

« Realizar consejo afectivo y sexual

« Realizar consejo preconcepcional: entrevista clinica dirigida, analitica especifica, verificacién del
estado vacunal, recomendacién de vacunas y pautas preventivas (acido félico, yodo y otros segln
grupo étnico y factores de riesgo)

» Asesoramiento contraceptivo.

« Atencién y seguimiento de métodos contraceptivos (natural, barrera, mecanicos, definitivos).

« Entrega de resultados (citologias analiticas...).

« Orientacion y asesoramiento en la demanda de la IVE.

« Colaborar en el consejo sobre las dificultades en la fertilidad (esterilidad, infertilidad).
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« Asesoramiento sobre infecciones de transmision sexual (ITS).
PREVENCION DEL CANCER DE MAMA Y DE CUELLO UTERINO

Al final del periodo, la matrona residente de primero, estara capacitada para participar en el
programa de prevencion del cancer de cuello uterino y de mama, bajo una supervision adecuada,
incluyendo las siguientes actividades:

« Captacion de la poblacion susceptible de cribaje

» Toma de muestras (citologia).

« Comprobacion y registro de las pruebas solicitadas.

« Interpretacion, seleccién y derivacion de los resultados si es necesario

« Educacioén sanitaria para la mujer sobre la autoexploracion mamaria e informacion sobre los signos
de alarma.

ATENCION A LOS JOVENES

Al final del periodo, la matrona residente de primero estara capacitada para participar en la atencion
a los jovenes que se ofrece en los Programas de Atencion a la Salud Sexual y Reproductiva —
ASSIR (consultas individuales, espacios para jovenes, y comunitarios), bajo adecuada supervision,
incluyendo las siguientes actividades:
« Asesoramiento afectivo y sexual
» Asesoramiento reproductivo:
-Asesoramiento contraceptivo (métodos contraceptivos, interrupcion voluntaria del
embarazo)
-Consejo preconcepcional
- Orientacion y asesoramiento ante la demanda de IVE dentro del marco legal
-Asesoramiento sobre infecciones de transmision sexual
-Prevencion de comportamientos de riesgo
-Prevencion de cancer de cuello uterino
-Educacion afectiva y sexual en grupos de jovenes sobre afectividad y sexualidad, métodos
contraceptivos, las infecciones de transmisién sexual y la prevenciéon de comportamientos
de riesgo
-Colaborar en las diferentes actividades asistenciales de patologia ginecolégica que se
realizan en el programa de atencion a los jévenes.

ATENCION AL CLIMATERIO

Al final del periodo, la matrona residente de primero estara capacitada para participar en la atencion
al climaterio, bajo una supervisién adecuada, incluyendo las siguientes actividades: ¢ Entrevista
individual.

« Colaborar en la atencién al climaterio sintomatico: evaluacién y seguimiento.
« Asesoramiento sobre el tratamiento para la sintomatologia climatérica.
 Educacion sanitaria individual a la mujer climatérica.
« Participar en actividades dirigidas a grupos de mujeres climatéricas.
-Sesiones informativas.
-Técnicas de relajacion.
-Ejercicios de gimnasticas.

GINECOLOGIA

Al final del periodo, la matrona residente de primero estara capacitada para participar en el
programa de ginecologia, bajo adecuada supervision, incluyendo las siguientes actividades:

« Entrevista individual y confeccion de la historia clinica.
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« Colaborar en la entrega de resultados (citologias, analiticas).
« Colaborar en el asesoramiento de la prevencién y el tratamiento de infecciones de transmisién
sexual, incluido el VIH/SIDA.
« Identificar a las mujeres con factores de riesgo.

« Derivacion de la mujer a otros profesionales si precisa.

