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INTRODUCCION

La formacidn de los profesionales sanitarios se basa en la adquisicion de competencias especificas
para cada una de las especialidades y de las competencias comunes (habilidades comunicativas,
busqueda y valoracién de informacion biomédica, toma de decisiones, ética, gestion, trabajo en equipo,

liderazgo, investigacion, etc).

El objetivo general del programa EIR de Salud Mental es formar enfermeras especialistas en salud
mental, que aseguren la prestacion de cuidados a individuos, familias y grupos en los diferentes niveles
de atencidn de salud mental, dotandoles de la cualificacion necesaria que les permita dar una atencion
especializada, asi como formar, investigar, gestionar y asumir responsabilidades en todos los ambitos de
su campo de actuacion.

La enfermera especialista en salud mental es el profesional sanitario que, con una actitud
cientifica responsable y utilizando los medios clinicos y tecnolégicos adecuados al desarrollo de la ciencia
en cada momento, proporciona una atencion especializada en salud mental mediante la prestacion de
cuidados de enfermeria. Estos cuidados especializados se llevan a cabo en los diferentes niveles de
atencidn (promocidn, prevencion, tratamiento y rehabilitacién de la salud mental), teniendo en cuenta
también los factores extrinsecos que intervienen en la aparicion de las alteraciones de la salud mental.
El trabajo se conjuga entre dos ambitos del conocimiento: el ambito cientifico de las ciencias de la salud

y el ambito humanista de las ciencias sociales.

La presente guia recoge las directrices y actuaciones docentes de la UDM del Area de Gestién
Clinica de Psiquiatria y Salud Mental del Hospital Universitario 12 de Octubre (AGCPSM).

Marca el itinerario formativo tipo para la formacion postgrado de Enfermeras Especialistas en
Salud Mental. En él se recogen las directrices que marca el R.D. 450/2005, de 22 de abril, sobre
Especialidades de Enfermeria y la Orden SPI/1356/2011, de 11 de mayo, por el que se aprueba y publica
el programa formativo de la especialidad de Enfermeria de Salud Mental.

Incluye una completa descripcion de la Unidad Docente Multiprofesional de Psiquiatria y Salud
Mental (en adelante UDMPSM), la organizacién docente del Area de Gestién Clinica de Psiquiatria y
Salud Mental (en adelante AGCPSM) y todo lo referente al programa de rotaciones por las diferentes
unidades asistenciales y los objetivos a conseguir. En cualquier caso, el itinerario formativo debera
adaptarse individualmente a cada residente. Esta guia se complementa con el Protocolo de Supervisién

del EIR y con las Guias de Rotacion de cada recurso asistencial, donde se describen de forma mucho mas
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profunda los objetivos generales, especificos de conocimientos y competenciales y los objetivos

operativos.

Para conocer la filosofia del AGCPSM, asi como los objetivos asistenciales, docentes,

investigadores, recursos materiales y humanos, y otra informacion del AGC; consulta en nuestra web:

www.madrid.org/hospitall2octubre/psiquiatria. (Apartado Docencia / UDMSM).

LA ENFERMERA RESIDENTE DE SALUD MENTAL

Segun el programa formativo de la especialidad de Enfermeria de Salud Mental (BOE, mayo 2011),

la enfermera especialista en salud mental es el profesional sanitario que, con una actitud cientifica

responsable y utilizando los medios clinicos y tecnoldgicos adecuados al desarrollo de la ciencia en

cada momento, proporciona una atencion especializada en salud mental mediante la prestacién de

cuidados de enfermeria. Estos cuidados especializados se llevan a cabo en los diferentes niveles de

atencidn (promocion, prevencién, tratamiento y rehabilitacién de la salud mental), teniendo en cuenta

también los factores extrinsecos que intervienen en la aparicion de las alteraciones de la salud mental.

La enfermera residente:

Permanece en una Unidad Docente formandose como especialista.

Formaliza un contrato de trabajo con el correspondiente Servicio de Salud, que es
incompatible con otra ocupacion laboral.

Realiza durante dos afios una practica tutelada de acuerdo con el plan formativo de la
especialidad.

Obtiene conocimientos, habilidades y actitudes (competencia profesional) sobre Salud
Mental.

Asume responsabilidades, de forma progresiva, para el ejercicio auténomo de esta
especialidad.

El residente deberd desarrollar, de forma programada y tutelada, las actividades previstas en el

programa formativo de la especialidad de enfermeria de salud mental, asumiendo de forma progresiva

responsabilidades con un nivel decreciente de supervision a medida que avance en la adquisicion de las

competencias previstas en el programa hasta alcanzar, al concluir el programa formativo, el grado de

responsabilidad inherente al ejercicio auténomo de la especialidad de enfermeria de salud mental.
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La enfermera residente en ningun caso puede considerarse un estudiante, ya que es un profesional
de enfermeria ya titulado, siendo su derecho el de recibir docencia y supervision, y su deber el de prestar
una labor asistencial. Siempre que exista cualquier tipo de duda en el manejo de un paciente, debera
solicitar ayuda al profesional supervisor inmediato, al colaborador docente, a su tutor personal o adjunto

responsable del caso.

Al finalizar el periodo formativo la residente habrd adquirido competencias en tres areas del saber:

1. Competencias de Conocimiento: capacidad de relacionar lo conceptual y tedrico de la
disciplina, capacidad de integrar principios, modelos y teorias en los problemas de salud
mental. Aplicar el conocimiento del programa formativo y saber comunicar ese conocimiento.

2. Competencias en Habilidades: desarrollar conocimiento enfermero a través de la investigacion
y aplicar el conocimiento. Trabajo en equipo.

3. Competencias en Actitudes y Valores: capacidad de una gestidon ética del conocimiento de la

disciplina y de la profesion.

El Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social (MSCBS) publica anualmente la Guia del
Residente de Formacion Sanitaria Especializada, en la que se expone con caracter orientativo,

informacidn sobre el proceso formativo y los procedimientos administrativos de aplicacién.

Asimismo, el Real Decreto 1146/2006, de 6 de octubre, regula la relacion laboral especial de

residencia para la formacidn de especialistas en Ciencias de la Salud.
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ESTRUCTURA Y ORGANIZACION DE LA UDMPSM

La Unidad Docente Multiprofesional de Salud Mental (UDMSM) es la estructura con la que
desarrollamos nuestra actividad formativa de los futuros especialistas. En ella esta incluida la formacion
como residentes de Psiquiatria, Psicologia Clinica y de Enfermeria de Salud Mental. Su coordinador
actual es el Dr. Pedro Sanz Correcher. Participan alrededor de 45 profesionales (médicos, psicologos y
enfermeras); junto a él, 8 Tutores de Residentes y 38 Tutores de Rotacion especifica. La Subcomisidn de
Formacién del Residente del AGCPSM se reune tres veces al afio, con la participacion de los tutores y los

representantes de los residentes.

Con fecha 15/09/2011 se consiguid del Ministerio de Sanidad la reacreditacion final de la Unidad
Docente Multiprofesional de Salud Mental para la formacién anual de 4 MIR de Psiquiatria, 2 de
Psicologia Clinica y 3 de Enfermeria de Salud Mental.

Ademas, se participa en la formacion de Residentes externos que complementan su formacidn con

la actividad realizada en nuestra Unidad Docente.

Para mas informacidn consultar enlace en el Ministerio de Sanidad:

www.msc.es/profesionales/formacion/estanciasFormativasEx/home.htm

COMISION DE DOCENCIA

Es el érgano de maxima responsabilidad docente en la organizaciéony supervisiéon de los
programas de formacion de Residentes en el Hospital 12 de Octubre.

El RD 183/2008 define la Comision de Docencia como el drgano colegiado al que corresponde
organizar la formacidn, supervisar su aplicacidn practica y controlar el cumplimiento de los objetivos
previstos en los programas formativos de las distintas Especialidades en Ciencias de la Salud.

Igualmente, facilita la integracion de las actividades formativas y de los residentes con la
actividad asistencial y ordinaria del Hospital, planificando su actividad profesional en el Centro
conjuntamente con los drganos de direccion de este.

La Comisién de Docencia afecta a todas las especialidades y a todos los profesionales en
formacidn del hospital y esta obligada a informarse sobre las actividades laborales y formativas de los
residentes para poder decidir, con los érganos de direccidn, su adecuada integracién con la actividad

asistencial. Sus funciones se encuentran recogidas en la Orden del Ministerio de la Presidencia de 22 de
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junio de 1995 (B.O.E num. 155 del viernes 30 de junio de 1995). Participan vocales de los residentes que

se renuevan peridédicamente por votacion.

Para dirigirse a la Comision de Docencia del Hospital Universitario 12 de Octubre.
Secretaria:
Teléfono: 91 390 80 39 / Fax: 91 390 85 60

comdocen.hdoc@salud.madrid.org

COMISION DE FORMACION CONTINUADA Y DOCENCIA

Las actividades de formaciéon continuada y de docencia del AGCPSM se coordinan y supervisan
mediante la Comisién de Formacién Continuada y Docencia. Esta Comisidon se reldne dos veces al afio y
esta compuesta por los responsables de las unidades asistenciales del servicio y por un representante
por cada estamento profesional. Se pretende con ella:

e Cumplir con los objetivos de formacion y docencia pactados con la Direccién Gerencia.

e Mantener actualizado el conocimiento y talento del AGCPSM y de sus profesionales.

e Estimular y facilitar la actividad formativa universitaria de pregrado y de master.

e Potenciar el funcionamiento del Unidad Docente Multiprofesional de Salud Mental dirigida

a la formacidn de futuros especialistas: EIR, MIR, PIR.

El AGCPSM participa con al menos un vocal de forma permanente en la Comisidon de Docencia.

SUBCOMISION DE ESPECIALIDADES DE ENFERMERIA

Asimismo existe una Subcomision de Especialidades de Enfermeria, cuyo responsable en este
momento es D. Santiago Pérez Garcia y como vocales la conforman las/os distintas/os tutores de cada
una de las Especialidades de Enfermeria implantadas en el H.U. 12 Octubre (Enfermeria Pediatrica,

Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica, Enfermeria Salud Mental y Enfermeria del Trabajo).

TUTORIA

El/la tutor/a es el profesional especialista en servicio activo que, estando acreditado como tal,
tiene la mision de planificar y colaborar activamente en el aprendizaje de los conocimientos, habilidades

y actitudes del residente a fin de garantizar el cumplimiento del programa formativo de la especialidad
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que se trate. El tutor es el primer responsable del proceso de ensefanza-aprendizaje del residente, por
lo que mantendra contacto continuo y estructurado, cualquiera que sea el dispositivo de la unidad
docente en el que se desarrolle el proceso formativo.

Las principales funciones del tutor (las cuales vienen recogidas en el Real Decreto 183/2008, de
8 de Febrero) son las de planificar, gestionar, supervisar y evaluar todo el proceso de formacion,
proponiendo, cuando proceda, medidas de mejora en la imparticiéon del programa y favoreciendo el

autoaprendizaje, la asuncion progresiva de responsabilidades y la capacidad investigadora del residente.

En cada dispositivo asistencial existe la figura del Colaborador Docente, que es la persona que
ejerce como referente en el recurso donde realiza su aprendizaje el residente, tutorizando y dando
continuidad al proceso de formativo. Su misidn es la supervision clinica y el cumplimiento del programa
formativo en el rotatorio, facilitando la adquisicién de competencias, habilidades y actitudes descritas
en la Guia de Rotacion correspondiente. Las Colaboradoras Docentes son enfermeras especialistas en
salud mental y son las responsables de realizar la evaluacion individual del residente que ha supervisado

al finalizar el periodo de rotacién.

El tutor mantendra un contacto estrecho con ellos/as, con los que analizara el proceso continuado
de aprendizaje y los correspondientes informes de evaluacién formativa que incluirdn los de las

rotaciones realizadas.

