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1. Objetivo del protocolo

Describir el nivel de supervisidn requerido para las actividades asistenciales que desarrollen
los residentes en la Unidad Docente de Enfermeria Obstétrica y Ginecoldgica.

Este protocolo de supervision es aplicable a todos los residentes que desarrollen su actividad
asistencial, tanto en forma de rotaciones especificas como de guardias, en la Unidad Docente
de Enfermeria Obstétrica y Ginecoldgica.

El protocolo tiene que ser conocido no sélo por los residentes sino también por todos los
profesionales asistenciales de las diferentes areas de la Unidad Docente de Enfermeria
Obstétrica y Ginecoldgica.

Este documento estd disponible por consulta a la web/intranet

(

2. Marco Legal

Toda la estructura del sistema sanitario tiene que estar en disposicion de ser utilizada para las
ensefianzas de grado, formacién especializada y continuada de los profesionales.

El deber general de supervisidon es inherente al ejercicio de las profesiones sanitarias en los
centros donde se forman residentes. Asi, todas las comadronas adjuntas a la Unidad Docente
de Enfermeria Obstétrica y Ginecoldgica, responsables del servicio, lo son también de la
supervision del residente:

V" Articulo 104 de la ley 14/1986, General de Sanidad.

V" Articulo 34.b de la ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesién y calidad del Sistema Nacional de
Salud.

v" Articulo 12.c de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de Ordenacién de las Profesiones
Sanitarias.

Las comisiones de docencia tienen que elaborar protocolos escritos para graduar la
supervisiéon de las actividades que lleven a cabo los residentes en areas asistenciales
significativas, con especial referencia al adrea de urgencias, que tiene su protocolo de
supervisiéon especifico.

El protocolo se tiene que presentar a los érganos de direccion del centro para que el /la Jefa
de Estudios pacte con ellos su aplicacién y revisidon periddica:
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v" Articulo 15.5 del RD 183/2008, de 8 de febrero, por el cual se determinan y clasifican las
especialidades en Ciencias de la Salud y se desarrollan determinados aspectos de sistema de
formacidn sanitaria especializada.

v~ Articulo 15.5 del Decreto 165/2015, de 21 de julio, de Formacién sanitaria especializada en
Cataluiia.

3. Deber de supervision

El deber general de supervision en un Centro Hospitalario Universitario con programas
oficiales para la Formacién Sanitaria Especializada estd implicito en todos los profesionales
gue prestan servicios en las diferentes unidades asistenciales por las que rotan los residentes
en formacion.

Los responsables de los equipos asistenciales de los diferentes dispositivos que integran la
unidad docente tienen que programar las actividades asistenciales de los residentes en
coordinacién con sus tutores, para facilitar el cumplimiento del itinerario formativo de la
especialidad y la integracion supervisada de los residentes en las actividades asistenciales,
docentes e investigadoras que se lleven a cabo en estas unidades, con sujecion al régimen de
jornada y descansos previstos por la legislacién aplicable al respeto.

La Comisidn de Docencia y los érganos de direccidn tienen que establecer los mecanismos
necesarios para facilitar el cumplimiento del itinerario formativo y la supervisiéon adecuada de

los residentes a cada unidad o dispositivo por el cual roten los residentes.

El médico residente en ningln caso podra considerarse un estudiante, ya que es médico. Tiene
derecho a recibir docencia y supervisién, y el deber de prestar una labor asistencial.

4. Supervision de los Especialistas en Formacion

Supervision decreciente durante la residencia
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El sistema de residencia implica la prestacién profesional de servicios por parte de los titulados
universitarios que cursan los programas oficiales de las diferentes especialidades en Ciencias
de la salud.

Este sistema formativo supone la asuncién progresiva de Supervision es en la especialidad
que se esté cursando y un nivel decreciente de supervision, a medida que se avanza en la
adquisicion de las competencias previstas en el programa formativo, hasta llegar al grado de
Supervisidn inherente al ejercicio auténomo de la especialidad sanitaria.

En aplicacidn de este principio rector, los residentes tienen que seguir las indicaciones de los
especialistas que presten servicios en los diferentes dispositivos de centro o unidad, sin
perjuicio de plantear a estos especialistas y a sus tutores todas las cuestiones que susciten.

