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Presentacion.

La guia de practicas clinicas de la titulacion Graduado/a en Enfermeria por la Universitat
Jaume I representa un ejemplo practico de que, la coordinacidon teoria - practica para la
formacion en Enfermeria se puede hacer realidad.

La coordinacion, se hace posible desde la perspectiva del respeto institucional Sanidad-
Educacion a través de los Centros sanitarios y la Universidad, entendiendo siempre desde
ambas instituciones, la importancia de la cooperacion al servicio de la formacion de futuros
profesionales de Enfermeria que redunda sobre la calidad asistencial.

Figuras como la/el Enfermera/o de referencia, asimilable al tutor de practicas o la
ponderacion del 50% de la nota de teoria y practica clinica implicando en la evaluacién a
profesionales de enfermeria junto a la coordinacion continuada entre instituciones pueden
hacer que el programa tenga resultados de mejora en ambos ambitos educativo y sanitario.

Entre los Departamentos de Salud de la Provincia de Castellon y la Universitat Jaume 1,
comenzo la colaboracion a través de los responsables de ambas instituciones durante la
elaboracidon del pan de estudios de Enfermeria. En aguel momento ya se planted el modelo
de formacion que posteriormente fue acreditado y autorizado por Ministerio de Educacion,
ANECA y Conselleria de Educacion, con el acuerdo de la Conselleria de Sanidad, que
integraba la teoria y la practica clinica para el logro de las competencias que debia adquirir el
estudiantado de Enfermeria.

El programa quedo refrendado con la firma del Convenio de colaboracion Universidad-
Sanidad para el uso de las instituciones en la formacion de estudiantes de Ciencias de la
salud.

Esta guia permitird unificar criterios ante la formacion de las practicas clinicas del
estudiantado de grado de enfermeria facilitando el trabajo del/la tutor/a vy logrando un
sistema seguro, competente y eficaz.

La fusion docente asistencial tan innovadora que queda reflejada en esta guia, representa las
buenas relaciones entre la Universidad y los Departamentos de Salud asegurando de esta
forma que la educacion impartida responde a las necesidades reales de los estudiantes de
grado de enfermeria los futuros enfermeros/as pilar fundamental de nuestro Sistema
Nacional de Salud.

Encarna Rodriguez Martin. Directora Enfermeria. Departamento de Salud de Castellén

Loreto Macia Soler.Vicedecana Fac. Ciencias de la Salud. Universitat Jaume I.Castellon
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Introduccion.

La implantacion de los estudios conducentes al titulo de Graduado/a en

Enfermeria en la Universitat Jaume I de Castellén, suponen una oferta

formativa de elevada demanda y repercusion social que enriquece la

oferta formativa de la Universidad y aporta a la enfermeria espafiola la

posibilidad de cursar los estudios de enfermeria en una Universidad

publica con certificacidon de calidad ISO 9001:2000.

Esta singularidad hace que la Universitat Jaume I se convierta en un

centro competitivo de caracter publico, muy preocupado por la calidad

de los servicios que oferta.

En este sentido, los estudios de Enfermeria tratan de cumplir con rigor

las directivas comunitarias de la titulacion y atender

recomendaciones de la OMS para formacién de enfermeras.

La formacion enfermera comparte el aprendizaje tedrico-practico vy

clinico para lograr la adquisicion de competencias. De manera que

resulta igual de importante la formacion tedrica que los entornos y

profesionales clinicos donde se realizan las practicas de las asignaturas

relacionadas. Para la Universitat adquieren un papel destacado en la

formaciéon de Enfermeria, las enfermerias clinicas. Igualmente para los

Centros sanitarios de Castellon, adquiere especial relevancia

formacion de los/las futuros/as profesionales de Enfermeria que

aseguren una mejora continua de la calidad asistencial.

En consecuencia, asegurar la adquisicion de competencias de los futuros

enfermeros/as requiere que, las personas implicadas en la formacién

estén coordinadas y compartan los requisitos de formacién de los

estudiantes.

El objeto de manuales de estas caracteristicas, no es otro, que potenciar

estos acuerdos y convertirse en una herramienta de mejora de la calidad

en la formacién a partir de la evaluacién anual de los resultados.
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Integracion teoria-practica en la formacion de Enfermeria. Soporte

legal

El sistema sanitario provee de una fuente inagotable de informaciéon en
tiempo real sobre la situacion de la salud de la sociedad. Igualmente ofrece
innumerables oportunidades para la formacidn de los profesionales de la
salud.

Sin embargo el reto para los responsables de esta formacion, tanto en el
ambito universitario como en el asistencial, es convertir la informacién en

conocimiento y el conocimiento en sabiduria.

Es responsabilidad de todos incorporar el conocimiento a la practica
asistencial, de manera que la formacion y la investigacion redunden en una
mejora de la asistencia sanitaria. Vivimos en un momento de transicion
donde las novedades en ocasiones nos exigen esfuerzos adicionales y es
necesario delimitar responsabilidades, incorporar flexibilidad, no renunciar

al rigor y luchar contra la fragmentacion.

La universidad debe formar universitarios internacionales, cultos, diestros y
preparados para el desafio de la sociedad del conocimiento. La cualidad mas
importante y la razon de ser de la universidad es llegar a ser una
comunidad de académicos y aprendices donde el contacto, el intercambio
de ideas, el modelado de roles y el desarrollo de competencias juegan un

papel principal. (Antén Nardiz, M.V 2009)

El modelo de formacion de Enfermeria donde Teoria y Practica estan
integradas, se inspira en las Directivas Comunitarias de profesiones
reguladas en vigor desde 1977 e incorporadas al ordenamiento juridico

espafol en 2008.
De la citada legislacion se extraen los siguientes parrafos.