RECURSOS Y ACTIVIDADES DEL AGCPSM

El Hospital Universitario 12 de Octubre (H120) cuenta con larga experiencia en la actividad
docente de profesionales y ha sido reconocido con numerosas distinciones, como por ejemplo Centro
Publico Sanitario con mejor gestion e innovacion hospitalaria en la IX edicién de los premios Medical
Economics 2012, o en concreto nuestro Area de Gestién Clinica Psiquiatria y Salud Mental reconocido

en el primer puesto del indice de Excelencia Hospitalaria 2017.

Los equipos de trabajo en los distintos dispositivos del AGCPSM son multidisciplinares, formados
por médicos psiquiatras, psicodlogos clinicos, enfermeras de salud mental, trabajadores sociales,

terapeutas ocupacionales, técnicos en cuidados auxiliares de enfermeria 'y personal administrativo.
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RECURSOS HUMANOS

En el momento de elaboracidn de ésta guia, el equipo lo constituyen profesionales de distintas

categorias:

PROFESIONALES SANITARIOS:

50 Psiquiatras

22 Psicdlogos Clinicos

27 Enfermeras/os

1 Terapeuta Ocupacional
12 Auxiliares de Enfermeria
2 Técnicos Especialistas

16 MIR

8 PIR

4 EIR

ESTRUCTURA FUNCIONAL

PROFESIONALES DE GESTION:

1 Grupo de Gestion

7 Trabajadores Sociales

1 Administrativo

18 Auxiliares Administrativos
6 Celadores

3 Auxiliares Control

o Jefe del AGC de Psiquiatria y Salud Mental del Hospital Universitario 12 de Octubre

o Coordinadora de la Unidad de Gestidén y Servicios del AGCPSM

o Jefatura de Servicio

o Supervisor de Enfermeria

Unidad de Gestion:
Comision Permanente
Comision Directiva

Comisidn de Asistencia y Calidad

Comisién de Formacién Continuada y Docencia
o Subcomisién de Formacion del Residente

o Subcomisidon de Formacién Universitaria

Comisién de Investigacion y Etica

Unidad de Continuidad de Cuidados del AGC de Psiquiatria y Salud Mental

Comisidn de Rehabilitacién y Usuarios

Subcomision de Continuidad de Cuidados
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DISPOSITIVOS ASISTENCIALES

Actualmente, la red de Servicios de Salud Mental de nuestro AGCPSM cuenta con:

Recursos Hospitalarios

El Hospital Universitario 12 de Octubre (HU 120 en adelante), que cuenta con: Urgencias de
Psiquiatria, Unidad de Hospitalizacidn Psiquidtrica Breve (U.H.B.), Unidad de Transicion Hospitalaria
(U.T.H.), Unidad de Hospitalizacion Psiquiadtrica Breve de Adolescentes (U.H.B.A), Unidad de

Interconsulta de Psiquiatria y Enlace (U.I.C.E).

Recursos ambulatorios

Los Centros de Salud Mental (C.S.M.) de Villaverde, Usera y Carabanchel.
Unidad Infanto-juvenil (con asistencia en el CSM de Guayaba, CSM Villaverde, Hospital de Dia

Pradera de San Isidro y Consultas Externas HU 120).

El AGCPSM cuenta ademds con otros recursos como la Unidad de Neuropsicologia Clinica, la
Unidad de Investigacion, la Unidad Docente Multiprofesional de Salud Mental (que incluye la Unidad
Docente de Psicoterapia) y otras Unidades y Programas Asistenciales y Docentes como la Interconsulta

de Psicogeriatria y la Unidad de Conductas Adictivas (Alcohol y Patologia Dual) y otros.

RECURSOS EXTERNOS

- Complejo Asistencial Benito Menni (Ciempozuelos), con 20 camas de UHB.

- Hospital de Dia de Adultos (ubicado en Villaverde)

- Dispositivos de Rehabilitacion Psicosocial (Carabanchel, Usera, Villaverde y Arganzuela)
= (Centro de Rehabilitacién Psicosocial (C.R.P.S.)
= Centro de Rehabilitacién Laboral (C.R.L.)
= (Centro dedia (C.D.)
= Equipo de Apoyo Socio-Comunitario (E.A.S.C.)
= Mini-residencias, pisos protegidos y pensiones (Recursos residenciales con

distintos niveles de supervision).
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Los pacientes del Area pueden hacen uso de otros recursos coordinados con el resto de la

Comunidad de Madrid, como son:

Unidades Hospitalarias de Tratamiento y Rehabilitacion (UHTR).

Unidades de Cuidados Psiquiatricos Prolongados (UCPP), ubicadas en el Complejo
Asistencial Benito Menniy en el Hospital San Juan de Dios (Ciempozuelos).

Hospital de Dia para Trastornos de la Conducta Alimentaria del Hospital Sta. Cristina.

Unidad para Trastornos de la Personalidad de la Comunidad de Madrid (Hospital Clinico
San Carlos, Hospital Rodriguez Lafora y Hospital General Universitario Gregorio Marafién).

Clinica Ntra. Sra. de la Paz (especializada en el tratamiento de dependencia a cocaina y
otras drogas y patologia dual).

Equipo de Calle para Enfermos Mentales Sin Hogar (ECASAM).

CARTERA DE SERVICIOS

Prestaciones asistenciales segun el dispositivo asistencial en el que se necesite tratar al paciente:

Unidad de Hospitalizacion Breve (UHB) (hospitalizacion agudos).

Unidad de Transicidon Hospitalaria (UTH) (ambulante).

Unidad de Interconsulta y Enlace (UICE) (hospitalaria).

Centro de Salud Mental (CSM) (ambulante).

Unidad Infanto-juvenil (ambulante).

Hospital de Dia (adultos/infantojuvenil).

Unidad de Hospitalizacidon Breve Adolescentes (UHBA) (hospitalizacion agudos).

Prestaciones asistenciales segun el proceso asistencial:

¢ Trastorno Mental Grave.

e Primeros Episodios Psicoticos.

e Intervencion psicosocial-rehabilitadora (continuidad cuidados).
e Adicciones (alcoholdependencia, juego patoldgico).

e Trastorno de Conducta Alimentaria.

e Psicogeriatria.

¢ Trastorno mental comun.

e Atencion en salud mental a la infancia y la adolescencia.
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Prestaciones asistenciales segun aplicabilidad:

e Terapia Grupal.

e Terapia electroconvulsiva (TEC).

e Terapia psicofarmacoldgica compleja.

« Psicoterapias especificas para adultos / infanto-juvenil.

Técnicas y exploraciones diagndsticas propias:

e Entrevista psiquiatrica diagndstica.

e Entrevista psicolégica diagndstica.

o Entrevista de enfermeria diagndstica.
e Pruebas psicodiagndsticas.

ORGANIZACION DE LA DOCENCIA EIR EN LA UNIDAD DOCENTE

PROPOSITO GENERAL DE LA FORMACION EIR

Nuestro propédsito es formar profesionales de enfermeria especialistas en salud mental que
puedan dar respuesta a los retos a los que se enfrenta nuestra profesién en el dia a dia, con una visién
holistica que asegure la prestacidon de cuidados a individuos, familias y grupos, en los diferentes niveles
de atencion de salud mental, dotandolas de los conocimientos necesarios que les permitan dar atencion
especializada, asi como formar, investigar, gestionar y asumir responsabilidades en todos los ambitos de

su campo de actuacion.

La finalidad de este programa es que, al concluir el periodo de residencia, se hayan adquirido las
competencias establecidas en el perfil profesional y en el programa formativo, a través del desarrollo de

las actividades descritas y realizadas en los diferentes dispositivos acreditados.

OBJETIVOS COMPETENCIALES

La enfermera especialista en salud mental, al finalizar su formacién, estara capacitada para:

Competencias ASISTENCIALES

a. Utilizar la relacién terapéutica como instrumento basico de comunicacion y relacion en el
marco de los cuidados de enfermeria de salud mental y de los principios éticos.

b. Formular juicios profesionales a partir de la integraciéon de conocimientos, el analisis de la
informacién y el pensamiento critico.

c. Valorar, diagnosticar, planificar, ejecutar y evaluar cuidados de enfermeria de salud mental
dirigidos a personas, familias y grupos, de acuerdo con el concepto de atencidn integral, en
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el marco de la promocidn, la prevencidn, el tratamiento y la rehabilitacion de la salud
mental, a lo largo del ciclo vital, teniendo en cuenta asimismo los criterios de calidad y
seguridad del paciente.

d. Participar en la elaboracion del plan integral de atencion a la salud mental de las personas,
familias y grupos, aportando al equipo de salud mental planes de cuidados especificos.

e. Coordinary favorecer la continuidad entre los diferentes niveles asistenciales, mediante la
elaboracidn del informe de continuidad de cuidados de enfermeria.

f. Elaborar, aplicary evaluar guias clinicas de cuidados de enfermeria de salud mental basadas
en las evidencias cientificas y participar en la creacidn de guias clinicas de salud mental con
otros profesionales.

g. Manejar e indicar el uso de farmacos y otros productos sanitarios vinculados a los cuidados
de enfermeria en el dmbito de la salud mental, de acuerdo con la legislacién vigente.

h. Programar y desarrollar planes de cuidados de enfermeria de salud mental en el ambito
comunitario, utilizando la visita domiciliaria como instrumento de intervencion
terapéutica.

i. Coordinar los cuidados de enfermeria que se ofertan cualquiera que sea el dispositivo y
nivel de atencion a la salud mental en el que se encuentre, supervisando las intervenciones
de otros profesionales y el ajuste de las mismas a la planificacion de cuidados
especializados de salud mental establecidos para cada paciente y/o situacion.

j- Actuar como gestora de casos en los problemas de salud mental que requieren continuidad
de cuidados (por ejemplo en trastornos mentales graves), manejando la estrategia que
haya sido consensuada por el equipo de salud mental.

k. Asesorar, en calidad de experta, a profesionales de enfermeria, otros profesionales de la
salud, asi como a personas y/o grupos.

Competencias DOCENTES

a. Educar en materia de salud mental a personas, familias, grupos y comunidades.
Formar en materia de salud mental a los futuros profesionales y especialistas de
enfermeria, asi como colaborar en la formacion de otros profesionales.

Competencias INVESTIGADORAS

a. Generar conocimiento cientifico en el ambito de la salud, impulsar lineas de investigacion
y divulgar la evidencia.

b. Liderary/o participar como miembro del equipo investigador en proyectos de investigacién
multidisciplinares.

Competencias DE GESTION

a. Dirigir y/o participar en la organizacidn y administracién de los servicios de salud mental.
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b. Participar en la determinacién de objetivos y estrategias en materia de salud mental,
dentro de las lineas generales de la politica sanitaria y social del pais.

c. Gestionar los recursos humanos disponibles para valorar, diagnosticar, planificar, ejecutar

y evaluar cuidados de enfermeria de salud mental dirigidos a personas, familias y grupos,
de acuerdo con el concepto de atencion integral, en el marco de la promocion, la
prevencion, el tratamiento y la rehabilitacidon de la salud mental, a lo largo del ciclo vital.

CUANTIFICACION DE OBJETIVOS DEL PROGRAMA DE FORMACION

Al finalizar el periodo formativo, el/la residente de enfermeria de salud mental habra llevado a

cabo:
a)
b)
c)
d)
e)
f)
8)
h)

a)

Participar en atencidn de primeras demandas de atencidn psiquiatrica, al menos en 20 casos.
Participar en, al menos, 10 sesiones de coordinacion de programas.
Participar en, al menos, 20 sesiones clinicas de enfermeria.
Participar en, al menos, 20 sesiones clinicas del equipo de salud mental.
Participar en, al menos, 5 sesiones de coordinacion de casos clinicos a nivel de area.
Presentar, al menos, 6 sesiones clinicas de enfermeria.
Realizar consultas de enfermeria, al menos, en 50 casos a nivel individual y 15 en familias.
Realizar, al menos, 20 visitas a domicilio.
Llevar a cabo el seguimiento completo del paciente, de acuerdo con el proceso de atencion
de enfermeria, al menos en los siguientes casos:

2 infanto-juvenil.

o

4 en la asistencia intrahospitalaria.
5 en la asistencia comunitaria.