3. CRONOGRAMA

Afio de residencia Rotacion Dispositivo de rotacion Duracion
R1 Sala de Partos Hospital Unidad Docente 720h
Multiprofesional Obstetricia i
Ginecologia HUGTIP
Planta Hospitalizaciéon | Planta de Maternidad del 92h
Maternal HUGTIP
Neonatos Unidad Neonatal del HUGTIP 92h
Consulta Matrona Consultas externas Obstetricia | 36h
i Ginecologia HUGTIiP
Urgencias Hospital Unidad Docente 76h
Multiprofesional Obstetricia i
Ginecologia HUGTIP.
Formacién en Atencion primaria. Unidad 360h
atencién primaria docente Multiprofesional
P Obstetricia i Ginecologia
(ASSIR) HUGTIP.
R2 Sala de Partos Hospital Unidad Docente 744h
Multiprofesional Obstetricia i
Ginecologia HUGTIP.
Consultas Externes Alt | Consultas externas Obstetricia | 108h
riesgo. i Ginecologia HUGTIP
Consultas Externas Consultas externas Obstetricia | 30h
Ginecologia i Ginecologia HUGTIP
Consultas Externas Consultas externas Obstetricia | 30h
Suelo Pélvico i Ginecologia HUGTIP
Formacién en Atencion primeria. Unidad 402h
atencion primaria docente Multiprofesional
(ASSIR) Obstetricia i Ginecologia
HUGTIP.
Sala de Alto Riesgo Hospital Unidad Docente 36h

Multiprofesional Obstetricia i
Ginecologia HUGTIP.
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4. CONTENIDOS

4.1. Actividades formativas del Plan Transversal Comun: ver FSE-PL-003

4.2. Actividades formativas especificas (rotaciones):

- Objectivos de aprendizaje/competencias por rotaciones:

- Sala de Partos

-Asistir a la mujer de bajo y medio riesgo en el proceso de parto en Sala de partos convencional y parto
Natural.

-Reconocer y prestar cuidados al recién nacido y en caso de necesidad colaborar en la reanimacion del
mismo.

- Planta Hospitalizacién Maternal

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

« Valorar el estado fisico y psicosocial de la madre.

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

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

« Atender a las necesidades que presentan las mujeres durante el puerperio en situacion de violencia de
género.

« Valorar el grado de conocimiento de la mujer para el autocuidado en el puerperio

« Proporcionar educacién para la salud a la madre, incluyendo el autocuidado, los signos de alarma, la
sexualidad y la anticoncepcién.

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

« Promover la vinculacion afectiva madre-hijo.

» Promover la lactancia materna.

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

« Valorar la adaptacion de los padres a la nueva situacion.

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

* Realizar los examenes necesarios para la supervision del puerperio.

« Solicitar pruebas e interconsultas complementarias que se precisen.

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

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

« Valorar el tipo de alta que se puede ofrecer dependiendo de los criterios del protocolo de alta precoz.

« Consultar o derivar a otros profesionales, en caso necesario.

- Neonatos

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

* Realizar una valoracion general del neonato, incluyendo las diferentes técnicas de exploracion fisica.
Detectar factores de riesgo y problemas de salud en recién nacido, y derivar, si fuera necesario.

 Realizar actividades que favorezcan el desarrollo del neonato.

« Favorecer la adaptacion del entorno familiar al neonato.

« Llevar a cabo el cuidado del recién nacido sano, incluyendo las actividades de cribaje de metabolopatias.
« Consultar o derivar a otros profesionales, en caso necesario.
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Consulta s Externas Matrona

« Valorar y seguir a las gestantes de bajo y medio riesgo.

« Visitar para el seguimiento con matrona a gestantes de alto y muy alto riesgo para monitorizacion,
educacion sanitaria, poder comentar plan de parto.

« Controlar y evaluar el bienestar materno-fetal.

« Aplicar las diferentes técnicas de monitorizacién fetal Interpretar y valorar los resultados de la
monitorizacion fetal.

« Ofrecer informacion, educacion y soporte a la gestante-pareja.

« Controlar la gestante de bajo y medio riesgo en la primera visita a partir de la semana 40 de gestacion.
« Revisar la Historia clinica i registro de los parametros derivados de la visita i seguimientos posteriores.
« Participar en las sesiones informativas a las gestantes que quieren asistencia al parto natural.

e Comentar dudas, revision del plan de parto y formalizacién del consentimiento informado

Urgencias

- Valorar a la gestante de bajo riesgo en el servicio de urgencias

- Atender a la gestante de riesgo en el servicio de urgencias.

- Participar en la atencion a la mujer que acude a urgencias en materia de ginecologia u obstetricia
« Valorar a la gestante de bajo riesgo en el servicio de urgencias

« Atencion a la gestante de riesgo en el servicio de urgencias.