Como normas generales:

1. Los residentes tendran en la rotacion en la Unidad Docente de Enfermeria Obstétrica
y Ginecoldgica un profesional de plantilla que supervisard su trabajo.
2. Lasupervision de los residentes de primer afio serd de presencia fisica.
= Sera Supervision de los especialistas que presten servicios a los
diferentes dispositivos del centro o unidad por los cuales estén
eructando o prestando servicios de atencion continuada los residentes.
® Los mencionados especialistas tienen que autorizar por escrito las altas,
bajas y otros documentos relativos a las actividades asistenciales en que
intervengan los residentes de primer afio.
3. A partir del segundo ano, la supervision serd progresivamente decreciente.
= A estos efectos, el/la tutor/a de el/la residente podra impartir, tanto a
este/a como a los especialistas que presten servicios en los diferentes
dispositivos del centro o unidad, instrucciones especificas sobre el grado de
supervisidon requerida por los residentes a su cargo, segun las caracteristicas
de la especialidad y el proceso individual de adquisicidn de competencias.
® En todo caso, el/la residente tiene derecho a conocer a los profesionales
presentes a la unidad en la cual preste servicios y podra recorrer y consultar
a los mismos cuando lo considere necesario.

Graduacion de la supervision de las actividades asistenciales

La capacidad para realizar determinadas actividades asistenciales por parte de los residentes
tiene relacién con su nivel de competencias y con su experiencia, en buena medida
determinada por el afio de residencia en que se encuentren. Ademas, la naturaleza y dificultad
de la actividad a realizar es un determinante importante. Estos factores condicionan el grado
de supervisidn que necesitan.

Nivel 3. Supervisidn alta
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El/la residente tiene un conocimiento tedrico de determinadas actuaciones, pero no
experiencia. El/la residente observa y ayuda al especialista de plantilla que es quien hace la
actividad o el procedimiento.

Nivel 2. Supervision mediana

El/la residente tiene suficiente conocimiento, pero no la suficiente experiencia para realizar
una determinada actividad asistencial de forma independiente. El/la residente hace la
actividad o el procedimiento bajo supervision directa* del especialista responsable.

Nivel 1. Supervision baja o a demanda Las competencias adquiridas permiten al/la residente
llevar a cabo actuaciones de manera independiente, sin necesidad de tutela directa. El/la
residente ejecuta y después informa el especialista responsable. Solicita supervisidon si lo
considera necesario.

Supervisién a demanda Actua de manera independiente, excepto
en situaciones puntuales.

Supervisién directa* Sabe c6mo actuar, pero le falta
experiencia para ser autbnomo/a.
Realizado por el especialista Solo te conocimientos tedricos, puede

observar y ayudar.

* Supervisidn directa quiere decir que el especialista que esta supervisando al/la residente
conoce el que hace, interviene cuando lo considera necesario y responde a sus consultas o
demandas de intervenciéon. La supervision directa no implica necesariamente que el
especialista esté de presencia fisica durante toda la actividad o el procedimiento.

® Lasactividades aprendidas en afios anteriores mantienen el Nivel de Supervisidn previo
al inicio del siguiente afio formativo, para ir disminuyendo a lo largo del mismo.

® Paralas actividades de nueva realizacion, se establece siempre el Nivel de Supervision
maxima al inicio de la rotacién, independientemente del afio formativo.

Cuando uno/a residente no logra las competencias necesarias para progresar en su formacion,
no se puede disminuir el Nivel de Supervision de la actividad en cuestidn, teniéndose que
notificar este hecho al tutor/a de el /la residente, que podra adaptar y redefinir los Niveles de
Supervision de la rotacién hasta que se compruebe que la progresién del/la residente
garantiza la calidad de la formacion.
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5. Nivel de supervision de las actividades durante la jornada