(@]

2 casos que utilicen los tres niveles de atencién (centros de salud mental,

O

hospitalizacidn y centros comunitarios y/o de rehabilitacion)

Colaborar, al menos, en 2 procesos grupales instalados.

Intervenir, al menos, en 10 situaciones de urgencia y/o crisis.

Participar en las sesiones formativas del equipo interdisciplinar, del equipo de Enfermeria en
Salud Mental y del equipo de Atencion Primaria, al menos 2 veces.

Participar, al menos, en 1 programa de Educacion para la Salud Mental.

Participar en, al menos, 1 programa de rehabilitacién psicosocial.

Colaborar en la actualizacidn continua del diagndstico de Salud Mental del area sociosanitaria,
al menos en uno de sus componentes.

Disefiar, al menos, un programa de interconsulta de enfermeria de salud mental con
profesionales de enfermeria de salud mental (en otro ambito de actuacidon diferente al que se
encuentre la residente) o con profesionales de enfermeria de otros dmbitos (unidades
generales de hospitalizacidn, centros de atencion primaria, etc.).

Elaborar 15 informes de continuidad de cuidados de enfermeria de pacientes que realicen su
tratamiento a través de los diferentes dispositivos asistenciales.

Elaborar 1 disefio de Proyecto de Investigacidon sobre Enfermeria de Salud Mental.
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DURACION DEL PROGRAMA DE FORMACION

El programa se desarrollara a lo largo de dos afios, 22 meses y a tiempo completo de lunes a
viernes. Se realizaran dos guardias mensuales entre viernes noche, sdbado mafiana o noche, domingo
tarde.

Las vacaciones seran las correspondientes a las vigentes para el periodo formativo, debiéndose

coger preferentemente entre julio y septiembre.

METODOLOGIA DOCENTE

La metodologia docente esta sujeta en la normativa legal y la programacion anual de nuestra UDM
del AGCPSM. La enfermera residente de enfermeria de salud mental contara con la figura del tutor, que
deberd ser un especialista de enfermeria de salud mental. Se utilizardn técnicas de
ensefianza/aprendizaje, priorizando el aprendizaje auténomo tutorizado y a la utilizacion de métodos
creativos de aprendizaje, que aseguren la ponderacion y la coordinacidn con la formacién clinica. A
través de un aprendizaje experiencial, se garantizara la participacion del residente, durante las
rotaciones por los distintos dispositivos de la unidad docente, en las diversas actividades que se

organicen en dicha unidad.

Para favorecer el aprendizaje de los conocimientos, actitudes y habilidades se realizaran, entre
otras actividades las siguientes: sesiones expositivas, lecturas y/o videos con discusidn, sesiones
bibliograficas, trabajos de grupo, talleres, seminarios, resolucion de casos, elaboracion de proyectos,
experiencias simuladas, formacidn clinica in situ, sesiones clinicas, libro del residente y participacién en
eventos cientificos relacionados con la especialidad.

Asimismo, para la adquisicidn de las competencias que se citan en este programa, los responsables
de la formacion llevardn a cabo estrategias docentes que favorezcan el pensamiento critico y permitan
la integracidn de la formacion tedrica con la formacidn clinica e investigadora que se lleve a cabo en los

distintos dispositivos que integran la unidad docente.

HERRAMIENTAS Y MATERIAL DOCENTE
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Nuestro hospital pone a disposicion de los residentes de la especialidad de Enfermeria en Salud

Mental material fisico y online para acceder a toda la informacidn cientifica disponible.
e Biblioteca del Hospital Universitario 12 Octubre. Fondos documentales en papel.
e Biblioteca Virtual del Hospital Universitario 12 de Octubre. Con acceso a:
Bases de datos:

e Clinical Key
= Cochrane
= Cuiden

= Embase

= Pubmed

Web of Science:

= UpToDate

= NNNConsult NANDA-NOC-NIC

= (Catdlogo de libros

= Fisterra

= Acceso a mas de 30 revistas de enfermeria.
= Recursos bibliograficos

= Hemeroteca virtual Cantarida — Ciberindex

= BDENF

= Cuidatge

= ENFISPO

= Servicio de busqueda bibliografica y solicitud de articulos.

e Biblioteca propia de la UDM del AGCPSM

FORMACION DEL RESIDENTE

FORMACION ESPECIFICA DE LA ESPECIALIDAD DE SALUD MENTAL
Los contenidos formativos se recogen en la Orden SPI/1356/2011 del 24 mayo 2011
BOE N2 123. http://boe.es/boe/dias/2011/05/24/pdfs/BOE-A-2011-9081.pdf



http://boe.es/boe/dias/2011/05/24/pdfs/BOE-A-2011-9081.pdf
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FORMACION ESPECIFICA DE ENFERMERIA DE SALUD MENTAL

COMPETENCIA

Bases psicosociales de los cuidados de enfermeria de salud mental.

Capacidad para aplicar las bases psicosociales del comportamiento humano en los planes de cuidados
de enfermeria, identificando los principales mecanismos de afrontamiento y adaptacion

RESULTADOS

1 Conoce y aplica las bases psicosociales del comportamiento humano.

Identifica los principales mecanismos de afrontamiento y adaptacidn que las personas utilizan

2 . . . L
frente a las situaciones de cambio y/o crisis.

Considera las caracteristicas socioculturales de las personas a la que atiende para elaborar planes
de cuidados de enfermeria de salud mental.

Realiza actuaciones profesionales para ayudar a personas o grupos que se encuentren con

dificultades de afrontamiento y/o adaptacion ante situaciones de cambio.

COMPETENCIA

Capacidad para aplicar en la practica, los principios tedricos de la comunicacion humana en los
cuidados de enfermeria de salud mental.

RESULTADOS

1 Conoce las principales teorias de la comunicacién y de la motivacién humana.
2 Identifica el papel de los sentimientos y las emociones en las respuestas humanas.
3 Aplica principios de comunicacion efectiva en el desempeiio de la actividad profesional.

4 Introduce estrategias de motivacion en la elaboracién de planes de cuidados.

COMPETENCIA

Capacidad para aplicar en las intervenciones grupales, las bases tedricas y técnicas de intervencion
grupal.

RESULTADOS

1 Conoce y aplica las principales teorias y técnicas de intervencién grupal.
2 ldentifica los roles o posicionamiento de los participantes en diferentes situaciones grupales.

Disefia y realiza intervenciones grupales para desarrollar de forma auténoma y/o en colaboracion
con otros profesionales.

COMPETENCIA

Capacidad para describir las caracteristicas, recursos y dinamismos de la comunidad a la que se
atiende.

RESULTADOS

Conoce las caracteristicas, recursos (comunitarios, asociativos, grupos de autoayuda...) y
funcionamiento de la comunidad a la que atiende.

Identifica la importancia que los recursos sociocomunitarios y los movimientos asociativos de
autoayuda tienen en el ambito de la salud mental de la poblacion.

Muestra una actitud reflexiva y creativa, mediante el analisis y propuestas de mejora/cambio de la
comunidad a la que atiende.

Elabora propuestas de orientacidn para la utilizacién de los recursos de la comunidad, dirigidas a la
persona, familias o grupos.

Analiza criticamente los contenidos relativos a la salud mental que aparecen en los medios de
comunicacién

Enfermeria psicosocial.
Capacidad para desarrollar intervenciones de promocion de la salud mental que contribuyan a

COMPETENCIA | mantener y/o aumentar el bienestar subjetivo, el crecimiento personal y el aprendizaje de un estilo
de vida mentalmente saludable.
Describe el concepto de Salud Mental Positiva y los factores relacionados mas préximos al
RESULTADOS |1 constructo: promocion y prevencion de la salud mental, bienestar subjetivo y calidad de vida,

optimismo, felicidad y resiliencia.
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Identifica los componentes psicosociales de los cuidados de enfermeria que intervienen en la

promocién de la salud mental.

Disefia intervenciones de salud mental positiva que contribuyen a mantener y/o aumentar el
3 bienestar subjetivo, el crecimiento personal y el aprendizaje de un estilo de vida mentalmente

saludable.

COMPETENCIA

Capacidad para profundizar en un nivel de autoconocimiento que le permita desarrollar y potenciar
actitudes terapéuticas.

RESULTADOS

1 Muestra disposicién hacia el desarrollo del autoconocimiento y de actitudes terapéuticas.
2 Hace autocritica y moviliza estrategias personales para la mejora de habilidades relacionales.

Demanda y/o participa con el tutor en el analisis critico de las dificultades que pueden plantearse

3 s o .
en la relacidn terapéutica con los pacientes.

4 Muestra iniciativa y predisposicidén para la autogestion de su aprendizaje.

COMPETENCIA

Capacidad para manejar las relaciones interpersonales actuando como referente en las demandas de
consulta y/o interconsulta que se presenten.

RESULTADOS

Identifica y maneja adecuadamente los componentes que intervienen en las relaciones
interpersonales.

2 Actla como referente en las demandas de consulta y/o interconsulta que se presentan.

COMPETENCIA

Capacidad para establecer relaciones terapéuticas que ayuden a las personas en su proceso de
crecimiento personal, en su adaptacion al medio y en el aprendizaje de comportamientos que
mejoren su autonomia.

RESULTADOS

Identifica los elementos, habilidades y actitudes que intervienen en el establecimiento de una
relacion terapéutica.

2 Detecta los fendmenos de trasferencia y contratransferencia.

3 Establece relaciones terapéuticas.

4 Ayuda a las personas en su proceso de crecimiento personal y en su adaptacion al medio.
5

Ensefia a las personas en el proceso de aprendizaje de nuevos habitos para mejorar su autonomia.

COMPETENCIA

Capacidad para detectar las necesidades que presenta el grupo familiar interviniendo
adecuadamente con el fin de optimizar sus posibilidades como grupo de apoyo.

RESULTADOS

1 Detecta las necesidades que presenta el grupo familiar.

2 Muestra actitud respetuosa respecto a las dindmicas particulares de cada familia.

Disena y realiza planes de cuidados para optimizar la capacidad de la familia como grupo de
apoyo.

3

4 Diseia vy realiza planes de cuidados para asesorar y dar apoyo a la familia.

COMPETENCIA

Capacidad para desarrollar planes de cuidados de enfermeria de salud mental, adecuados a las
distintas situaciones de cambio y/o crisis en que se encuentra la persona, familia o grupo.

RESULTADOS

1 Muestra actitud receptiva y sensible a la deteccidn de cambios y a brindar apoyo.
2 Detecta cambios y situaciones potenciales de crisis.

Disefia y aplica intervenciones de enfermeria para distintas situaciones de cambio y/o crisis en que
se encuentra la persona, familia o grupo.

COMPETENCIA

Capacidad para reconocer que el producto final de la atencidn a los pacientes es el resultado de las
interacciones de éstos con los miembros del equipo interdisciplinar y de las producidas entre los
propios integrantes del equipo de salud mental.

RESULTADOS

Identifica variables de la dindmica del equipo de trabajo que facilitan o dificultan el desarrollo
efectivo de las tareas.
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Actua teniendo en cuenta que el producto final de la atencidn a los pacientes es el resultado de las
2 interacciones de éstos con los miembros del equipo interdisciplinar y de las que se producen entre
los propios integrantes del equipo de enfermeria.