Se entiende por formacion regulada, toda formacion orientada

especificamente al ejercicio de una profesién determinada.
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Tendran la consideracidon de educacion y formacién regulada en Espana
aquellas ensefianzas que, cumpliendo dichos requisitos, conduzcan a la
obtencién de un titulo oficial con valor en todo el territorio nacional, en los

correspondientes niveles del sistema educativo espanol.

Igualmente en su Articulo 43, el Real Decreto 1837/2008, de 8 de
noviembre recoge la Formacion en Enfermeria responsable de cuidados

generales en el entorno de la Unién Europea.

1. En Espafia, la formacion basica de enfermera responsable de cuidados
generales es la que conduce a la obtencién del titulo universitario oficial de
Diplomado en Enfermeria, establecido por el Real Decreto 1466/1990, de 26
de octubre, o a la obtencion del titulo de Grado establecido de acuerdo con

las previsiones contenidas en la Orden CIN/2134/2008, de 3 de julio,

conforme a las condiciones del Acuerdo de Consejo de Ministros de 8 de
febrero de 2008. Dichos titulos permiten el ejercicio de las actividades

profesionales a que se refiere el articulo 7.2.a de la Ley 44/2003, de 21 de

noviembre, de ordenacién de las profesiones sanitarias.

2. Para su reconocimiento, a efectos del acceso a las actividades
profesionales de enfermera responsable de cuidados generales, la formacion
conducente a la obtencién de los titulos a que se refiere el articulo 30

debera cumplir los requisitos que se recogen en los siguientes apartados:

a. La admisién a la formacidon estara supeditada a la posesion de un
diploma, certificado o titulo que acredite una formacion de ensefanza
basica de, al menos, diez afios o de un certificado que acredite la
superacion de un examen de admisidon de nivel equivalente en
escuelas profesionales de enfermeras.

b. Se realizard a tiempo completo y se referird, como minimo, al
programa que figura en el punto 5.2.1 del Anexo V.

c. Comprendera, por lo menos, tres anos de estudios o 4.600 horas de
formacién tedrica y clinica, representando la duracién de la formacién
tedrica como minimo un tercio, y la formacion clinica al menos la

mitad, de la duracién minima de la formacién.


http://noticias.juridicas.com/base_datos/Admin/o2134-2008-cin.html
http://noticias.juridicas.com/base_datos/Admin/l44-2003.t1.html#a7
http://noticias.juridicas.com/base_datos/Admin/l44-2003.t1.html#a7
http://noticias.juridicas.com/base_datos/Admin/l44-2003.t1.html#a7
http://noticias.juridicas.com/base_datos/Admin/rd1837-2008.t3.html#a30
http://noticias.juridicas.com/base_datos/Admin/rd1837-2008.t5.html#anexo5
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d. Debera haber sido impartida por personal docente de enfermeria, asi
como por otras personas competentes, y la formacién clinica se

impartird en hospitales y otros centros sanitarios.

3. La formacién acreditada debera implicar que la persona solicitante ha

adquirido los siguientes conocimientos y competencias:

a. Un conocimiento adecuado de las ciencias en las que se basa la
enfermeria general, incluida una comprensién suficiente de la
estructura, funciones fisiolégicas y comportamiento de las personas,
tanto sanas como enfermas, y de la relacidn existente entre el estado
de salud y el entorno fisico y social del ser humano.

b. Un conocimiento suficiente de la naturaleza y de la ética de la
profesion, asi como de los principios generales de la salud y de la
enfermeria.

c. Una experiencia clinica adecuada, adquirida bajo la supervision de
personal de enfermeria cualificado y en los lugares donde la
importancia del personal cualificado y los equipos sean adecuados
para la prestaciéon de los cuidados de enfermeria.

d. La posibilidad de participar en la formacion practica del personal
sanitario y la experiencia de trabajar con ese personal.

e. La experiencia de trabajar con miembros de otras profesiones del

sector sanitario.

Las ensefanzas teodrico-practicas y clinicas cursadas con una
metodologia de aprendizaje integrado, deben garantizar la adquisicién
de las competencias regladas para el ejercicio de la profesion
Enfermero/a responsable de cuidados generales tanto en la UE como en
el entorno del Sistema Nacional de Salud Espafol con mejores

resultados que el método fragmentado de aprendizaje.

La cohesion del aprendizaje, comienza en las aulas de la Universidad,
continua en los laboratorios de simulaciéon y se completa en los Centros
asistenciales. Parece necesaria la implantacion, control y seguimiento de

los estudios desde una perspectiva Universitario-Asistencial muy bien
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coordinada desde la Universidad que es, la Institucién responsable de
emitir las titulaciones que acrediten capacidad de ejercicio profesional.
Esa cohesidn se ve favorecida por la propia libertad de organizaciéon de

los estudios que otorga a las Universidades la legislacidén espafiola.

Estructura de los estudios de Enfermeria en Espaiia.

Se recoge en la ORDEN CIN/2134/2008, de 3 de julio, por la que se
establecen los requisitos para la verificacion de los titulos universitarios
oficiales que habiliten para el ejercicio de la profesion de Enfermero

responsable de cuidados generales.

Los estudios de Graduado en Enfermeria tiene un total de 240 ECTS
(European Credit Transfer Sistem) y su estructura se recoge en el RD
1393/2007 y su posterior modificacion RD 868/2008. Otorgan las
competencias profesionales de las anteriores Diplomaturas Universitarias
amparadas por la Ley de Reforma Universitaria (LRU), que
esencialmente tenian una medida diferente del tiempo. En el modelo
LRU, los planes de estudios median exclusivamente el tiempo en horas
presenciales, sin contabilizar el tiempo de trabajo del estudiante. Los
actuales planes miden el tiempo en ECTS, contabilizando el tiempo de
estudio del estudiantado, de manera que las horas presenciales de la
anterior Diplomatura y el actual Grado resultan equivalentes. En el

Grado se afaden las horas de trabajo del estudiante.