« Participar en la atencion a la mujer que acude a urgencias en materia de ginecologia u obstetricia
« Realizar el triaje de urgencias obstétrico-ginecolégicas, valorando la prioridad de cada situacion

» Realizar anamnesis completa Diagnosticar el parto y sus fases

« Realizar exploracion fisica y obstétrica.

« Valorar estado materno y fetal

« Solicitar e interpretar pruebas complementarias

 Apoyar psicolégicamente a la pareja.

 Favorecer la participacion de la pareja en el proceso de embarazo y parto

« Identificar factores de riesgo

* Valorar el ingreso o alta de las gestantes de bajo riesgo

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

» Consultar o derivar a otros profesionales en caso necesario.

Formacion atencién primaria (ASSIR)

- Colaborar en las actividades de promocién, prevencion, asistencia y recuperacién de la salud sexual y
reproductiva de la mujer a nivel de consulta y en atencién domiciliaria.

« Realizar la atencién domiciliaria durante el puerperio de la madre y recién nacido
« Conocer la evolucién del embarazo, parto y puerperio hospitalario.

« Valorar la adaptacion de los padres a la nueva situacién

» Promover la vinculacion afectiva madre-hijo

» Promover la participacion de los padres en el proceso de parto-crianza

« Valorar el estado fisico y psicosocial de la madre

« Valorar el estado fisico del recién nacido.

« Identificar factores de riesgo i signos de anormalidad

« Valorar el conocimiento para el autocuidado en esta etapa

* Asesorar sobre los cuidados del recién nacido

* Promover la lactancia materna

« Asesorar y apoyar en el tipo de lactancia elegida

 Ensefiar los ejercicios de fortalecimiento del suelo pélvico
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- Contenidos:
. CONTENIDOS
ESPECIALIDAD Tiempo TEORICOS PRACTICOS ACTIVIDADES
ad H 3 -Asistir a la mujer de —Co:aborgciér enla
Sala de Partos. 720 Espec|f|caqos bajo y medio riesgo en evaluacion al
en Formacion el proceso de parto en| IN9reso del riesgo
tedrica de Sala de partos gestacional segun
DGPRS las guias de la

convencional y parto
Natural.

-Reconocer y prestar
cuidados al recién
nacido y en caso de
necesidad colaborar
en la reanimacion del
mismo.

-Cuidados a la mujer y

al recién nacido en el
periodo de puerperio.

Generalitat de
Catalunya.
-Colaboracion en la
realizacion de los
documentos de
ingreso, parto y
puerperio.
-Colaboracion en la
realizacion de los
procedimientos
requeridos en un
proceso de parto o
procedimiento
programado
(cesarea, induccion,
version cefalica
externa):
monitorizacion,
colocacién de via
venosa si procede,
cultivos y/o
analiticas si
procedent.
-Colocar
monitorizacién a la
gestante.
-Seguimiento y
asistencia al
proceso de parto
segun protocolos
establecidos.
-Colaboracion en la
asistencia al
expulsivo en partos
de riesgo bajo y
medio.
-Colaboracion en la
asistencia al
puerperio normal de
la madre y del
recién nacido.
-Colaboracion en el
soporte a la
lactancia materna.
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Planta
Hospitalizacién
Maternal

92h

Especificados en
Formacion teérica de
DGPRS

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

-Enviar correo
electronico a los
diferentes ASSIR
con las altas del dia
anterior.
-Actualizacién diaria
de ocupacioén de
planta, tipo de parto
y de lactancia de
las usuarias
ingresadas.

-Visita puerperal y
alta si procede de
las usuarias
ingresadas con
parto eutocico,
segun protocolo del
centro.

-Soporte a la
lactancia materna.
-Realizacion de
monitorizacién a
gestantes
ingresadas si
procede.

-Atencién a las
gestantes
ingresadas con
induccion al parto,
soporte al dolor,
monitorizacion si
precisa o
administracion de
medicacion si
procede.

Neonatos

92h

Especificados en
Formacion teérica de
DGPRS

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

-Asistencia al
Neonato de riesgo
bajo
-Administracién de
los cuidados
necesarios al recién
nacido y a sus
progenitores.
-Soporte a la
alimentacion.