Capacidad para reconocer la historia de la salud mental y las distintas teorias y modelos psicoldgicos

COMPETENCIA N
y psiquiatricos.
1 Conoce la historia de la asistencia psiquiatrica asi como las diferentes teorias y modelos
psicoldgicos y psiquiatricos actuales.
s B An.aliza con sentido critico los elementos clave de la historia de la salud mental y su impacto en los
cuidados.
3 Sabe identificar las aportaciones especificas de las diferentes teorias y modelos conceptuales en la
comprension de los trastornos mentales.
A Capacidad para describir la epidemiologia de la salud mental, identificando las necesidades y los
factores protectores y de riesgo de la poblacién.
1 Identifica las necesidades asi como los factores protectores y de riesgo de la poblacién en materia
de salud mental.
2 Describe los indicadores clave de la epidemiologia psiquiatrica y de salud mental.
RESULTADOS 3 Formula propuestas de intervencidn para incidir favorablemente en algunos indicadores
epidemioldgicos.
4 Propone estrategias de intervencién especificas para luchar contra el estigma y la exclusidn social
de las personas con enfermedad mental.
A Capacidad para integrar en los planes de cuidados de enfermeria de salud mental los conocimientos
de psicopatologia y clinica psiquiatrica.
1 Conoce en profundidad las alteraciones psicopatoldgicas mas frecuentes y la clinica psiquiatrica.
2 Conoce vy aplica las distintas clasificaciones diagndsticas y psiquiatricas.
RESULTADOS |3 Identifica las aportaciones de estas clasificaciones para el desarrollo de los planes de cuidados de
enfermeria de salud mental.
4 Utiliza los conocimientos de la psicopatologia y de la clinica psiquiatrica para elaborar planes de
cuidados de enfermeria de salud mental.
A Capacidad para utilizar las distintas modalidades terapéuticas de intervencion en salud mental,
manejando los diferentes conceptos tedricos en los que se fundamentan.
Conoce y aplica los principales conceptos tedricos de las distintas modalidades de intervencion en
salud mental.
5 Conoce los diferentes tratamientos bioldgicos asi como los efectos que producen, los cuidados
derivados y las precauciones a tener en cuenta y actla en consecuencia.
3 Aplica los tratamientos farmacoldgicos derivados de la atencion multiprofesional, vigilando sus
efectos y desarrollando los cuidados de enfermeria correspondientes.
RESULTADOS
4 Participa en el disefio e implementacion de las diferentes modalidades de intervencién psicosocial
en el contexto del trabajo multidisciplinar unidireccional.
5 Identifica y utiliza todas las aportaciones de las diferentes modalidades terapéuticas para elaborar
sus planes de cuidados de enfermeria de salud mental.
6 Conoce los factores que inciden en la adherencia terapéutica y formula propuestas de
intervencidén en el plan de cuidados de enfermeria de salud mental.
Capacidad para reconocer la evolucion histoérica de los cuidados y las distintas teorias y modelos de
COMPETENCIA | enfermeria y aplicarlos en los planes de cuidados de enfermeria de salud mental, reflejando la

concepcion integral del cuidar.
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Conoce las etapas o momentos clave en la evolucién de los cuidados de enfermeria de salud
mental.

Identifica los componentes especificos de enfermeria de salud mental implicitos en las distintas
teorias y modelos enfermeros.

Selecciona la teoria o el modelo de cuidados de enfermeria mas adecuado a las necesidades y a la

3 ., .
situacion de cuidados.

COMPETENCIA

Capacidad para, manejar y aplicar las nosografias enfermeras en los planes de cuidados de
enfermeria de salud mental.

RESULTADOS

1 Aplica las nosografias enfermeras en los planes de cuidados de enfermeria de salud mental.
Realiza un proceso de razonamiento y de pensamiento critico a la hora de utilizar los lenguajes

2 estandarizados y los programas informaticos en la elaboracidn y registro de los planes de
cuidados.

COMPETENCIA

Capacidad para elaborar planes de cuidados de enfermeria de salud mental que reflejen la aplicacién
correcta de las diferentes etapas del proceso de atencion de enfermeria.

RESULTADOS

Elabora planes de cuidados de enfermeria de salud mental que reflejan la aplicacion correcta de

1 ; ., .
las diferentes etapas del proceso de atencién de enfermeria.

2 Analiza, interpreta y sintetiza criticamente la informacion.

Presenta y defiende los planes de cuidados de enfermeria de salud mental, utilizando los recursos

3 Lo .
didacticos y audiovisuales pertinentes.

COMPETENCIA

Capacidad para elaborar y aplicar planes de cuidados de enfermeria de salud mental, tomando como
criterio las necesidades especificas que presentan las personas segun la etapa del ciclo vital en la que
se encuentren y el ambito en el cual reciben los cuidados.

RESULTADOS

Elaboray aplica planes de cuidados de enfermeria de salud mental para personas, familias o

grupos en las diferentes etapas del ciclo vital teniendo en cuenta la diversidad sociocultural.

Elaboray aplica planes de cuidados de enfermeria de salud mental para personas, familias o
grupos en los distintos ambitos de actuacion.

Elabora y aplica planes de cuidados de enfermeria de salud mental para personas, familias o
grupos en situaciones de salud especificas.

Elabora informes de enfermeria al alta hospitalaria, para asegurar la continuidad de cuidados

4 . . . .
entre los distintos niveles asistenciales.

COMPETENCIA

Capacidad para planificar, desarrollar y evaluar actividades educativas en materia de salud mental,
dirigidas a personas, familias o grupos, asi como a otros profesionales.

RESULTADOS

1. Conoce la metodologia para desarrollar programas de educacidn en salud mental y las
principales aplicaciones.

2. Conoce los sistemas de evaluacién de resultados de las actividades educativas en materia
de salud mental.

3. Planifica, desarrolla y evalta actividades educativas en materia de salud mental, dirigidas a
personas, familias, grupos y comunidades.

4. Planifica, desarrolla y evalla las actividades educativas en materia de salud mental,
dirigidas a

5. profesionales de la salud y otros colectivos.

COMPETENCIA

Capacidad para actuar como enfermera especialista de enlace e interconsulta en los distintos niveles
del sistema de salud.

RESULTADOS

Actla como enfermera de interconsulta y/o de enlace especialista de salud mental en los distintos
niveles del sistema de salud.
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Capacidad para elaborar y aplicar planes de cuidados de enfermeria de salud mental articulados en el
COMPETENCIA | marco de programas de atencidn especifica, en el contexto de la promocidn, la prevenciény la
rehabilitacion de la salud mental.

Elaboray aplica planes de cuidados de enfermeria de salud mental articulados en el marco de
programas de atencidn especifica.

RESULTADOS . . .. .7 . . . . . . . .
Participa en la planificacidn y desarrollo de programas multidisciplinares dirigidos a la comunidad
en los distintos niveles de intervencion orientados hacia la mejora de salud de la poblacién.

Capacidad para aplicar la normativa vigente sobre el uso, indicacidn y autorizacion de farmacos y

COMPETENCIA

otros productos sanitarios vinculados a los cuidados de enfermeria en el ambito de la salud mental.

Conoce la normativa vigente sobre el uso, indicacidn y autorizacién de farmacos y otros productos
RESULTADOS |1 sanitarios vinculados a los cuidados de enfermeria en el &mbito de la salud mental y actda en
consecuencia.
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CONTENIDO TEGRICO

Bases psicosociales de los cuidados de enfermeria de salud mental.

e Principales componentes del comportamiento del ser humano.

e Sociologia de la salud.

e Antropologia de la salud mental. Visidn antropoldgica de la salud mental/ antropologia de la Salud.
e Comunicacién y motivacion.

e Sentimientos y emociones.

e Adaptacién y afrontamiento.

e Dinamica de grupos: Teorias y técnicas de conduccidn de grupos.

e Recursos comunitarios y movimientos asociativos y de autoayuda

Enfermeria psicosocial.

e Salud Mental Positiva: concepto y factores relacionados.

e larelacidon intrapersonal, y las caracteristicas personales que favorecen o dificultan la relacidn
terapéutica.

e Elautocuidado de la enfermera.

e Teoriay manejo de las relaciones interpersonales.

e Larelacion terapéutica enfermera/paciente.

e Lafamilia como grupo de apoyo.

e Intervenciones psicosociales de enfermeria en situaciones de estrés, cambio y/o crisis.

e El equipo de trabajo.

Fundamentos conceptuales y metodoldgicos de salud mental.

e  Evolucion histérica de la asistencia psiquiatrica y de la salud mental.
e Teorias y modelos psicoldgicos y psiquiatricos.

e Concepto de salud mental y epidemiologia psiquiatrica.

e Psicopatologia y clinica psiquiatrica.

e (lasificaciones diagnosticas psiquiatricas. (DSM, CIE).

e Modalidades de intervencion terapéutica en salud mental.

‘ Evidencia y avances en los cuidados de enfermeria de salud mental.

e Evolucion histérica de los cuidados de enfermeria de salud mental y psiquiatrica.
e Teorias y modelos de enfermeria en salud mental.
e Proceso de Atencién de Enfermeria de salud mental.

e Nosografias y sistemas de clasificacién enfermeras (NANDA, NIC, NOC, CIPE) aplicadas en la enfermeria de
salud mental.

e Métodos de valoracién y técnicas de intervencion de enfermeria aplicados a los cuidados de la salud
mental de personas, familias y comunidades.

e Programas de educacion para la salud mental: metodologia, aplicaciones y sistemas de evaluacion de
resultados.

e Enlace e interconsulta en enfermeria de salud mental.

e Rehabilitacién psicosocial en los diferentes niveles de intervencion y situaciones de cuidados.

e Metodologia de la Gestidn de casos en enfermeria de salud mental, aplicada al abordaje del Trastorno
Mental Grave.

e Planes de Cuidados de Enfermeria de Salud Mental aplicados a la intervencion en el ambito de las
drogodependencias y adicciones.
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e Normativa relativa al uso, indicacidn y autorizacion de farmacos y productos sanitarios en enfermeria de
salud mental.

FORMACION TRANSVERSAL COMUN EN CIENCIAS DE LA SALUD.

FORMACION TRANSVERSAL CON OTRAS AREAS DE SALUD

BIOETICA

COMPETENCIA | Capacidad para aplicar los principios éticos y deontoldgicos en los cuidados de enfermeria de salud mental

Conoce y aplica los principios de bioética, el cédigo deontoldgico de enfermeria asi como los
derechos humanos y la legislacion vigente en salud mental.

Conoce y aplica los aspectos éticos y legales relacionados con el manejo de la informacion y de
la historia clinica para asegurar la confidencialidad y el secreto profesional.

Conoce la existencia y el funcionamiento de los comités de Etica Asistencial y de investigacion.
Aplica los fundamentos de la bioética en el ejercicio profesional.

Procede de acuerdo con el Cédigo Deontoldgico.

o U b~ W

Actua incorporando los valores de la organizacién en la que trabaja.

Asume las responsabilidades éticas de sus decisiones y acciones tanto en su relacién con otros

7 . o . -
RESULTADOS profesionales sanitarios, como con los pacientes y familiares.
8 Protege la confidencialidad de la informacion y la intimidad de las personas.

Actla desde una perspectiva holistica, asegurando el respeto a los derechos de la persona en
su totalidad (valores culturales, espirituales, toma de decisiones...) y valorando la diversidad.

10 Registra las actividades en la documentacion clinica.
11 Participa en los foros y comités de ética.

12 Identifica y expone dilemas éticos.

13 Muestra compromiso con la ética de la investigacién.

14 Mantiene una actitud abierta y no discriminatoria

ORGANIZACION Y GESTION SANITARIA

Capacidad para desarrollar su actividad segun la legislacidn vigente en materia de salud mental y
adicciones

COMPETENCIA

1 Conoce los derechos y deberes de los usuarios.
2 Conoce la estructura y organizacion funcional de los servicios de salud mental y adicciones.
3 Conoce la legislacion aplicable a los servicios de Salud Mental y Adicciones y sociosanitarios.