La precitada orden ministerial sefala la adquisicién de competencias del
estudiante en 4 bloques: 1 bloque de Ciencias basicas: 2 bloques de
Ciencias de la Enfermeria y 1 blogue de rotatorio clinico y trabajo fin de

grado.

En la actual estructura de los estudios, no se explicita la cronologia de la
obtencién de competencias, ni la estructura de las asignaturas por
cursos, excepto los limites que pone el propio RD 1393/2007 que sefiala
que, las competencias basicas se deben obtener durante los 2 primeros

cursos y el trabajo fin de grado en el Ultimo. La secuencia de aprendizaje
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y denominacion y contenidos de las asignaturas queda a criterio de cada
Universidad.

La Universitat Jaume I, tiene acreditado y autorizado el modelo de plan
de estudios que comienza a cursarse a partir de 2011

Plan de estudios de la Universitat Jaume I.

Tiene la siguiente estructura: Durante primer curso se estudian las
materias y asignaturas de la rama del conocimiento Ciencias de la Salud

y de otras ramas recogidas en la legislacion vigente.

A partir de segundo curso, el plan de estudios contiene asignaturas que
obligan al estudiantado a realizar un aprendizaje desde la salud hacia la
enfermedad y desde lo sencillo a lo mas complejo, estados criticos y

acompafiamiento en una muerte digna.

Todas las asignaturas relacionadas con personas sanas o enfermas,
tienen contenido tedrico/practica simulada y practica clinica. El plan de
estudios concluye con la elaboracion y defensa del Trabajo fin de Grado,
donde se muestra la adquisicion de competencias para el ejercicio de la

profesion.
El plan de estudios completo, se puede consultar en el enlace

http://www.uji.es/bin/infoest/estudis/grau/esp/cs/inf.pdf

Las asignaturas de primer curso, tiene practicas de laboratorio, mientras
que, a partir de segundo curso, practicamente la totalidad de las
asignaturas tienen practicas clinicas que completan la adquisiciéon de

competencias con la secuencia planificada.

Durante segundo curso, las practicas clinicas se cursan en centros de
atencién primaria y hospitales del entorno de Castellén, donde adquiere

una especial relevancia la figura de la Enfermeria de referencia.

En tercer curso, se obtienen las competencias necesarias para tender a
grupos especificos de poblacion y finalmente durante 4° curso, se

9
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abordan los pacientes criticos, situaciones de final de la vida, una linea
de optatividad del ambito socio-sanitario y la defensa del trabajo fin de
grado, donde el estudiantado demuestra la capacidad de ser Enfermero

responsable de Cuidados generales.

La estructura es idéntica durante los 3 ultimos cursos: Clases teorico
practicas y clinicas, a partir de asignaturas estructuradas por niveles de
complejidad.

Figuras que intervienen en la formacion de enfermeria

Como ya se ha mencionado en apartados anteriores, el aprendizaje no
estd formado exclusivamente por conocimientos y la transmision de los
mismos, sino que implica, actitudes, aptitudes capacidades y una
inquietud que debe perdurar a lo largo de la vida profesional del actual
estudiante, para mantener siempre una calidad de servicios de
enfermeria y una satisfaccion profesional que le permita durante el
ejercicio de la profesion continuar ensefiando y transmitiendo las

actitudes y conocimientos que en su dia le transmitieron a el/ella.

Para lograr este objetivo, se cuenta con las siguientes figuras de

profesorado.
1. Profesorado propio de la Universitat Jaume I

Imparte clases tedrico-practicas, se coordina con las figuras clinicas vy

tiene responsabilidad final en la evaluacion.

Profesor/a responsable de asignatura. El profesorado responsable de
cada asignatura, pertenece a figuras contractuales de la Universitat
Jaume I, ajustadas a la legislacién vigente. Se trata del profesorado
responsable de la evaluacién final, de la organizacion del estudio y de la

firma de las actas.

Cada asignatura tiene su profesorado responsable y, en consecuencia,
cada curso académico tiene un equipo de profesorado de entre los cuales

se elige anualmente al coordinador/a de curso.

10
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2. Enfermeras/os de referencia. Se trata de enfermeras/os
clinicas/os de los Centros asistenciales acogidos a Convenios
de colaboracién con la Universitat Jaume I que, de manera
voluntaria se presentan a convocatorias internas en cada
Centro o Departamento de salud con objeto de participar de
manera activa en formacion y la evaluacion de las practicas del
estudiantado, como parte de las asighaturas que completa la

adquisicion de competencias.

La formacién necesaria, o el reciclaje de conocimientos se imparte en la
Universitat Jaume I, de forma gratuita y se acredita anualmente su

participacion.

3. Enfermeras/os clinicas/os. Participan en la formacién del
estudiantado, aportando sus conocimientos, actitudes,
destrezas y habilidades para el aprendizaje, asesorando a las

enfermeras de referencia sobre la evolucion de los estudiantes.

La coordinacion de las diferentes figuras, se realiza en el seno del

Departamento de Enfermeria de la Universitat Jaume I

Las figuras que las instituciones sanitarias consideren necesarias para el
normal funcionamiento de la docencia de grado, no deberan verse
afectadas por la figura del Enfermero de referencia, por el contrario, éste
necesitara del apoyo de cuantos se sientan comprometidos con la

docencia.