Consulta Matrona

36h

Especificados en
Formacion teérica de
DGPRS

Controlar y evaluar el
bienestar materno-
fetal

-Evaluacion del
riesgo de la
gestante.
-Bienvenida a la
primera visita
hospitalaria,
revision y
anotaciones de los
documentos y
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pruebas del
embarazo.
-Realizacion de
monitorizacién u
otros
procedimientos
como analiticas,
toma de constantes,
peso y cultivos si
precisa.

-Entrega y
discusion sobre el
plan de parto.
-Derivacion a otros
profesionales si lo
precisa.

Urgencias

76h

Especificados en
Formacion teérica de
DGPRS

Valorar a la gestante
de bajo riesgo en el
servicio de urgencias
Atencién a la gestante
de riesgo en el
servicio de urgencias.
Participar en la
atencién a la mujer
gue acude a
urgencias en materia
de ginecologia u
obstetricia

-Realizacion del
triaje, toma de
constantes, recojida
del motivo de
consulta a
pacientes de
ginecologia i
obstetricia.
-Realizacion de
diferentes
procedimientos
segun precise la
usuaria.
-Monitorizacion de
las gestantes.
-Colaboracién con
ginecologia en las
visites a las
pacientes.

Formacion

atencion primaria

360h

Especificados
en Formacion
tedrica de
DGPRS

-Colaboracion en las
actividades de
promocion,
prevencion, asistencia
y recuperacioén de la
salud sexual y
reproductiva de la
mujer a nivel de
consulta y en atencion
domiciliaria.

-Diagnosticar y
llevar a cabo el
control y
seguimiento del
embarazo normal
-Asistir y supervisar
la evolucion de la
madre y recién
nacido durante el
puerperio en
consulta

-Asistir y supervisar
la evolucion de la
madre y neonato
durante el puerperio
en el domicilio
-Realizar consejo
afectivo sexual y
consejo
reproductivo a la
mujer, jovenes y
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familia.
-Proporcionar
educacion y

asesoramiento
afectivo-sexual.
-Asesorar en
materia de
anticoncepcion.
-Realizar consejo
preconcepcional.
-Realizar
prevencion de
comportamientos
de riesgo para
evitar y/o disminuir
los embarazos no
deseados.
-Realizar
prevencion de
comportamientos
deriesgoy la
deteccion y
asesoramiento en
las infecciones de
transmision sexual
(ITS).
-Proporcionar
atencion afectivo-
sexual,
contraceptiva y
prevencion de
conductas de riesgo
en jovenes.
-Utilizar estrategias
y habilidades que
permitan una
comunicacion
efectiva con la
mujer y la familia.
-Comunicarse de
forma efectiva y
trabajar en red con
grupos sociales
(asociaciones de
mujeres,
asociaciones de
pacientes, medios
de comunicacion y
otras)
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- Actividades por rotacion:

- Objectivos de aprendizaje/competencias por rotaciones:

-Sala de Part os

« Asistir a la mujer de bajo, medio y alto riesgo en el proceso de parto en Sala de partos convencional y parto
Natural.

» Reconocer y prestar cuidados al recién nacido y en caso de necesidad colaborar en la reanimacion del
mismo.

« Realizar una practica clinica basada en la evidencia cientifica disponible

« Aplicar el razonamiento clinico en la practica asistencial de las matronas

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

< Emitir los informes clinicos de las unidades obstétrico-ginecolégicas y de atencion a la mujer, salud sexual,
reproductiva y climaterio.

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

« Utilizar los diferentes sistemas de registro.

« Utilizar las nuevas tecnologias de la informacion en los sistemas de registro.

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

« Participar en la elaboracion de los nuevos sistemas de registro de documentacion clinica en el ambito de la
especialidad de matrona.

- Centre de Naixements Casa Laietania

« Asistir a la mujer de bajo riesgo en el proceso de parto en el Centre de Naixements.

« Reconocer y prestar cuidados al recién nacido y en caso de necesidad colaborar en la reanimacion del
mismo.

« Realizar una practica clinica basada en la evidencia cientifica disponible

« Aplicar el razonamiento clinico en la préactica asistencial de las matronas

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

 Emitir los informes clinicos de las unidades obstétrico-ginecolégicas y de atencion a la mujer, salud sexual,
reproductiva y climaterio.