ordinaria

LLIRI | LLIRNI
Participar i, si escau, liderar i dinamitzar programes de salut 2-3 1
maternoinfantil, atencidé a la dona, salut sexual, salut reproductiva i
climateri.
Parar atencié al binomi mare-fill en el diagnostic, control i assisténcia 2 1
durant 'embaras, amb I’ajut dels mitjans clinics i tecnologics adequats.
Parar atencid al binomi mare-fill en el diagnostic, control i assisténcia 2 1
durant el part, amb I'ajut dels mitjans clinics i tecnologics adequats.
Parar atencié al binomi mare-fill en el diagnostic, control i assisténcia 2 1
durant el puerperi, amb I'ajut dels mitjans clinics i tecnologics adequats.
Parar atencio al nounat per afavorir els processos d’adaptacié i detectar 2 1
preco¢cment les situacions de risc.
Detectar precogment els factors de risc i problemes de salut en el binomi 2 1
mare-fill durant I'embaras, part i puerperi, duent a terme activitats de
diagnostic, control, derivacid i seguiment d’aquests i, quan calgui, prendre
les mesures d’urgéncia oportunes.
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Realitzar una adequada educacié per a la salut a la dona, familia i 2-3 1
comunitat, identificant les necessitats d’aprenentatge en relacié amb la
salut maternoinfantil, la salut sexual, la salut reproductiva i el climateri,
portant a terme els diferents programes educatius relacionats amb les
necessitats detectades.

Realitzar consell afectiu i sexual i consell reproductiu a la dona, joves i 2 1
familia.

Promoure una vivéncia positiva i una actitud responsable de la sexualitat 2 1
en la poblacid i assessorar en mateéria d’anticoncepcid.

Col-laborar en la realitzacié d’activitats de promocid, prevencid, 2 1
assisténcia i recuperacié de la salut sexual i reproductiva de la dona.

Detectar en la dona factors de risc i problemes ginecologics. 2 1
Aplicar els principis del raonament clinic, deteccié de problemes, presa de 2 1

decisions, pla d’atencid i cures, i avaluacié adequada a les diferents
situacions cliniques en I'ambit d’actuacié de la llevadora.

Establir una comunicacié efectiva amb la dona, familia i grups socials. 1-2 1
Comunicar-se de manera efectiva amb I’equip de salut, especialment amb 1-2 1
tothom amb qui es comparteix un ambit d’actuacid.

Exercir I'especialitat de llevadora de manera ética d’acord amb la legislacid 1-2 1
vigent i assumir la responsabilitat derivada de les seves actuacions.

Assessorar sobre la legislacié vigent encaminada a protegir els drets de la 2 1
donaii la seva familia.

Gestionar les activitats i recursos existents en I'ambit de I’atencid en salut 1-2 1
maternoinfantil i I'atencid en salut sexual i reproductiva i climateri.

Emetre els informes necessaris i registrar de manera efectiva les activitats 1-2 1
realitzades.

Dur a terme activitats docents dirigides a les mateixes llevadores i a altres 2 1
professionals de la salut, en qualsevol dels seus nivells.

Desenvolupar activitats de recerca encaminades a la millora continua de 2 1
I'activitat professional i, per tant, del nivell de salut de la dona i del nounat.

Realitzar una practica clinica basada en I'evidéncia cientifica disponible. 2 1
Mantenir actualitzades les competencies professionals. 2 1
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PARTICIPAR |, SI ESCAU, LIDERAR | DINAMITZAR PROGRAMES DE SALUT  SUPERVISIO

MATERNOINFANTIL, ATENCIO A LA DONA, SALUT SEXUAL, SALUT
REPRODUCTIVA | CLIMATERI.

Criteris de realitzacio 1r 2n
Donar suport a les preferéncies, decisions i eleccions informades de les dones, en materia 2 1
de salut maternoinfantil, salut sexual, salut reproductiva i climateri.
Col-laborar amb els sistemes vigents per donar resposta a les necessitats de salut de les 2 1
dones.
Col-laborar amb les diferents institucions perque es realitzin politiques de salut amb 2 1
perspectiva de genere.
Participar i implicar-se en la definicid de les politiques de salut sexual, reproductiva i 2 1
maternoinfantil i de I'etapa del climateri en els diferents nivells assistencials i institucions.
Establir relacions amb els grups socials implicats en aquesta mateéria. 2 1

PARAR ATENCIO AL BINOMI MARE-FILL EN EL DIAGNOSTIC, CONTROL | SUPERVISIO

ASSISTENCIA DURANT L'EMBARAS, AMB L’AJUT DELS MITJANS CLINICS |
TECNOLOGICS ADEQUATS.