Para facilitar acuerdos y cohesidn entre instituciones, la figura del
enfermero de referencia a efectos de reconocimiento o acreditaciones,
adoptara el nhombre institucional que se acuerde, siempre que se asimile

la denominacion al objetivo de colaboracién con el estudiantado.

Facilitar el trabajo de las Enfermeras de referencia es responsabilidad de
todos. Las guias para la practica clinica especificas son la herramienta de
apoyo que garantiza el seguimiento y evaluacién. Las guias especificas,

se revisan anualmente y se mejoran por acuerdo de todos los

11
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implicados, de acuerdo problemas detectados e incorporacién de

mejoras.
Contenido de las guias especificas

El objetivo de la guia, es servir de apoyo durante el periodo de practicas
clinicas, a los/as enfermeros/as de referencia, estudiantado y profesorado
de las asignhaturas.

Existe una guia por cada bloque de asignaturas, que componen una materia

La guia especifica se completa con la ficha de evaluacion consensuada entre
profesores/as y enfermeras/os de referencia para obtener la nota global de
cada asignatura de acuerdo a las competencias adquiridas por el
estudiantado. La ficha de evaluacién se conoce por todo el estudiantado
desde el principio del curso académico. Se elabora una guia por bloque con

el siguiente contenido
o Asignaturas del bloque

o Ficha de seguimiento con las actividades a realizar por semanas que

contiene las competencias que deben adquirir los estudiantes

o Ficha de evaluacion

12
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Asignaturas de cada bloque y cronograma

Curso Primer semestre Segundo semestre Centros
20 Salud publica. Cuidados basicos de Atencion Primaria. Departamento
Enfermeria de salud La Plana.
Determinantes de salud.
Cuidados de enfermeria en Atencion primaria. Departamento
Programas de salud en . .
9 procesos osteoarticulares de salud de Vinaroz.
adultos y personas
mayores. Cuidados de Enfermeria en Hospital de La Plana.
procesos digestivos; renales
Programas de salud en la . Hospital de Vinaroz
y endocrinos
infancia, adolescencia y
. : , Hospital general de Castelldn.
edad reproductiva. Cuidados de enfermeria en . 9
procesos cardiovasculares y Hospital La Magdalena
Fundamentos teodricos y ) .
o respiratorios
metodologicos Hospital Provincial de Castellén
Hospital Union de Mutuas.
3° Cuidados de la Mujer Cuidados en las | Hospital general de Castellon.
Enfermedades Transmisibles
Cuidados en la infancia y Hospital de La Plana.
la adolescencia Cuidados en las
. Hospital de Vinaroz
Enfermedades Neuroldgicas P
Cuidados de enfermeria en S ial
el Hospital La Magdalena
personas mayores
Cuidados Oncoldgicos Hospital Provincial de Castell6n
Cuidados de Salud Mental P
Procesos Cronicos Hospital Union de Mutuas.
Gestion de Cuidados en
el ambito sociosanitario
40 Cuidados Paliativos Practicas Hospital general de Castelldn.

Cuidados de Enfermeria

En Urgencias y

Emergencias

Cuidados criticos

tuteladas /Trabajo fin de

Grado

Hospital Provincial de Castellén
Hospital La Magdalena

Departamento de salud de

Vinaroz.

Departamento de salud de La

Plana.

13
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Instituciones donde se realizan las practicas.

Actualmente la Universitat Jaume I tiene convenio de colaboracion con:

Departamento de salud de La Plana.

Departamento de salud de Vinaroz

Departamento de salud de Castellon

Consorcio hospitalario provincial de Castellon

Instituto de Traumatologia de Union de Mutuas de Castellon
Evaluacion del programa.

Anualmente se realizan dos reuniones fijas. La primera de planificacidon
al inicio del curso y la Ultima de evaluacion al finalizar cada semestre. Se
convocan y coordinan desde el departamento de Enfermeria de la

Universitat Jaume I

Implicaciones de los estudios en Atencion primaria de salud

Todos/as los/as enfermeros/as de Atencion Primaria tienen Ia
responsabilidad de la atencién primaria de salud en su entorno y en ese
sentido conocen los principales problemas de salud que afectan a cada
comunidad en concreto, asi como los principales determinantes de salud y
las situaciones de riesgo. Para cumplir su misidon conocen las herramientas
de diagndstico comunitario, aplican diferentes tipos de intervencion
orientadas a la prevencion de la enfermedad y la promocién de la salud y

saben interpretar los resultados de las intervenciones.

Otra faceta importante de la enfermeria en la Atencidon Primaria es el trato
directo e individualizado con las personas y su entorno; conocen los
problemas de salud a tratar, bien sea en el propio centro, en los domicilios

o0 en el entorno comunitario (asociaciones, colegios, etc.), por lo que se

14
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hace necesario que conozcan los programas de salud implantados y
necesarios asi como los recursos disponibles. Estos dos aspectos han sido
las bases sobre las que se ha desarrollado este periodo de practicas clinicas,
que hace de cada enfermero/a de atencion primaria un referente para el

estudiante.
Implicaciones de los estudios en Atencion especializada.

Todos/as los/as enfermeros/as de Atencidn Especializada tienen la
responsabilidad de la atencidon directa de los usuarios/pacientes y familiar
cuidador en los servicios sanitarios ambulatorios u hospitalarios
especializados. Su misién va mas alla de administrar medicacién o realizar
técnicas. Su verdadera funcion consiste en cuidar de la persona enferma y
atencion al cuidador, siendo requisito indispensable para ello conocer cuales
son los problemas de salud que le estan afectando en concreto, asi como los
principales factores de riesgo que pueden comprometer mas su salud. Para
ello es necesario conocer y aplicar las herramientas de diagndstico
enfermero, saber planificar y evaluar los resultados y aplicar diferentes
tipos de intervencion orientadas a la asistencia, prevencion de situaciones
de riesgo y actividades de educacion para la promocion de la autonomia;

prevencion de secuelas y de situaciones de dependencia.