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

« Utilizar los diferentes sistemas de registro.

« Utilizar las nuevas tecnologias de la informacion en los sistemas de registro.

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

« Participar en la elaboracion de los nuevos sistemas de registro de documentacién clinica en el @mbito de la
especialidad de matrona.

-CCEE Obstetricia Alto Riesgo

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

« Detectar los problemas de salud en el neonato:

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

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

« Identificar con la mujer sus necesidades de salud.

« Realizar educacién sanitaria sobre los diferentes problemas de salud.

« Participar y colaborar con el equipo asistencial en la atencién del embarazo, parto, puerperio y neonato de
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alto riesgo.

« Prestar atencién a la mujer en los diferentes problemas de salud que se pueden presentar durante el
embarazo, parto y puerperio.

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

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

 Consultar o derivar a otros profesionales, en caso necesario.

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

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

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

-CCEE Ginecologia

« Llevar a cabo actividades de deteccién precoz de cancer de cuello uterino.

« Colaborar en la deteccién del cancer de mama y ginecoldgicos.

« Participar y colaborar en la atencion a la mujer con problemas ginecolégicos.

« Participar y colaborar en el diagnostico y tratamiento de las infecciones ginecol6gicas y de transmision
sexual.

« Participar y colaborar en la atencion a la mujer en el climaterio.

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

* Realizar los examenes necesarios para el diagnéstico precoz del cancer de cuello uterino y de las
infecciones ginecoldgicas y de transmisién sexual.

« Ensefiar a la mujer la técnica de autoexploracién mamaria.

« Realizar la exploracion fisica y ginecoldgica.

« Participar y colaborar con el equipo asistencial en el seguimiento de los problemas ginecoldgicos.

« Colaborar en el asesoramiento de los tratamientos de fertilidad, incluidos los de reproduccién asistida.
« Detectar las necesidades y problemas mas frecuentes relacionados con la sintomatologia en el climaterio y
asesorar sobre el tratamiento de los mismos.

* Realizar educacion sanitaria en los diferentes problemas de salud ginecolégica.

« Ofrecer apoyo emocional a la mujer con problemas ginecologicos.

» Manejar y/o autorizar el uso de farmacos y productos sanitarios utilizados durante el climaterio y problemas
ginecologicos, de acuerdo a la legislacion vigente.

« Derivar a la mujer a otros profesionales, cuando sea necesario.

-CCEE Unidad de Suelo Pélvico

« Identificar y valorar el suelo pélvico:

« Valorar el suelo pélvico mediante testing vaginal

* Valorar con disfunciones relacionadas con el SP

» Conocer las diferentes terapias utilizadas en nuestro medio
« Conocer las distintas pruebas diagnosticas

» Asesorar a la mujer sobre SP

 Proporcionar intimidad y comodidad a la mujer

« Ensefiar los ejercicios de fortalecimiento del suelo pélvico.

« Participar en el programa de rehabilitacion del suelo pélvico.

-Sala de Alto Riesgo

Prestar atencién a la mujer con problemas de salud durante el embarazo y puerperio de riesgo:

« Participar y colaborar con el equipo asistencial en la atencién al embarazo y puerperio de riesgo

« Prestar atencién a la mujer en los diferentes problemas de salud que pueda presentar

« Ejecutar un plan de actuacion individualizado de los diferentes problemas de salud en el embarazo y
puerperio

« Favorecer el vinculo madre-hijo en estas situaciones que debido a la patologia existe mayor vulnerabilidad
» Apoyar en la lactancia materna en estas situaciones que debido a la patologia existe mayor fracaso en la
lactancia
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Aplicar el razonamiento clinico en la practica asistencial de las matronas.

 Analizar e interpretar la informacion obtenida de la anamnesis.

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

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

» Manejar las situaciones clinicas de forma efectiva.

« Utilizar e interpretar adecuadamente las pruebas diagndsticas.

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

-Formacion asistencia primaria (ASSIR):

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

« Llevar a cabo programas de educacion para la salud sexual, reproductiva y el climaterio dirigido a jévenes,
mujeres, comunidad y grupos de riesgo.

« Identificar las necesidades de educacién para la salud a nivel individual, grupal y comunitaria en los
diferentes grupos.