Criteris de realitzacié 1r 2n
Detectar precogment I'embaras. 2 1
Realitzar anamnesis i elaborar una historia clinica completa. 2 1
Diagnosticar I'embaras. 2 1
Realitzar 'assessorament i sol-licitud d’examens en el diagnostic prenatal. 2 1
Assessorar la dona i parella sobre I’evolucid i cures de I'embaras. 2 1
Realitzar els examens necessaris per a la supervisio del desenvolupament de I'embaras 2 1
amb I'ajuda dels mitjans clinics i tecnologics adequats.
Realitzar el diagnostic precog dels factors de risc durant I’'embaras. 2 1
Avaluar I'estat fetal. 2 1
Realitzar I'exploracié fisica i obstetrica. 2 1
Avaluar I'estat general matern. 2 1
Identificar els factors de risc. 2 1
Identificar les necessitats i problemes de salut amb la dona. 2 1
Sol-licitar i interpretar proves complementaries. 2 1
Valorar els aspectes psicosocials durant la gestacid. 2 1
Detectar situacions de violencia de génere en la dona gestant. 2 1
Atendre les necessitats que presenten les dones gestants en situacid de violencia de 2 1
génere.
Efectuar les mesures adequades en el maneig de la gestacid. 2 1
Donar suport psicologicament a la dona i a la seva parella en el procés de maternitat. 2 1
Promoure la participacio dels pares/parelles en el procés d’embaras. 2 1
Assessorar la gestant/parella en la confeccié del pla de naixement. 2 1
Realitzar educacié per a la salut. 2 1
Ensenyar els exercicis d’enfortiment del sol pelvia durant la gestacio. 2 1
Manejar i/o autoritzar I'Us de farmacs i productes sanitaris utilitzats durant la gestacio, 2 1
d’acord amb la legislacié vigent.
Consultar o derivar a altres professionals, quan calgui. 2 1
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PARAR ATENCIO AL BINOMI MARE-FILL EN EL DIAGNOSTIC, CONTROL | SUPERVISIO

ASSISTENCIA DURANT EL PART, AMB L’AJUT DELS MITJANS CLINICS |
TECNOLOGICS ADEQUATS.

Criteris de realitzacié 1r 2n
Detectar els problemes de salut. 2 1
Valorar el progrés del part. 2 1
Promoure el part normal. 2 1
Informar de I'evolucié del procés del part. 2 1
Detectar situacions de violencia de génere en la dona durant el procés de part. 2 1
Atendre les necessitats que presenten les dones durant el procés de part en situacio de 2 1
violéncia de genere.
Oferir suport psicologic a la dona i parella. 2 1
Promoure la participacio dels pares/parelles en el procés de part. 2 1
Proporcionar confort a la dona. 2 1
Realitzar els procediments i mesures adequats en el maneig del part. 2 1
Manejar i utilitzar diferents técniques farmacologiques i no farmacologiques per a 2 1
I'alleugeriment del dolor durant el treball de part.
Assistir el part eutocic. 2 1
Realitzar i suturar I'episiotomia, quan calgui. 2 1
Manejar i/o autoritzar I’Gs de farmacs i productes sanitaris utilitzats durant el part, 2 1
d’acord amb la legislacié vigent.
Realitzar, en cas d’urgéncia, I'extraccido manual de placenta i el reconeixement manual 2 1
de I'ater.
Assistir, en cas d’urgencia, el part en presentacié de natges. 2 1
Col-laborar amb I'equip assistencial en I'aplicacié d’analgésia epidural. 2 1
Consultar o derivar a altres professionals, quan calgui. 2 1
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PARAR ATENCIO AL BINOMI MARE-FILL EN EL DIAGNOSTIC, CONTROL | SUPERVISIO

ASSISTENCIA DURANT EL PUERPERI, AMB L’AJUT DELS MITJANS CLINICS |
TECNOLOGICS ADEQUATS.