La atencién especializada implica conocer y aplicar técnicas invasivas
incluidas en los procesos asistenciales realizando mantenimiento adecuado

y prevencion de riesgos derivados.

La enfermera de atencidén especializada es responsable de organizar las
acciones necesarias para suplir la autonomia de los pacientes; administrar
tratamientos terapéuticos y generar un entorno seguro a pacientes y

familiares.

Una faceta importante de la enfermeria es establecer la relacion tras el alta
hospitalaria con la enfermeria en la Atencion Primaria para lograr cuidados
continuados de los pacientes que los precisen en la atencion domiciliaria o el

seguimiento en consultas de enfermeria en AP.
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Estos aspectos sobre los que se ha desarrollado este periodo de practicas
clinicas, tienen como objetivo principal que los alumnos aprendan cémo
deben trabajar los profesionales de enfermeria en el Hospital en distintos

niveles de complejidad.

Durante segundo curso adquieren competencias basicas relacionadas con la
autonomia para el cuidado. Progresivamente la complejidad ird en aumento
y deberan conocer las técnicas relacionadas con los distintos procesos

asistenciales, para finalmente afrontar situaciones criticas de emergencia.

Se respetaran los ratios de enfermeria internacionales, con independencia

de los que cada centro sanitario tenga establecidos.

SISTEMA DE EVALUACION DE LAS PRACTICAS CLINICAS

Cada asignatura aporta unos conocimientos, destrezas y habilidades del
estudiantado, que se evaluan al finalizar el periodo docente de las
asignaturas. Debido a la gran importancia de la relacién entre teoria vy
practica, cada uno de los periodos de aprendizaje tiene un valor del 50%

sobre la nota final de la asignatura.

Como se ha comentado teoria y practica deben ir unidas. En consecuencia
la evaluacion debe realizarse de forma objetiva y continua, a través de un
aprendizaje progresivo. Concretar qué y cdémo debe aprender el
estudiantado a través de una programacion detallada permite que se
cumplan estos dos criterios en la evaluacion de las practicas clinicas. La
figura del/la enfermero/a de referencia permite una evaluacién alejada de la
subjetividad y asegura un aprendizaje progresivo, partiendo de la
observaciéon y la descripcién a la puesta en practica de las habilidades
observadas, siendo el resultado final del aprendizaje la adquisicién de

competencias profesionales.

El sistema de evaluacién de las practicas clinicas que se presenta a
continuacion debe reflejar el resultado final del aprendizaje, es decir, la

adquisicién de competencias profesionales.
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Las diferentes competencias de cada asignatura estan interrelacionadas, de
igual modo que, todas las competencias de una misma profesién también lo
estan, por lo que su interrelacion queda reflejada en las tareas que se

desarrollan en la actividad clinica diaria.
A modo de esquema:

- Cada asignatura aporta la adquisicion de unas competencias, pero es
dificil evaluar la adquisicion de competencias por asignatura, si se
tiene en cuenta que se realizan practicas de varias asignaturas en el

mismo entorno.

- Las practicas de las asignaturas del mismo bloque se realizan

conjuntamente con las mismas enfermeras de referencia
- Por tanto, se evallua la adquisicion de competencias por bloque.

En este sistema de evaluacion se han especificado unos resultados del

aprendizaje que garantizan la adquisicion de competencias.

Para asegurar la continuidad y objetividad de la evaluacion y que el
aprendizaje de las habilidades se realice de forma progresiva se han
concretado qué actividades se deberan llevar a cabo por el estudiantado

cada semana en su periodo de practicas clinicas.

Los resultados de aprendizaje especificos de cada asignatura se logran con
actividades concretas, a través de una temporalizacion semanal de las
actividades que se realizan durante las practicas clinicas. Cada asignatura
tiene un sistema de evaluacién propio, sin embargo las herramientas de

evaluacion son comunes:
e Observacion directa del estudiantado por :

o El/la enfermero/a del centro de atencidon primaria o unidad de

hospitalizacién.

o La/el enfermero/a referente y/o por el/la profesor/a

responsable de la asignatura.
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e Elaboracién de trabajos individuales (observacién y descripcion de
habilidades) recogidos en la memoria de practicas.

e Elaboracién de trabajos grupales y su exposicion y defensa v,

Elaboracion de una memoria final de las practicas clinicas.

El objetivo principal no es Unicamente el desarrollo de un sistema de
evaluacion objetivo y exhaustivo sino también que el estudiantado aprenda
y sepa desenvolverse en el ambito de la enfermeria profesional en la
Atencidon Primaria de Salud, o Atencion especializada. El sistema de

evaluacion debe ser una herramienta de aprendizaje, no un fin en si mismo.

La figura 1. Muestra a modo de esquema el planteamiento de evaluacion

descrito

Aprendizaje-----Resultados de aprendizaje------- Adquisiciéon de competencias
Evaluacion: 50% tedrica/50% practica clinica
Profesor/a/Enfermero/a de referencia

Se evaluan las asignaturas individualmente, pero la adquisicion de competencias
del bloque de manera global. La evaluacion es formativa, de manera que cada
semana se realizan las actividades de aprendizaje, que aseguren la evaluaciéon de
la competencia

La enfermera de referencia realiza seguimiento semanal del estudiantado y
detiene el proceso, repitiendo la practica hasta el n? de veces que considere
necesario antes de pasar a la siguiente actividad

SISTEMA DE EVALUACION ESPECIFICO POR ASIGNATURA.