Conoce el marco legal y la organizaciéon funcional de la red de salud mental y adicciones de la
Comunidad Auténoma y su articulacién con otras redes y servicios.

RESULTADOS Conoce las lineas de politica sanitaria y social en materia de salud mental nacional e
internacional.

Procede de acuerdo con la legislacidn vigente en materia de salud mental
Actua respetando los derechos de los usuarios y/o pacientes.

Se desenvuelve adecuadamente dentro de la organizacién funcional establecida.

O 00 N O

Muestra actitud de critica constructiva exponiendo propuestas de mejora.



Guia Itinerarios Formativo Tipo ~-GIFT- EIR Salud Mental V-2.4 24

COMPETENCIA

Capacidad para liderar, coordinar y dirigir los procesos de gestion clinica

Conoce las lineas de la politica sanitaria y social asi como la Estrategia Nacional de Salud

1 Mental, y el Plan Director de Salud Mental y Adicciones del Servicio Nacional de Salud y de la
Comunidad Auténoma.

) Conoce las bases de la planificacidn, administracion y organizacidn sanitaria asi como las del
ejercicio del liderazgo, la coordinacion y la direccion de procesos de gestidn clinica.

RESULTADOS 3 Conoce la estructura y funciones de los dispositivos de salud mental, de las redes de servicios y

de los programas de coordinacion asistencial.

4 Muestra habilidades para gestionar, liderar y coordinar servicios de enfermeria de salud
mental y adicciones, asi como procesos de gestidn clinica.

5 Orienta a otros profesionales sobre los recursos de salud mental, la oferta de servicios y
prestaciones de la organizacion sanitaria correspondiente.

COMPETENCIA | Capacidad para gestionar los sistemas de informacidn relativos a la practica profesional.

RESULTADOS

1

2

3

Conoce los procesos de gestion clinica, los sistemas de informacidn y de control de la calidad,
asi como el andlisis y evaluacion de resultados de la organizacidn sanitaria a la que pertenece.

Actua teniendo en cuenta la estructura y funciones de los dispositivos de salud mental, redes
de servicios y programas de coordinacidn, asi como las bases establecidas de gestidn clinica.

Gestiona los sistemas de informacidn relativos a su practica profesional

COMPETENCIA

Capacidad para gestionar, liderar y coordinar la mejora continua de la calidad de los cuidados

RESULTADOS

1

2

6
7

Conoce los principios y herramientas basicas de la Calidad Asistencial.

Participa en los programas de garantia y control de calidad, y en el andlisis y evaluacion de
resultados, de la organizacidn sanitaria a la que pertenece.

Promueve la mejora continua de la calidad de los cuidados.
Elabora y utiliza protocolos de actuacién de enfermeria.

Utiliza racionalmente y con criterios de eficiencia los recursos disponibles con equidad, justicia
y equilibrio entre el coste y el beneficio previsible (optimizacién de recursos).

Muestra una actitud de aprendizaje permanente y mejora continua.

Lleva a cabo actividades de mejora continua en relacidon a la evaluacién de resultados

COMPETENCIA

Capacidad para gestionar, liderar y coordinar grupos de trabajo y trabajo en equipos intra e
interdisciplinares

RESULTADOS

1

Conoce los fundamentos tedricos del trabajo en equipo asi como los estilos de liderazgo y las
estrategias para la conduccién y dinamizacién de grupos.

Aplica la metodologia de trabajo en equipo.
Colabora con el trabajo en equipo intra e interdisciplinar.

Muestra habilidades para gestionar, liderar y coordinar grupos de trabajo multidisciplinares asi
como especificos de enfermeria.

Muestra disposicidn favorable a hacer aportaciones personales hacia la mejora del
funcionamiento del equipo de trabajo y de otros grupos con los que interactia

Estrategia Nacional de Salud Mental y Plan Director de Salud Mental y Adicciones de la Comunidad

COMPETENCIA ;
Autonoma.
Ejerce su rol identificandose y comprometiéndose con los objetivos de la unidad y del centro
RESULTADOS de trabajo y con el marco organizativo, ético y legal del mismo.

2

Muestra habilidades para desarrollar guias de actuacion de enfermeria
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COMPETENCIA | Cartera de servicios del Servicio Nacional de Salud y de las Comunidades Auténomas

Muestra actitud favorable hacia la aportacion de ideas y el asesoramiento en calidad de

experto.

RESULTADOS , . . ., L, .
Muestra predisposicién hacia la contribucidon en la decisidn de estrategias en el marco de la

salud mental y hacia los cambios organizativos

Contenido teodrico

BIOETICA

e Principios de bioética.

e Derechos humanos y salud mental.

e Relacién profesional sanitario-paciente y familia.

e Consentimiento informado.

e Eticay normativa legal.

e Consentimiento del menor y del paciente incapacitado.

e Confidencialidad y secreto profesional.

e Eticay deontologia: comités deontoldgicos y comités éticos de investigacion clinica.

ORGANIZACION Y GESTION SANITARIA

e Ley41/2002, de 14 de noviembre, béasica reguladora de la autonomia del paciente y de derechos y
obligaciones en materia de informacion y documentacién clinica.

e Derechos y deberes de los usuarios.
e Estructura y organizacién funcional de los servicios de salud mental y adicciones.
e Legislacién aplicable a los Servicios de Salud Mental, Adicciones y sociosanitarios

e Marco legal y organizacidn funcional de la red de salud mental y adicciones de la Comunidad
Auténoma, y su articulacién con otras redes y servicios.

GESTION CLiNICA

e Planificacién, programacion de la actividad asistencial, direccidn participativa por objetivos.
Indicadores de calidad en salud mental (estructura, proceso y resultado).

e Metodologia de calidad. Sistemas de evaluacidn sanitaria. Indicadores de calidad. Guias de practica
clinica. Programas de garantia y control de calidad.

e Metodologia en gestidén de procesos. Conocimiento de la estructura y funciones de los dispositivos de
salud mental, redes de servicios y programas de coordinacion.

e Coordinacioén, direccion, liderazgo y gestion de equipos de trabajo. Metodologia de trabajo en equipo.

e Estrategia Nacional de Salud Mental y Plan Director de Salud Mental y Adicciones de la Comunidad
Autonoma.

e Cartera de servicios del Servicio Nacional de Salud y de las Comunidades Auténomas.
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FORMACION EN INVESTIGACION

COMPETENCIA | Capacidad de basar la practica clinica en la mejor evidencia cientifica disponible.
1 | Muestra actitud reflexiva ante la practica clinica e inquietud cientifica.
RESULTADOS | 2 | Muestra habilidades para la lectura critica de publicaciones cientificas.
3| Basa su practica clinica en la mejor evidencia cientifica disponible
COMPETENCIA | Capacidad de generar conocimiento cientifico.
1 Conoce las fases del proceso de investigacion asi como las estrategias de busqueda y
evaluacién de la literatura cientifica.
2 | Conoce disefios y estrategias de investigacion cualitativa y cuantitativa.
3| Conoce la construccion, validacion y aplicabilidad de los diferentes instrumentos de medicidn.
4 Conoce técnicas cuantitativas y cualitativas de analisis de datos asi como los programas
informaticos para ello.
RESULTADOS - — - — -
5| Conoce lineas prioritarias de investigacién en enfermeria de salud mental.
6 | Detecta necesidades de investigacion en la practica clinica.
7 | Aplica los principios éticos de la investigacidn cientifica.
8 | Muestra habilidades para generar conocimiento cientifico.
9 Elabora un Proyecto de Investigacion sobre Enfermeria de Salud Mental durante el periodo de
su formacion.
COMPETENCIA | Capacidad para difundir el conocimiento cientifico.
1 Conoce las normas de publicacion cientifica, nacionales e internacionales, tanto de los medios
de publicacion multidisciplinares como de los disponibles en su especialidad.
2 | Conoce las normas basicas para exposiciones orales de comunicaciones cientificas.
RESULTADOS o . .7 . . .7 . . Ve o
3 | Muestra habilidades de comunicacién oral y escrita para la divulgacion del trabajo cientifico.
4 Realiza exposicion y defensa oral publica del Proyecto de investigacién elaborado a lo largo de
la formacion.
Capacidad para manejarse en el contexto de la investigacion oficial (I+D+1) mediante el
COMPETENCIA .. . .
conocimiento de los Programas Marco Europeos, Nacionales y Autonémicos.
1 Conoce los planes y programas de investigacion, Desarrollo e Innovacidn (1+D+l) europeos,
RESULTADOS transnacionales, nacionales y autonémicos.
2 | Muestra habilidades para actuar en el marco oficial de la investigacion (1+D+l).
Capacidad para contribuir en el desarrollo de nuevos conocimientos y en la formacién de otros
COMPETENCIA | ~2Pacidad p Y
profesionales de la salud.
Conoce los elementos que intervienen en el proceso ensefianza-aprendizaje y utiliza los
RESULTADOS |1 g P P )

métodos educativos adecuados a los objetivos de resultados
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Contenido teorico

e Fases del proceso de investigacion.

e Estrategias de busqueda y evaluacion de la literatura cientifica: bases de datos y andlisis critico de la
evidencia cientifica.

e Disefos y estrategias de investigacidn cualitativa y cuantitativa.
e Construccion, validacidn y aplicabilidad de instrumentos de medicion.
e Técnicas cuantitativas y cualitativas de analisis de datos. Programas informaticos de andlisis de datos.

e Habilidades de comunicacién oral y escrita para la divulgacion del trabajo cientifico. Principales medios
para la divulgacion de resultados.

e Planesy Programas de Investigacién, Desarrollo e Innovacion (1+D+l) europeos, nacionales y
autondémicos.

e Proceso de ensefianza aprendizaje y metodologias educativas

ITINERARIO FORMATIVO ASISTENCIAL

En la adquisicion de las competencias es fundamental el paso por los distintos dispositivos
pertenecientes a la unidad docente, a fin de conocer las diferentes realidades asistenciales y
organizativas.

Todos los dispositivos en los que se realice el itinerario formativo estaran acreditados y formaran
parte de la correspondiente unidad docente.

El recorrido por las Unidades de Psiquiatria de Hospitales Generales o también Ilamadas Unidades
de Agudos o de Corta Estancia, se llevara a cabo durante el primer aiio de formacién. En los Hospitales
Generales donde existen Unidades de Psiquiatria, con programas de Enfermeria de Enlace, Hospitales
de Dia, Unidades de Trastornos de la Conducta Alimentaria, Adicciones, u otros, se deberian considerar
dentro del mismo periodo de formacion.

El recorrido por las Unidades de Rehabilitacién de Larga Estancia se desarrollara también durante
el primer afo de formacion, pudiéndose compatibilizar con estancias en Unidades de Psicogeriatria.

Por todo ello, la residente durante el primer afio de formacion debera recorrer las unidades de
hospitalizacion, tanto de agudos como de larga estancia y/o de psicogeriatria, al igual que por unidades
especiales.

A lo largo del segundo aifo debe recorrer unidades extrahospitalarias y recursos intermedios
orientados hacia la rehabilitacién, es decir, realizar las rotaciones por Centros de Salud Mental
comunitarios, unidades de media estancia o subagudos, programas de rehabilitacion comunitaria u otras
Unidades o programas de psiquiatria Infanto-Juvenil, cuando el residente haya adquirido formacién

basica para poder afrontar las caracteristicas especificas de dichos centros.
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Igualmente debe ocurrir con las Unidades de Rehabilitacién y otros recursos comunitarios que
intervienen en relacién con ellas, en cuanto que se deberia prestar especial atencion a la gestién de

Casos.