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

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

* Realizar programas dirigidos a la mujer y su pareja durante la gestacion y posparto, que incluya preparacion
para el nacimiento, la maternidad y crianza.

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

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

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

* Realizar programas de educacion y apoyo a la mujer durante el climaterio.

« Informar y asesorar en materia de salud sexual y reproductiva a los diferentes grupos sociales.

« Colaborar en la realizacion de actividades de promocién, prevencion, asistencia y recuperacion de la salud
sexual y reproductiva de la mujer.

« Participar en la organizacion de los servicios y programas salud materno-infantil, de atencion a la mujer y
salud sexual, reproductiva y climaterio, tanto en atencién primaria/comunitaria como en atencién
especializada/hospital.

« Participar en el diagnéstico de salud comunitaria conjuntamente con el equipo de salud.

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

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

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

« Participar activamente en la elaboracién de protocolos y otros documentos de los servicios de OyG y de los
programas de atencion a la mujer, salud sexual, reproductiva y climaterio.

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

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

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

« Utilizar las tecnologias de la informacién y comunicacion como herramienta asistencial y de mejora de la
atencion de las mujeres y neonatos.

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

* Realizar una gestion clinica basada en la evidencia.

» Conocer y utilizar los instrumentos de acceso al mercado laboral
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*Trabajar en equipo en los diferentes ambitos de la atencién materno-infantil y la atencién de salud sexual y

reproductiva:

< Comunicarse de forma efectiva con todo el equipo multidisciplinar que intervenga en la atencién a la

poblacién en materia de salud materno-infantil, salud sexual, reproductiva y climaterio.

« Participar activamente en las sesiones disciplinares y multidisciplinares del centro o &mbito relacionadas
con la atencién materno-infantil, la atencién de salud sexual y reproductiva y el climaterio.

* Reconocer las competencias del resto de profesionales del equipo de salud.
» Mostrar capacidad de negociacion para la prevencion y resolucion de conflictos dentro del equipo.

- Contenidos:
. CONTINGUTS
ESPECIALIDAD Tiempo TEORICS PRACTICS ACTIVITATS
Sala de Partos . 624h Especificados en -Asistir a la mujer de -Evaluacion al

Formacion tedrica de
DGPRS

bajo, medio y alto
riesgo en el proceso
de parto.

-Reconocer y prestar
cuidados al recién
nacido y en caso de
necesidad realizar la
reanimacion
Inmediata.
-Cuidados a la mujer
y al recién nacido en
el periodo de
puerperio.

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

-Aplicar el
razonamiento clinico
en la practica
asistencial de las
matronas.

-Manejar y elaborar
los distintos sistemas
de registro de la
unidad de obstetricia.

ingreso del riesgo
gestacional segun
las guias de la
Generalitat de
Catalunya.
-Realizar los
documentos de
ingreso, parto y
puerperio.
-Realizar los
procedimientos
requeridos en un
proceso de parto o
procedimiento
programado
(cesarea,
induccion, version
cefalica externa):
monitorizacion,
colocacién de via
venosa si procede,
cultivos y/o
analiticas si
proceden.
-Colocar y realitzar
valoracién de la
monitorizacién
materno — fetal,
individualizando
cada caso.
-Asistencia al
expulsivo en partos
eutécicos de riesgo
bajo, medio y alto
riesgo.