En este apartado se presentan las herramientas para la evaluacién de cada

asignatura.

Contiene 2 planillas por asignaturas. La primera tiene el siguiente

contenido:
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Planilla 1. Planilla de evaluacién de competencias para la practica clinica
por asignatura: La conoce el estudiantado y Ila cumplimenta el/la

evaluador/a: enfermero/a de referencia + profesorado asignatura
Se divide en 4 columnas

Competencias profesionales. En la primera columna de esta planilla se

concretan las diferentes competencias profesionales que el estudiantado

deben adquirir a través cada asignatura.

Resultados de aprendizaje. En la segunda se especifican los resultados de

aprendizaje correspondientes que aseguraran la adquisicion de dichas

competencias.

Porcentaje de evaluacion de cada resultado de aprendizaje respecto al total.

En la tercera columna se indica el porcentaje de evaluacion que
corresponde a cada resultado de aprendizaje sobre el 50% del total de la

parte practica clinica de la asignatura.

Finalmente, en la cuarta columna se debera poner la nota de cada resultado

de aprendizaje

Planilla 2. Planilla de evaluacion semanal por actividades: Recoge las
actividades que semanalmente realizara cada estudiante por asignatura.
Las competencias y resultados de aprendizaje, estan en las dos primeras
columnas a modo de recordatorio. Se representan, de forma secuencial, a
través de un cronograma semanal y el estudiantado las realizara, con la
supervisién del enfermera/o referente y/o por el profesor/a de Ila
asignatura. En la columna que sigue a las actividades se detalla como se

llevara a cabo la evaluacion de cada actividad.
Cumplimentacion de las plantillas

Existen dos sistemas de evaluacién de las actividades. A cada actividad le
corresponde un sistema de evaluacién especifico, por lo que segun la
actividad, se ha concretado el sistema de evaluacién correspondiente. En
algunas actividades coinciden ambos sistemas, debiendo ser realizada la

evaluacion por el enfermero/a referente y el profesor de la asignatura de
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forma conjunta. Para identificar que sistema de evaluacién corresponde a
cada actividad basta con mirar las planillas de evaluacién y ver que casilla o

casillas no estan resaltadas.

El primer sistema de evaluacién de las actividades se corresponde con la
observacion objetiva del estudiantado por parte del enfermero referente, el
cual debera asignar una nota de 0 a 10 puntos al final del periodo de
realizacion de cada actividad, asegurando de esta forma la objetividad en la
puntacion y la existencia de una evaluacion continua, ya que la nota se
pone al final de un proceso de aprendizaje, nho en un momento concreto del
periodo de practicas, siendo ademas siempre el mismo observador

(enfermero referente/profesor de la asignatura) el que decide la nota.

El otro sistema de evaluacion de las actividades se realiza a través de la
memoria/informe de las practicas clinicas. En este caso, con la intencion de

asegurar una evaluacion continua.

Ademas de programar la realizacion de las actividades de forma secuencial,
se han concretado unas fechas de entrega y reuniones entre el profesorado
de la asignatura y la enfermeria referente. Estas reuniones se llevaran a
cabo por grupo de trabajo con objeto de, asegurar el proceso de
aprendizaje, ademas de servir como herramienta para la evaluacion del
desarrollo del periodo de practicas clinicas. A cada entrega de Ila
memoria/informe de practicas clinicas el profesorado de la asignatura le
asignara una nota. En aquellos casos en los que la evaluacion sea conjunta
(profesor/a -enfermero/a referente), la nota final de esa actividad sera la

nota media de ambas partes.

El profesorado tiene un cronograma de reuniones y plazos de entregas que

utiliza a modo de planificacidon y evaluacion del cumplimiento.

Aunque la evaluacion a través de este sistema sea realizada principalmente
por el profesor/a y el enfermero/a referente, guiar al estudiantado en la
realizacién de las diferentes actividades, organizacién de las tareas, etc., es
una misidn que recae sobre enfermeros asistenciales sean o no de

referencia.
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Al finalizar el periodo de practicas se sumaran las notas de las actividades
pertenecientes a cada resultado de aprendizaje, obteniéndose la nota media
y ponderandose esta nota con el porcentaje correspondiente. La nota final
del periodo de practicas de cada asignatura se obtendra a través de la suma
de estas ponderaciones resultando el (50%) de la nota de las asignaturas.
Junto con la nota de la parte tedrica (50%) se construye el 100% de las

notas.

Otro punto a tener en cuenta es que este sistema de evaluacién desarrolla
un proceso de aprendizaje progresivo, a través de la realizacion de
actividades secuenciales, que es posible que no se adapte a todo el
estudiantado, ya que cada uno cuenta con unas capacidades, unas

potencialidades y un ritmo de aprendizaje diferentes.

Por estos dos motivos se plantea realizar un seguimiento semanal de la
ejecucion de las actividades. De esta forma si el estudiantado no supera la
realizacién de las actividades en una semana determinada, no podra
comenzar la ejecuciéon de las actividades correspondientes a la semana
siguiente ya que no se puede asegurar que el estudiantado las pueda
realizar con éxito, por lo que debera repetir las actividades no superadas la
semana siguiente. Alargandose el periodo de practicas durante una semana
mas hasta que la realizacién de las actividades se lleve a cabo de forma
satisfactoria, facilitando asi la adaptacidon del proceso de aprendizaje a los

ritmos individuales.

Las actividades grupales de este sistema de seguimiento se llevaran a cabo
en las reuniones programadas con el enfermero referente, siendo el grupo
de trabajo el que deba repetir las actividades en caso de que no sean

superadas.

Las herramientas de evaluacidon disefiadas para la valoracidn de estas
actividades son: la observacién objetiva y la memoria. Cada una representa
el 25% de la calificacién de las practicas clinicas (50% de la nota final de la

asignatura).