En el caso de que el niumero de dispositivos asistenciales y el nimero de residentes haga dificil el
cumplimiento del itinerario, la Comisién de Docencia deberd valorar la mejor opcién posible para

respetar los objetivos de la formacidn de la residente de enfermeria de salud mental.
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PLAN DE ROTACIONES EIR DE SALUD MENTAL

+ PRIMER ANO

Unidad de Psiquiatria Hospitalaria (6 meses)

Se compone de dos rotaciones:

Unidad de Hospitalizacion Breve (UHB), (4 meses): Hospitalizacién de pacientes mayores de 18
afios con patologia psiquiatrica aguda. Su objetivo fundamental es proporcionar un ingreso en un
entorno “terapéutico, seguro y acogedor” para conseguir la resolucidn, en el menor tiempo posible, del
trastorno psicopatolégico que ha provocado la necesidad de atencién urgente y de ingreso
hospitalario. Todo ello a través de:

e Restablecer el equilibrio mental y fisico que permita una autonomia personal y un
seguimiento por los servicios de Salud Mental Comunitarios.
e Proporcionar atencion sanitaria a la persona en situacion de crisis en un medio terapéutico

Unidad de Transicion Hospitalaria (UTH), (2 meses): Dispositivo orientado a pacientes con

patologia psiquiatrica subaguda que precisan de un seguimiento mas intensivo tras el alta de la UHB.

Unidad de Hospitalizacién Breve Adolescentes (UHBA): (2 meses)

La Unidad de Hospitalizacion Breve de Adolescentes del Hospital Universitario 12 de Octubre de
Madrid es el lugar para el tratamiento intensivo de los problemas de salud mental de la comunidad
adolescente entre 12 y 17 afios, que por diversas causas entran en crisis agudas y/o situaciones de riesgo

y que no pueden ser abordadas en otros dispositivos.

Va orientado a dar una respuesta urgente ante una situacién aguda dentro de las necesidades del
adolescente y de las familias desde una visidn integral de asistencia, que implica la necesidad de un
trabajo interdisciplinar; el equipo que conforma la Unidad a su vez actuara de forma coordinada con

otros servicios sanitarios, educativos y sociales.

La esencia del trabajo se enmarca desde un modelo de atencién comunitaria de la Salud Mental

donde la participacidn, cooperacién y coordinacién de los diferentes servicios citados es fundamental,



R/
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formdandose asi un trabajo en red que permitird la deteccidn precoz, seguimiento e intervencién con los

adolescentes con problemas de salud mental o dificultades emocionales/conductuales.

Unidad de Cuidados Prolongados Psiquiatricos (UCPP) (1 mes)

Unidad de Rehabilitacién de larga estancia, sin un tiempo de permanencia determinado. Esta
destinada a la atencion psiquiatrica de pacientes que precisen tratamiento en régimen de
hospitalizacién completa por periodos superiores a doce meses y donde se ofrecen, ademas,
actividades intensivas de rehabilitacidn psicosocial, no siendo posible realizar este tratamiento ni en las
Unidades de Hospitalizacion, Tratamiento y Rehabilitacion, ni en las Unidades de Hospitalizacién Breve

ni en régimen ambulatorio.

La intervencidn terapéutica en la UCPP estda encaminada a lograr la atencidn integral de los
pacientes, teniendo en cuenta todas sus necesidades psiquicas, fisicas y sociales, para disminuir los
sintomas discapacitantes de su enfermedad, contribuir a mejorar su calidad de vida y favorecer su

vuelta a la comunidad en aquellos casos que la situacién clinica y social lo permita.

Los pacientes del AGCPSM del H.U. 12 de Octubre ingresan en la Orden Hospitalaria de San Juan
de Dios. El acceso de los usuarios a los dispositivos de rehabilitacion hospitalarios se realiza a través de

los Centros de Salud Mental de distrito y las correspondientes Comisiones de Rehabilitacidn.

Adicciones (1,5 meses)

Programa de Tratamiento del Alcoholismo. Se compone de dos dispositivos:

¢ Unidad de Transicion Hospitalaria. Desintoxicacién. (HU. 12 de Octubre). Ambulatoria

¢ 32B del CAA. Deshabituacién. (HU. 12 de Octubre). Ambulatoria

El objetivo principal es la atencidn preferente a pacientes con alcoholismo y ludopatia. Se dispone
de la posibilidad de ingreso para desintoxicacidn de alcohol en camas funcionales de Medicina Internay
de coordinacién con las consultas externas de dicho servicio para abordaje de patologia médica
relacionada con la adiccion.

Los pacientes son derivados a estas unidades desde servicios de hospitalizacion, consultas y

urgencias médico-quirurgicas del Hospital, los Centros de Salud Mental, Centros de Atencién Primariay
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Asociaciones de Ayuda Mutua. Se flexibiliza, de forma individualizada, la recepcidn de pacientes para
posibilitar y priorizar la atencidn de situaciones de alto riesgo, como abstinencia y necesidad de
desintoxicacion en condiciones de riesgo médico.

Tras la estabilizaciéon de los pacientes, pueden continuar tratamiento de deshabituacién en la
propia unidad o en los programas especificos de los CSM de referencia, o bien en forma mixta
(seguimiento psiquiatrico en CSM y en la Unidad de Alcoholismo asistencia a grupos y/o gestién de

pruebas y atencidn en servicios médicos).

+» Enfermeria de Enlace (1/2 mes)

La figura de la Enfermera de Interconsulta y Enlace (EIE) se desarrolla para promover una asistencia
sanitaria de alta calidad y coste efectiva. Es una profesional que enmarca su trabajo dentro de la gestion
de casos, entendido éste como proceso de colaboracidon mediante el cual vela porque el paciente/familia
alcancen los objetivos terapéuticos previstos en su trayectoria clinica, identificando y movilizando los
recursos necesarios, y facilitando la intervencion de los diferentes profesionales y servicios, para el logro
de los mejores resultados. Igualmente, la EIE realiza la asistencia sanitaria en coordinacion con otras
especialidades médicas, concretamente con cardiologia, neurologia y trasplante hepatico, realizando
actividades grupales en pacientes con estrés en cardiologia, en pacientes con migrafias resistente a

tratamiento farmacoldgico y en pacientes de pretrasplante hepatico.

+ SEGUNDO ANO

¢ Centro de Salud Mental Infanto-juvenil (2 meses)
El drea del HU. 12 de Octubre dispone de dos Unidades de Salud Mental Infanto-juvenil. Una de
ellas atiende a la poblacidn correspondiente a los distritos de Usera y Carabanchel. La otra USMIJ atiende
a la poblacion del distrito de Villaverde.
En dichas unidades se llevan a cabo
¢ Actividades de consulta de enfermeria. Evaluacidn inicial y seguimiento.
% Intervencién familiar.
% Administracién de farmacos y seguimiento segun protocolo establecido.
% Actividad grupal:

o Grupo psicoeducativo para padres.
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o Grupo de entrenamiento-manejo conductual para padres (TDAH + comorbilidad
conductual).

o Grupo de estimulacién y HHSS basicas (nifios con desregulacion emocional,
dificultad en la interaccidon con iguales, posible cabida para nifios con TEA segun
valoracion).

o Grupo de relajacién nifios / adolescentes.

Grupo cognitivo conductual para nifios con T. Ansiedad (coterapia junto
psiquiatria, Manualizado, Coping Cat).
+» Coordinacién con Atencién Primaria.

+» Coordinacién con otros dispositivos: Hospital de Dia, institutos, servicios sociales, otros
recursos comunitarios-asociaciones, Fundaciones.
“ Programa de prevencion de patologia en nifios y adolescentes hijos de pacientes con TMG

y Continuidad de cuidados.

¢ Hospital de Dia “Pradera de San Isidro” (2 meses)

Recurso de hospitalizacion parcial (de 9 a 16h de lunes a viernes. Los nifios y adolescentes acuden
en horario de 9h a 15h, compatibilizando tiempo de horas lectivas con terapias grupales, incluyendo
servicio de comedor), necesario para la atencion integral de pacientes con trastornos mentales graves
gue precisan un tratamiento mas intensivo y una contencidn superior a la que pueden proporcionar los
Servicios de Salud Mental de Distrito. Es, por tanto, una alternativa a la hospitalizacion completa que
evita la exclusion del medio familiar y social.

El tratamiento de nifios y adolescentes en Hospital de Dia implica un trabajo de intensa vinculacion
entre pacientes y terapeutas, por lo que es importante que la enfermera de salud mental piense sobre
su propia forma de vincularse con los demas y tenga en cuenta que con los pacientes el proceso de

acogida y despedida de nuevas figuras terapéuticas es especialmente complicado.

R/

+» Servicios de Rehabilitacion de Salud Mental Comunitarios (1 mes)

La Rehabilitacion Psicosocial es el conjunto de intervenciones y apoyos cuyo objetivo esencial es
ayudar al enfermo con Trastorno Mental Grave a recuperar o adquirir las capacidades y habilidades
necesarias para el desarrollo de una vida cotidiana en comunidad de la manera mas auténoma y digna,

asi como en el desempefio y manejo de las diferentes funciones sociales y demandas que supone vivir,
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trabajar y relacionarse. Es el marco que relne a los recursos de rehabilitaciéon, actividades terapéuticas
y planificacién dindmica evaluable encaminadas a mantener a las personas con Trastorno Mental Grave
en su entorno social y natural de forma lo mdas normalizada posible.

La rehabilitacién no es un centro ni una unidad, sino una determinada forma de entender la
atencion a las personas afectadas de una enfermedad mental e implica tanto un conjunto de
procedimientos especificos como una red de recursos orientados a proporcionar mayor calidad de vida.
Es un modelo de atencidn que realiza su trabajo en el medio comunitario, contando con los recursos que
la sociedad dispone y en estrecha coordinacion con ellos.

El residente pasara por el Centro de Dia (CD), Equipo de Apoyo Sociocomunitario (EASC), Centro

de Rehabilitacion Psicosocial (CRPS), Centro de Rehabilitacién Laboral (CRL) y Minirresidencia (MR).

+» Centro de Salud Mental Adultos (4 meses)

El Centro de Salud pretende responder a la complejidad asistencial de los pacientes que
atendemos en nuestra comunidad, drea sanitaria y distrito. A diferencia de la organizacion asistencial
previa a la reforma psiquidtrica, en curso desde los afios ochenta en Espafia (aun con grandes
desigualdades entre las distintas comunidades auténomas), en la red de Salud Mental trabajan
diferentes profesionales (psiquiatras, psicélogos, enfermeria psiquidtrica, trabajadores sociales y otros)
coordinados tanto con la Atencion Primaria de Salud (puerta de entrada y centro del sistema sanitario)
como con otras especialidades médicas y servicios socio-sanitarios (servicios sociales generales y
especificos, tanto publicos como privados; dispositivos de rehabilitacion, comunidad educativa; servicios
de atencién a adicciones; servicios judicial y penal, etc.).

El Centro de Salud Mental es el centro sobre el que pivotan el resto de servicios ofertados al
paciente y a sus familiares, siendo la puerta principal de entrada al mismo el Centro de Atencién
Primaria. Tras la primera consulta de evaluacion en el C.S.M., el tratamiento es asumido por el propio

servicio especializado o bien es derivado de nuevo a la consulta de Atencion Primaria.

+* Rotacidn externa (2 meses)

Existe la posibilidad de realizar dos meses de rotacién externa durante el segundo afio de la

especialidad.
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Tendrdan la consideracidn de rotaciones externas aquellos periodos formativos autorizados que se
lleven a cabo en centros o dispositivos no previstos en el programa de formacidn, ni en la acreditacién
otorgada al centro o unidad docente en la que el residente tiene adjudicada plaza.

En cualquier caso deben ser propuestas por el tutor a la Comisién de Docencia especificando los
objetivos para ampliacion de conocimientos, preferentemente en centro acreditados de reconocido
prestigio.