-Asistencia al
puerperio de la
madre y del recién
nacido.
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-Soporte a la
lactancia materna.
- Realizacién de
diferentes
procedimientos si
precisara.
- Atencion al parto
en el agua.
Centre de 120h Especificados en - Realizar primera - Atencion al parto
Naixements Casa Formacion teérica de | visita de acogida al en el agua.
Laietania DGPRS centro y visitas de
seguimiento. -Asistencia al
- Participar en las puerperio de la
diferentes sesiones madre y del recién
informativas a las nacido.
gestantes que se -Soporte a la
realizan. lactancia materna.
- Asistir a la mujer de
bajo y medio riesgo
en el Centre de
Naixements.
-Reconocer y prestar
cuidados al recién
nacido y en caso de
necesidad realizar la
reanimacion
Inmediata.
-Cuidados a la mujer
y al recién nacido en
el periodo de
puerperio.
-Realizar una practica
clinica basada en la
evidencia cientifica
disponible.
-Aplicar el
razonamiento clinico
en la practica
asistencial de las
matronas.
-Manejar y elaborar
los distintos sistemas
de registro de la
unidad de obstetricia.
Consultas Externas 108h Especificados en -Prestar atencion a la | -Participar y
Alto Riesgo Formacién tedrica de | mujer que presenta col-laborar en la
DGPRS problemas de salud atencién y
en el embarazo, parto | seguimiento en la
y puerperio. consulta de alto
-Conocer el protocolo | riesgo en
de seguimiento del colaboracién con
embarazo de alto y ginecologia de las
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muy alto riesgo. gestantes.
-Colaboracion en
los procedimientos
gue precisen como
analiticas,
monitorizacion,
realizacion de
cultivos.
Consultes Externes 30h Especificados en -Colaborar en las -Llevar a cabo
Ginecologia Formacién tedrica de | visitas y seguimientos | actividades de
DGPRS de las pacientes deteccion precoz
ginecoldgicas. de cancer de cuello
-Conocer los uterino.
diferentes protocolos | -Colaborar en la
ginecoldgicos del deteccion del
centro. cancer de mamay
ginecolégicos.
-Participar y
colaborar en la
atencion a la mujer
con problemas
ginecologicos.
-Participar y
colaborar en el
diagnostico y
tratamiento de las
infecciones
ginecoldgicas y de
transmision sexual.
-Participar y
colaborar en la
atencion a la mujer
en el climaterio.
Consultas Externas 30h Especificados en - Conocer los -Colaborar en la
Suelo Pelvico Formacion teérica de | protocolos sobre identificacion y
DGPRS seguimiento de valoracion del suelo
lesiones del esfinter pélvico (SP).
anal.
- Asistencia a la mujer
son disfunciones de
Suelo Pélvico.
Formacion en 402h -Realizacion de -Llevar a cabo
Atencién Primaria actividades de programas de
promocion, educacion para la
prevencion, asistencia | salud en el
y recuperacion de la embarazo, el
salud sexual y nacimiento y el
reproductiva de la posparto.
mujer en la consultay | -Llevar a cabo
en atencién programas de
domiciliaria. educacion para la
salud sexual,
reproductiva y el
climaterio dirigido a
jovenes, mujeres,
comunidad y
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grupos de riesgo.
-Colaborar en la
realizacion de
actividades de
promocion,
prevencion,
asistencia y
recuperacion de la
salud sexual y
reproductiva de la
mujer.

-Participar en la
organizacién de los
servicios y
programas salud
materno-infantil, de
atencion a la mujer
y salud sexual,
reproductiva y
climaterio, tanto en
atencion
primaria/comunitari
a como en atencion
especializada/hospi
tal.

-Participar en el
diagnostico de
salud comunitaria
conjuntamente con
el equipo de salud.
-Trabajar en equipo
en los diferentes
ambitos de la
atencion materno-
infantil y la atencién
de salud

sexual y
reproductiva.

Sala de Alto Riesgo

36h

-Prestar atencion a la
mujer con problemas
de salud durante el
embarazo y puerperio
de riesgo

-Aplicar el
razonamiento clinico
en la practica
asistencial de las
matronas.

-Realizacion de
puerperios de
partos
instrumentados y
cesareas de alto
riesgo.
-Deteccion y aviso
de situaciones de
potencial riesgo
para la madre y
para el recién
nacido.
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5. SESIONES CLINICAS

5.1. Sesiones clinicas especificas de la especialidad:
Sesiones clinicas conjuntas Obstetras i matronas.

5.2. Sesiones bibliogréaficas especificas de la especialidad:
Las LLIRS no realizan sesiones bibliograficas en el hospital.

6. OTRAS ACTIVIDADES FORMATIVAS.

Formacién de Atencion Continuada ofrecida por el personal del hospital:
- Curso de proteccion perineal y suturas.
- Curso de atencién al parto en el agua.
- Curso IHAN Lactancia Materna.

7. ACTIVITATS DE RECERCA
Las LLIRS realizan el proyecto de investigacion dentro del marco formativo tedrico.

8. ATENCION CONTINUADA

Especialitat NUm. de guardies
Atenciéon Primaria 360 hores
Hospital 1002 hores
Teoria + Portafolio | 450 hores