Observacion objetiva.
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El/la encargado/a de utilizar esta herramienta es el/la enfermero/a
referente durante las practicas clinicas. Puntuaran de forma semanal o
secuencial la consecucién de las actividades programadas y no se podran
iniciar nuevas actividades sin haber superado las anteriores. En el caso de
las actividades individuales, el estudiantado en practicas debera repetir las
actividades que no ha superado, alargandose el periodo de practicas
durante una semana mas, facilitando asi la adaptacion del proceso de

aprendizaje a los ritmos individuales.

La valoracion de las actividades grupales, referidas en las plantillas de cada
asignatura, se llevara a cabo mediante la observacion objetiva durante las
practicas clinicas y en las reuniones grupales programadas con el enfermero
referente. En este caso, aquellas actividades grupales no superadas, seran

rectificadas para nueva evaluacion.

Las actividades a desarrollar tanto a nivel individual como grupal, aparecen
en la “Planilla de evaluacion semanal por actividades”. El/la enfermero/a
referente debera asignar una nota de 0 a 10 puntos al final del proceso de
aprendizaje de cada una de las actividades. Con esta herramienta se
apuesta por una evaluacion continua del estudiantado asegurando la
objetividad en la puntuacién. Objetividad caracterizada, en primer lugar,
por el aprendizaje mediante un proceso y no en un momento puntual y, en
segundo lugar, por mantener el/la mismo/a calificador en la observacién, el

enfermero referente.
Memoria. Cuaderno de practicas.

La realiza el estudiantado y grupo al que pertenece durante las practicas
clinicas. Para ir conformando la memoria, el trabajo del estudiantado y su
grupo consiste en la preparacién y entrega de informes secuenciales al
profesor responsable y la participacion en las reuniones programadas con el

profesor responsable. Estos informes formaran parte de la memoria.
Calificacion final de las practicas clinicas.

Al finalizar el periodo de practicas clinicas, se suma la nota obtenida en la

observaciéon objetiva y en la memoria, el resultado obtenido corresponde a
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la calificacion del periodo de practicas clinicas de la asignatura. Para obtener
la calificacion final de la asignatura, se suma la calificaciéon del periodo de
practicas clinicas y la calificacion del periodo tedrico, puesto que la nota de
la asignatura se compone porcentualmente de 50% teoria y 50% practicas

clinicas.

En todo caso el estudiantado obligatoriamente tiene que presentarse a los
tres bloques puntuables de la asignatura (teoria, practicas clinicas y
memoria de practicas clinicas) y superarlos satisfactoriamente para poder
obtener la media entre teoria y practica que sera la nota final de la

asignatura.

Por otra parte cabe decir que la secuencia de actividades y los tiempos
planteados parecen suficientes como para que exista una adaptacién de
todos el estudiantado al proceso de aprendizaje durante el periodo de
practicas clinicas, por lo que es de esperar que no existan muchos casos en
los que se de una situacion excepcional. En la Figura n°® 2 se ha intentado
representar de forma grafica el sistema de evaluacion y sus diferentes

combinaciones, partiendo desde las actividades.
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FIGURA N© 2

Resultado de aprendizaje 1

Actividad 1.1

Actividad 1.2

ASIGNATURA 1

Resultado de aprendizaje 2

Actividad 2.1 Actividad 2.2

Resultado de aprendizaje n

Observacion

Informe Observacion

Actividad n.1 Actividad n.n

Nota media

Nota media

PanderariAn de |la nnta

NOTA RESULTADO
APRENDIZAJE 1

Observacion Observacion

Nota media

Ponderacién de la nota

NOTA RESULTADO
APRENDIZAJE 2

Informe Informe

Nota media

Ponderacién de la nota

NOTA RESULTADO
APRENDIZAJE n

NOTA 50% PRACTICAS +

NOTA 50% TEORIA

= NOTA FINAL ASIGNATURA
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OFERTA DE PLAZAS DE PRACTICAS CLINICAS Y PROCESO DE
ASIGNACION.

Una vez realizada la matricula de cada curso, el estudiantado recibe la
secuencia de sus practicas clinicas por curso y relacion de enfermeras de
referencia.

Durante la parte tedrica de las asignaturas, el profesorado ira introduciendo
todas las aclaraciones necesarias para el seguimiento de la clinica.

Los criterios de asignacion son:

Centros con capacidad y enfermeria de referencia para cubrir objetivos de
practicas.

La asignacion es automatica e informatizada

NORMATIVA GENERAL

a) Horario de les practicas clinicas. De 8 a 15y de 15 a 22

b) Las practicas clinicas se deben cumplir estrictamente. Se recuperan en
casos de enfermedad y las fechas se acuerdan en funcién de la

disponibilidad del centro y del alumnado.
c) La ropa de practicas, es la que se indica en la Universidad.

d) Cualquier ausencia durante el periodo de practicas debe ser comunicada

a la enfermera/o de referencia y debidamente justificada.




GUIA DE PRACTICAS CLINICAS. Universitat Jaume |- Departamentos de Salud de Castellén

DOCUMENTO DE ESTILO Y CONTENIDOS DE LA MEMORIA DE PRACTICAS
CLiNICAS

DOCUMENTO DE ESTILO

Criterios de presentacion de la memoria de practicas clinicas.

Se presentan en soporte electréonico utilizando las mismas siglas que

aparecen en las fichas especificas de las actividades.

Formato Word y PDF. Letra The Time News Roman tamafio 12. Interlineado
1.5

En Espafol o catalan sin faltas de ortografia.
Extension maxima y minima: Entre 2 y 4 folios Din-A4 por bloque.
Bibliografia en estilo Vancouver.