Para su autorizacion, La Comisién de Docencia del centro de destino debe manifestar

expresamente su conformidad.
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* UHB: Unidad de Hospitalizacion Breve

* UTH: Unidad de Transicion Hospitalaria

®*  UCPP: Unidad de Cuidados Prolongados Psiquidtricos
®=  UICE: Unidad de Interconsulta y Enlace

* UHBA: Unidad de Hospitalizacion Breve Adolescentes

UCA: Unidad de Conductas Adictivas

CSM: Centro de Salud Mental

CSM I-J: Centro de Salud Mental infantojuvenil

HD: Hospital de Dia |-




OBJETIVOS COMPETENCIALES POR ROTACION

OBJETIVOS GENERALES A LOGRAR EN CADA DISPOSITIVO

Unidad de Psiquiatria Hospitalaria (UHB)

e Ejecutar planes y cuidados de enfermeria de salud mental dirigidos a personas, familias y
grupos en el entorno de la Unidad de Hospitalizacién Breve y Unidad de Transicion
Hospitalaria.

e Favorecer la continuidad de cuidados entre los diferentes niveles asistenciales.

e Introduccion a la psicopatologia psiquiatrica.

e Introduccion a la terapia grupal

e Conocimiento de la estructura, procesos, procedimientos y protocolos especificos de la
Unidad de Hospitalizacidn Breve y Unidad de Transicidon Hospitalaria.

e Conocer la legislacidn aplicable al paciente.

Rehabilitacién Hospitalaria (UCPP)

e Conocer la gestion y organizacion de la Unidad de Cuidados Prolongados Psiquiatricos.

e Conocer los Programas de Rehabilitacidén Psicosocial en el entorno hospitalario.

e Ejecutar planes y cuidados de enfermeria de salud mental dirigidos a personas, familias y
grupos en el entorno de la UCPP.

e Favorecer la continuidad de cuidados entre los diferentes niveles asistenciales.

e Conocimiento de los procesos, procedimientos y protocolos de la UCPP.

e Conocer la legislacidn aplicable al paciente.

Adicciones

e Conocer la bases neurofisioldgicas de las adicciones y los diversos patrones de consumo.

e Proporcionar un marco referencial para orientar los planes de cuidados de enfermeria
dirigidos a personas, familias y grupos, tanto en un entorno ambulatorio como hospitalario.

e Evaluacién de la conducta adictiva (del alcoholismo particularmente) con especial atencion
a la determinacion de situaciones de riesgo que dirijan la toma de decisiones de forma
jerarquizada (complicaciones médicas urgentes, riesgo de deprivacién grave, riesgo de
trastornos de conducta graves, eleccién del momento idéneo para inicio de tratamientos
especificos).

e Conocer las actuaciones de enfermeria dirigidas al paciente con adicciones en el entorno
hospitalario.

e Introduccién al modelo transtedrico del cambio.
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Unidad de Hospitalizacion Breve de Adolescentes (UHBA)

Comprende el desarrollo evolutivo y emocional en los adolescentes

Aplica planes de cuidados individualizados para la maxima autonomia y bienestar
Detecta sefiales de alarma e interviene en situaciones de crisis

Realiza entrevistas familiares, asesoramiento y educacion a las familias.

Interviene en grupos terapéuticos enfermeros de forma auténoma y/o en colaboracidén
Realiza coordinacion con otras unidades para continuidad de cuidados

Conoce aspectos éticos y juridico-legales de la practica asistencial

Enfermeria de Enlace (UICE)

Planificar la adecuada transicidon del hospital al domicilio del paciente (preparacion

del alta hospitalaria), valorando los casos, determinando los dias aproximados de
estancia hospitalaria, movilizando los recursos y profesionales necesarios para una
adecuada transicién y planificando el alta hospitalaria conjuntamente con la
enfermera responsable de la planta de hospitalizacién.

Garantizar la continuidad asistencial y la coordinacion de los pacientes dados de alta
hospitalaria que requieran seguimiento de los problemas de salud por los equipos de
Atencidn primaria y especializados del area de referencia del hospital.

Favorecer la continuidad de cuidados entre los diferentes niveles asistenciales.
Conocimiento de los procesos, procedimientos y protocolos especificos de la UICE.
Atencidn grupal a pacientes con otras patologias organicas.

Unidad de Salud Mental Infanto-juvenil

Adquirir los conocimientos y desarrollar las habilidades necesarias para la atencién en salud
mental de nifios y adolescentes.

Conocer tanto el desarrollo evolutivo normal como las variaciones respecto de lo normal
gue merecen ser objeto de atencion.

Conocer las caracteristicas propias de la psicopatologia en el periodo infantil y adolescente,
asi como los principales grupos de riesgo en cada etapa evolutiva.

Saber detectar sefales de alarma e intervenir en situaciones de crisis.

Adquirir conocimientos y desarrollar habilidades para la coordinaciéon con instituciones
sociales, educativas y judiciales involucradas en la atencidon a menores.

Conocer criterios de indicacion de hospitalizacion y derivacion a otros recursos vy
profesionales socio-sanitarios.

Desarrollar habilidades para el trabajo con familias de menores con alteraciones
psicoldgicas. Realizacidn de entrevistas familiares, asoramiento y educacion a la familias.
Identificacion de contextos familiares y factores de especial riesgo para el nifo y el
adolescente.

Conocer manejo grupal de nifos, adolescentes y familias e interviene en los grupos de
forma autdonoma y/o en colaboracién.

Realiza coordinacion con otras unidades para asegurar la continuidad de cuidados.
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Recursos de Salud Mental sociocomunitarios

e Conocer la gestion y organizacion de los recursos de rehabilitacion ambulatorios

e Conocer los Programas de Rehabilitacidén Psicosocial en el entorno comunitario.

e Favorecer la continuidad de cuidados entre los diferentes niveles asistenciales.

e Conocimiento de los procesos, procedimientos y protocolos especificos de los recursos de
rehabilitacion comunitarios.

e Conocer la legislacidn aplicable al paciente.

Centro de Salud Mental de adultos

e Ejecutar planes y cuidados de enfermeria de salud mental dirigidos a personas, familias y
grupos en el entorno comunitario.

e Desarrollar una atencion integral al paciente con enfermedad mental.

e Aplicar el Programa de Continuidad de Cuidados en el paciente con Trastorno Mental
Grave, favoreciendo dicha continuidad de cuidados entre los diferentes niveles
asistenciales.

e Conocer los procesos, procedimientos y protocolos especificos en el Centro de Salud
Mental comunitario.

e Profundizacidn en la psicopatologia psiquiatrica.

e Profundizacidn en la técnica grupal.

e Aplicar los conocimientos y técnicas adquiridos durante todo el periodo de formacién EIR.

e Conocer la legislacidn aplicable al paciente.

GUIA DE ROTACION POR RECURSO
Existe una Guia de Rotacion para cada recurso especifico en el que se detallan:
° Descripcidn y objetivos basicos del dispositivo.

° Objetivos a adquirir durante la rotacion.

o Objetivos generales
o Objetivos especificos. Conocimientos
o Objetivos especificos. Competencias
o Objetivos operativos

. Bibliografia recomendada

Su lectura es obligatoria antes de iniciar cualquier rotacion.

EVALUACION DE OBJETIVOS LOGRADOS POR ROTACION
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La evaluacion formativa es consustancial al caracter progresivo del sistema de residencia, ya que

efectua el seguimiento del proceso de aprendizaje del especialista en formacion, permitiendo evaluar

el progreso en el aprendizaje del residente, medir la competencia adquirida en relacién con los

objetivos establecidos en el programa de formacién de la correspondiente especialidad, identificar las

areas y competencias susceptibles de mejora y aportar sugerencias especificas para corregirlas.

Son instrumentos de la evaluacién formativa:

Entrevistas periddicas de tutor y residente (tutorias), de cardcter estructurado y pactado,
que favorezcan la autoevaluacion y el autoaprendizaje del especialista en formacién.
Estas entrevistas, en un nimero no inferior a cuatro por cada afio formativo, se realizaran
en momentos adecuados, normalmente en la mitad de un area o bloque formativo, para
valorar los avances y déficits y posibilitar la incorporacion al proceso de medidas de
mejora. Las entrevistas se registraran en el libro del residente y en los informes que se
citan en el apartado 3 de este articulo.

Instrumentos que permitan una valoracion objetiva del progreso competencial del
residente seguln los objetivos del programa formativo y segun el afio de formacidn que se
esté cursando.

El libro del residente como soporte operativo de la evaluacion formativa del residente

e La evaluacion por rotacion se hara en funcién de las competencias adquiridas y de los

objetivos de conocimiento y operativos logrados en el recurso. Esta evaluacion la
realizara el colaborador docente a través de la App Formacion Sanidad Madrid (dedicada
a la docencia y formacidn de residentes para mévil/Tablet). Asimismo, tras concluir la
rotacion el residente rellenara la Encuesta de Satisfaccién a través de este link:

https://saludamas.salud.madrid.org/nuevaformacion/Paginas/EncuestaSatisfaccinRotacio

nesResidentes.aspx Disponible en el Portal Saluda, Intranet de la Consejeria de Sanidad.

o Una evaluacion negativa en el apartado Conocimientos y Habilidades del informe
de Evaluacion de Rotacion conllevara necesariamente una propuesta de
evaluacién negativa por insuficiente aprendizaje (recuperable o no).

o Una evaluacion negativa del apartado Actitudes podra ser recuperada en la
rotaciones consecutivas del afo de formacion o dar lugar a una propuesta de

evaluacién negativa (recuperable o no).


https://saludamas.salud.madrid.org/nuevaformacion/Paginas/EncuestaSatisfaccinRotacionesResidentes.aspx
https://saludamas.salud.madrid.org/nuevaformacion/Paginas/EncuestaSatisfaccinRotacionesResidentes.aspx
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Los criterios a tener en cuenta a la hora de valorar cada uno de los distintos apartados del informe
de la evaluacién de la rotacién serdn los siguientes:

CONOCIMIENTOS ADQUIRIDOS
Demuestra que ha integrado los conceptos tedricos necesarios para el cumplimiento de los
objetivos en virtud de un estudio y comprensidn previo.

RAZONAMIENTO/VALORACION DEL PROBLEMA
Integra la informacion disponible para alcanzar una valoracion del problema de salud o de la
situacién asistencial.

CAPACIDAD PARA TOMAR DECISIONES
Selecciona un plan de actuacién, plan de cuidados o tratamiento adecuado, en base a su
conocimiento y comprension del problema, el analisis del contexto en el que se produce y la
valoracion de las diferentes alternativas disponibles y sus consecuencias. Maneja con prudencia la
incertidumbre inherente a la practica clinica, conoce sus limitaciones y pide ayuda cuando la
situacion lo requiere.

HABILIDADES ADQUIRIDAS
Demuestra destreza en la realizacion de procedimientos diagndsticos y terapéuticos para su afio
de formacioén.

USO RACIONAL DE RECURSOS
Realiza un uso adecuado de los medicamentos y productos sanitarios, asi como de las pruebas
diagnosticas y terapéuticas.

SEGURIDAD DEL PACIENTE
Contribuye a garantizar la seguridad del paciente y aplica las guias de practica clinica.

MOTIVACION
Demuestra interés por su trabajo y por alcanzar los objetivos formativos. Se implica en la actividad
del servicio/unidad. Es proactivo en la busqueda de informacién y estudio de un problema y
reflexiona sobre su prdactica profesional modificando su comportamiento en consecuencia
(autoaprendizaje).

PUNTUALIDAD/ASISTENCIA
Es puntual y cumple con la jornada laboral. No hay faltas de asistencia sin justificar.

COMUNICACION CON EL PACIENTE Y LA FAMILIA
Demuestra habilidades de relacién interpersonales y de comunicacién necesarias para un eficaz
intercambio de informacion, oral o escrita, para la toma de decisiones compartidas con los
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pacientes, sus familiares o representantes legales, relativa a cualquier aspecto del proceso
asistencial.

TRABAIJO EN EQUIPO
Se integra en las actividades del Servicio/Unidad y participa con el resto de profesionales en la
resolucidn de problemas y toma de decisiones.