Entrega de la memoria: 7 dias después de finalizar el periodo de practicas

clinicas del bloque.

Dirigida al profesorado responsable de la asignatura, firmada por el

estudiante y la enfermera de referencia

CONTENIDOS DE LA MEMORIA DE PRACTICAS CLINICAS

Cada memoria se compone de:

a) Trabajo grupal, un informe por grupo relacionado con las asignaturas

del bloque.
b) Fase de resultados y conclusiones.

c) Defensa, exposicién:Diapositivas de la presentacion de la defensa

oral del DSC (diapositivas en ppt).




GUIA DE PRACTICAS CLINICAS. Universitat Jaume |- Departamentos de Salud de Castellén

Programa de Enfermeria de Referencia Universitat Jaume I

Se trata de un programa que justifica su existencia, por las caracteristicas
propias de los estudios de Enfermeria recogidas en los apartados iniciales y
en la metodologia de aprendizaje por competencias. La adquisicion de
competencias requiere la suma de conocimientos, destrezas y habilidades.
Las habilidades se adquieren en la fase hacer y esta fase se desarrolla en la

clinica.

El programa esta inspirado en el método desarrollado por la Escuela de
Enfermeria de la Comunidad Autonoma de Madrid, plasmado en la Guia del

tutor de practicas que publicé la agencia Lain Entralgo.

La aportacién del equipo Enfermeria UJI al programa es la implicacion de la

Enfermeria de referencia en la evaluacion del estudiantado.

Si teoria y practica deben ser complementarias, es razonable que quien
imparte la teoria y administra una parte de la competencia se complemente
con quien imparte la practica clinica y logra que los estudiantes completen

la competencia.
El programa tiene varias fases:

1 Reclutamiento. En esta fase es crucial la figura y compromiso de las
Direcciones de Enfermeria de los Centros donde realizan los estudiantes las

practicas.

Las directoras, informan sobre el programa e invitan a la Enfermeria a

participar.

El profesorado de la Universidad, visita los centros asistenciales para
explicar a la Enfermeria el plan de estudios y el programa e invitarles a

participar.

Posteriormente, las direcciones de enfermeria realizan una convocatoria,
donde se presentan candidaturas a la figura de Enfermera de referencia que

debe reunir los siguientes requisitos:

- Empleo estable durante el afio de practicas
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- Haber realizado actividades formativas o investigadoras con

periodicidad durante su vida profesional

El curriculum se entrega en Direccion de Enfermeria, que es quien

realiza el reclutamiento inicial.

Estas enfermeras son convocadas al programa de formacion que se

realiza en la universidad y que consiste en 3 sesiones de trabajo.
1. Explicacion del plan de estudios y metodologia de aprendizaje.
2. Practica basada en la evidencia.

3. Taller practico con ordenador sobre busqueda de recursos para

trabajar con evidencia cientifica.

Las enfermeras que finalizan el programa reciben de la UJI la acreditacion

correspondiente y a partir de ese momento se les asigna estudiante.
El programa es continuo y cada afio se renueva.

Durante el ano 2011, se acreditan las/los siguientes enfermeras/os

Enfermeras/os de referencia acreditadas/os para el curso 2012/2013.

Adoracion Guadalajara Saez
Aida -Badenes Forés
Alexandra Mallol Dominguez
Alicia Janes Moliner

Amparo Andres Pruionosa
Ana Cervera Pitarch

Ana Ma Grifid Marquez

Ana Ruiz Cebrian

Ana Ventura Granell
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Angel Tomas Casanova Roure
Antonia Lopez Martinez
Asuncion Guilabert Senar
Asuncion Miralles Amords

Beatriz Cano Lépez

Beatriz Dama
Blanca Ferrer
Carmen Almi

Carmen Mone

Elisabet Sanz

Elisabeth Sanz Lépez

SANTVERSITAT
e AUME

Eva Arrufat Chiva

Francisca Climent Fenollosa
Gisela Soria Fernandez

Gloria Querol Gil
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Irene Pino Bonet

Isabel Fernandez Macias
Isabel Gento Martin
Joan Bou Estelles

Jose Ma Pallares Labernia

Jose Morata
Jose Vicente
Juan Jose Ca
Juan Jose Mol
Katia Mogarr
Lara Sorribes
Laura Felip E
Laura Galleg
Lucia Rambla

Ma Adela Ramos Martinez

LINFVERSITAT
es ncho Casino

Ma Beatriz Tejed s

e IAUME +

M@ Elena Fabregat Mateu
Ma Elena Legorburu Manterola

Ma Jose Orenga Lozano

Ma Jose Pascual Roca
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Ma Jose Sancho Salvador

Ma Luisa Vazquez Romero
Ma Paz Gonzalez Armendariz
Ma Teresa Carceller Segura

Ma Teresa Claramonte Manrique

Ma Teresa Ga
Magdalena Gz
Mari Carmen
Maria Castello
Maria Teresa
Maria Torreg
Marta Aquillu
Marta Picazo
Martin Flores

Miguel Hermida Fernandez

LINIVERSITAT
o\ LUME ¢

Montserrat Masia Querol:
Natividad Vives Mari

Nieves Garcia Gomez

Nuria Ferreres Traver
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Pilar Arrufat Barrue
Pilar Moles Julio

Pilar Monserrat Guimera
Raquel Carrién Pardo

Rosa Ana Sanz Forner

Rosa Blanca (
Rosa M2 Her
Rosa Montoli
Rufina Gimenc
Salvador Sebz
Sara Saera C
Sara Rus Mat
Silvia Lancha
Silvia Romerc

Sonia Sales Gomis

LBISIVERSITAT
e M
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