VALORES ETICOS Y PROFESIONALES
Tiene como principal objetivo el cuidado y bienestar del paciente. Respeta los valores y derechos
de los pacientes, asi como su autonomia en la toma de decisiones. Respeta la confidencialidad y el
secreto profesional. Identifica los problemas/conflictos éticos y propone soluciones razonadas.
Pide ayuda en situaciones complejas o relevantes. Cumple el Reglamento de la Institucion
Sanitaria.

ESCALA DE CALIFICACION

Cuantitativa | Cualitativa
Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los objetivos de la rotacién. Deben
1-2 proponerse areas de mejora en el apartado correspondiente.
3-4 Insuficiente. No alcanza todos los objetivos de la rotacidon pero se acerca.
Deben proponerse areas de mejora en el apartado correspondiente.
5 Suficiente. Alcanza los objetivos de la rotacién
. Bueno. Alcanza los objetivos de la rotacién, demostrando un nivel superior
- en algunos de ellos.
8-9 Muy bueno. Domina todos los objetivos de la rotacién.
Excelente. Muy alto nivel de desempefio, respecto a los objetivos de la
rotacion. Sélo alcanzan esta calificacion un numero limitado de residentes.
10 Se valorara de acuerdo con la experiencia del colaborador docente con los
resultados de la promocidén o con otras promociones anteriores de
residentes, calificados como muy bueno.
NA No se aplica de acuerdo con los objetivos planteados..

EVALUACION FORMATIVA ANUAL

La evaluacién anual tiene la finalidad de calificar los conocimientos, habilidades y actitudes de cada
residente al finalizar cada uno de los afios que integran el programa formativo, en los siguientes
términos:

a) Positiva: cuando el residente ha alcanzado el nivel exigible para considerar que se han cumplido
los objetivos del programa formativo en el afio de que se trate.

b) Negativa: cuando el residente no ha alcanzado el nivel minimo exigible para considerar que se

han cumplido los objetivos del programa formativo en el afio de que se trate.
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Las evaluaciones anuales negativas podran ser recuperables, en los supuestos previstos en el
articulo 22.1 y 2 del Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, y no recuperables, en los supuestos
previstos en el apartado 3 de dicho articulo.

2. Elinforme anual del tutor es el instrumento basico y fundamental para la valoracién del progreso
anual del residente en el proceso de adquisicion de competencias profesionales, tanto asistenciales
como de investigacidn y docencia. Este informe debe contener:

a) Informes de evaluacion formativa, incluyendo los informes de las rotaciones, los resultados
de otras valoraciones objetivas que se hayan podido realizar durante el aiio de que se trate
y la participacion en cursos, congresos, seminarios o reuniones cientificas relacionados con
el correspondiente programa.

b) Informes de evaluacidn de rotaciones externas no previstas en el programa formativo
siempre que reunan los requisitos previstos al efecto.

¢) Informes que se soliciten de los jefes de las distintas unidades asistenciales integradas en la
unidad docente de la especialidad en la que se esté formando el residente.

3. La evaluacion anual se llevara a cabo por el correspondiente comité de evaluacién en los 15 dias
anteriores a aquel en que concluya el correspondiente afio formativo, y sus resultados se trasladaran a
la comisidn de docencia para que proceda a su publicacidn en los términos previstos en el articulo 23 de

este real decreto.

MEMORIA ANUAL DE ACTIVIDADES

El residente debera cumplimentar la memoria anual de actividades (en nuestro Hospital esta
memoria sustituye al Libro del Residente). Es recomendable cumplimentarla cada vez que finalice una
rotacion. Es condicidn necesaria para que el residente sea evaluado. Debe ir firmada por el tutory el jefe
de servicio.

Como norma general, sin perjuicio de que el residente quiera incluir algun apartado que considere
de especial interés, debera contener:

e Actividad asistencial, con una breve descripcion del servicio, funcionamiento de la unidad,
conocimientos y competencias adquiridas e impresiones personales sobre su rotacioén.

e Guardias.

e Actividad formativa.

e Actividad investigadora.
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REGISTRO DE ENTREVISTAS TUTOR-RESIDENTE

La entrevista tutor-residente es parte fundamental de la evaluacion formativa del residente.
Promueve la autoevaluacion y el autoaprendizaje del residente, valora el aprendizaje y la adquisicién
de competencias adquiridas

Se realizaran al menos cuatro entrevistas al aflo en cualquier momento que se considere oportuno
del proceso formativo a juicio del tutor y/o residente. En cada tutoria se realizara:

1) Comentario sobre el ultimo periodo formativo (desde la ultima tutoria realizada):
e Valoracion del cumplimiento de los objetivos de la rotacion (que deben ser previamente
conocidos por el residente segun protocolo docente y guia de rotacidn si la hubiere).
e Valoracion del residente sobre lo positivo y negativo del ultimo periodo formativo.
e Valoracion por el residente de los facultativos y resto de los profesionales de la/s
unidad/es por donde ha rotado en su relacién asistencial y docente con él.

e “Incidentes criticos” experimentados, valoracion y consecuencias (se define como
aquellos sucesos de la practica profesional que nos causan perplejidad, han creado
dudas, han producido sorpresa o nos han molestado o inquietado, bien por su falta
de coherencia, bien por haber presentado resultados inesperados. Nos generan
dilema moral).

e Problemasy/oincidentes organizativos relacionados con la actividad asistencial y docente
del residente

o Guardias, libranzas...

o Organizacion de las rotaciones: integracion en el servicio, compromisos de tutores
y resto de profesionales, equilibrio o desproporcién entre labores asistenciales y
docentes o de investigacion, cumplimiento y calidad del calendario docente (cursos,
sesiones clinicas...).

o Nivel de autonomia y responsabilidad progresiva en la tarea asistencial.

o Nivel de supervision real, etc.

e Autovaloracion del proceso de autoformacién (estudio personal, aprovechamiento real
de cursos y congresos, etc...).

= Valoracidn de la formacion transversal:

o Metodologia de la investigacion: lectura critica literatura cientifica, proyectos o
protocolos de investigacion en los que participa, comunicaciones a congresos vy
publicaciones, etc...

o Aspectos ético-legales de la practica profesional.
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o Aspectos de gestion y coordinacién con otros profesionales (otras especialidades,
enfermeria, otros profesionales no sanitarios...)
= Autocuidado personal / emocional del residente (iisin ser una consulta “psicolégica”!!; los
buenos profesionales como modelo de identificacién; prevencién del burn-out).
= Qué cambiaria de dicha/s rotacidn/es (propuestas constructivas) .
= QOtras observaciones.
2) Propuestas consensuadas y concretas para mejorar el proceso formativo del residente
entrevistado y para ser evaluadas conjuntamente en proxima tutoria (con fecha determinada)
a. Asistencial (realizacion de informes, historias clinicas, procedimientos diagndsticos y/o
terapéuticos)
b. Docencia (asistencia a sesiones, propuesta de sesiones en unidades que no existan, ...)
c. Investigacion (publicaciones, comunicaciones a congresos, ...)
3) Propuestas del residente de modificacidon y mejora de la rotacidn y/u organizacién de la Unidad

Docente derivadas de la entrevista.

PROYECTO DE INVESTIGACION

Como consecuencia de las competencias adquiridas durante todo el periodo de la especialidad, el
residente realizara un proyecto de investigacion. Para la realizacién de dicho proyecto, contara con la

figura del colaborador docente para la rotacién longitudinal de investigacion.

EVALUACION DE LA CALIDAD FORMATIVA

Desde la Subdireccién General de Formacion y Acreditaciéon Docente Sanitarias, con la finalidad
de evaluar la calidad de la formacion especializada, se ha disefiado una encuesta anénima que pone a
disposicion de todos los residentes de Especialidades en Ciencias de la Salud, para comprobar el grado

de satisfaccion en cuanto a la formacion recibida durante las rotaciones realizadas.

Esta encuesta permite obtener informacién para la adopcion de medidas orientadas a mejorar la
formacidn que se ofrece al residente, con especial interés en la elaboracion de los planes individuales
de formacién. La informacion recogida en el cuestionario se trata de forma andnima, para ser utilizada

Unicamente con los fines descritos.
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Para acceder a la Encuesta de Evaluacidn de la Rotacidn, disponible en el Portal Saluda, sélo es

posible a través de la Intranet de la Consejeria de Sanidad:

https://saludamas.salud.madrid.org/nuevaformacion/Paginas/EncuestaSatisfaccinRotacionesRes

identes.aspx

Como comprobante de la realizacidn se adjuntard una captura junto con la ficha 1 de cada rotacién.

MARCO LEGAL FORMACION EIR DE ENFERMERIA EN SALUD MENTAL

>

Real Decreto 992/1987, de 3 de julio, por el que se regula la obtencién del titulo de
Enfermero especialista.

En https://www.boe.es/eli/es/rd/1987/07/03/992

Real Decreto 450/2005, de 22 de abril, sobre especialidades de Enfermeria.

En https://www.boe.es/eli/es/rd/2005/04/22/450

Real Decreto 1146/2006, de 6 de octubre, por el que se regula la relacion laboral especial
de residencia para la formacidén de especialistas en Ciencias de la Salud.

En https://www.boe.es/eli/es/rd/2006/10/06/1146/con

Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, por el que se determinan y clasifican las
especialidades en Ciencias de la Salud y se desarrollan determinados aspectos del sistema
de formacidn sanitaria especializada.

En https://www.boe.es/eli/es/rd/2008/02/08/183

Orden SCO/581/2008, de 22 de febrero, por la que se publica el Acuerdo de la Comisidon de
Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud, por el que se fijan criterios generales
relativos a la composicion y funciones de las comisiones de docencia, a la figura del jefe de
estudios de formacidn especializada y al nombramiento del tutor.

En https://www.boe.es/eli/es/0/2008/02/22/sco581

Orden 101/2008, publicada en el BOCAM en su articulo 71, sefiala que los establecimientos
de Salud Mental, deberan disponer de “Ademads de médicos especialistas en Psiquiatria,
psicélogos, ATS/DUE especialistas en Salud Mental y personal auxiliar, los centros de salud
mental deberdn disponer de terapeutas ocupacionales y trabajadores sociales en nimero
suficiente para el adecuado funcionamiento del centro.

Orden SPI/1356/2011, de 11 de mayo, por la que se aprueba y publica el programa
formativo de la especialidad de Enfermeria de Salud Mental. Publicada en el BOE del 24 de
Mayo de 2011, que establece un periodo de formacién de 2 afios.

En https://www.boe.es/eli/es/0/2011/05/11/spi1356



https://saludamas.salud.madrid.org/nuevaformacion/Paginas/EncuestaSatisfaccinRotacionesResidentes.aspx
https://saludamas.salud.madrid.org/nuevaformacion/Paginas/EncuestaSatisfaccinRotacionesResidentes.aspx
https://www.boe.es/eli/es/rd/1987/07/03/992
https://www.boe.es/eli/es/rd/2005/04/22/450
https://www.boe.es/eli/es/rd/2006/10/06/1146/con
https://www.boe.es/eli/es/rd/2008/02/08/183
https://www.boe.es/eli/es/o/2008/02/22/sco581
https://www.boe.es/eli/es/o/2011/05/11/spi1356
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> Resoluciéon de 21 de marzo de 2018, de la Direccidon General de Ordenacién Profesional,
por la que se aprueban las directrices basicas que deben contener los documentos
acreditativos de las evaluaciones de los especialistas en formacién.

En https://www.boe.es/eli/es/res/2018/03/21/(1)

> Resolucion de 3 de julio de 2018, de la Direccion General de Ordenacién Profesional, por la
que se corrigen errores en la de 21 de marzo de 2018, por la que se aprueban las directrices
basicas que deben contener los documentos acreditativos de las evaluaciones de los
especialistas en formacién.

En https://www.boe.es/eli/es/res/2018/07/03/(2)
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