Criteris de realitzacio ir 2n
Valorar I'estat fisic i psicosocial de la mare. 2 1
Detectar factors de risc i problemes de salut en la mare i derivar-Ia, si cal. 2 1
Detectar situacions de violéncia de génere en la dona durant el puerperi. 2 1
Atendre les necessitats que presenten les dones durant el puerperi en situacio de 2 1
violéncia de genere.
Valorar el grau de coneixement de la dona per a I'autocura en el puerperi. 1
Proporcionar educacio per a la salut a la mare, incloent-hi I'autocura, els signes d’alarma, 1
la sexualitat i I'anticoncepcio6.
Assessorar la mare sobre les cures del nounat. 2 1
Promoure la vinculacié afectiva mare-fill. 2 1
Promoure la lactancia materna. 2 1
Assessorar i donar suport a la mare en el tipus de lactancia triada. 2 1
Valorar I'adaptacio dels pares a la nova situacid. 2 1
Realitzar I'atencié domiciliaria de la mare i el nadé. 2 1
Promoure la participacié dels pares/parelles en el procés de postpart i crianca. 2 1
Ensenyar els exercicis d’enfortiment del sol pelvia. 2 1
Realitzar els examens necessaris per a la supervisio del puerperi. 2 1
Sol-licitar proves complementaries. 2 1
Manejar i/o autoritzar I'is de farmacs i productes sanitaris utilitzats durant el puerperi, 2 1
d’acord amb la legislacié vigent.
Realitzar la revisié postpart i valorar el nivell de coneixements de la mare/pare en aquesta 2 1
fase i esmenar les deficiéncies detectades.
Consultar o derivar a altres professionals, quan calgui. 2 1

PARAR ATENCIO AL NOUNAT PER AFAVORIR ELS PROCESSOS SUPERVISIO
D’ADAPTACIO | DETECTAR PRECOCMENT LES SITUACIONS DE RISC.
Criteris de realitzacié 1r 2n
Fer una valoracio general del nounat, incloent-hi les diferents tecniques d’exploracio 2 1
fisica.
Detectar factors de risc i problemes de salut en el nounat, i derivar-lo, si cal. 2 1
Realitzar activitats que afavoreixin el desenvolupament del nounat. 2 1
Afavorir 'adaptacié de I’entorn familiar al nounat. 2 1
Dur a terme la cura del nounat sa, incloent-hi les activitats de cribratge de 2 1
metabolopaties.
Realitzar I’atencié domiciliaria al nadd i valorar el nivell de coneixements de la mare. 2 1
Consultar o derivar a altres professionals, quan calgui. 2
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REALITZAR UNA ADEQUADA EDUCACIO PER A LA SALUT A LA DONA,
FAMILIA | COMUNITAT, IDENTIFICANT LES NECESSITATS
D’APRENENTATGE EN RELACIO AMB LA SALUT MATERNOINFANTIL, LA

SALUT SEXUAL, LA SALUT REPRODUCTIVA | EL CLIMATERI, PORTANT A
TERME ELS DIFERENTS PROGRAMES EDUCATIUS RELACIONATS AMB LES
NECESSITATS DETECTADES.

SUPERVISIO

Criteris de realitzacié ir 2n
Identificar les necessitats d’educacio per a la salut a nivell individual, grupal i comunitari 2 1
en els diferents grups.
Utilitzar una metodologia adequada per desenvolupar programes d’educacio per a la 2 1
salut, considerant les necessitats del grup, els objectius educatius, les activitats i
tecniques grupals, els recursos i I'avaluacié dels resultats.
Considerar la perspectiva de génere en el disseny de programes de salut 2 1
maternoinfantil, salut sexual i reproductiva i climateri.
Realitzar programes dirigits a la dona i la seva parella durant la gestacid i postpart, que 2 1
inclogui preparacio per al naixement, la maternitat i la crianca.
Realitzar entrenament psicofisic en la gestacid i postpart amb técniques de respiracio, 2 1
relaxacid, treball corporal, massatge o altres.
Realitzar programes de prevencio de les alteracions del sol pelvia. 2
Realitzar programes d’educacio afectiva i sexual orientats a promoure una actitud 2
responsable i una vivéncia positiva de la sexualitat en la poblacid jove i I'adulta.
Realitzar programes d’educacio i suport a la dona durant el climateri. 2 1
Informar i assessorar en materia de salut sexual i reproductiva als diferents grups socials. 2 1

REALITZAR CONSELL AFECTIU | SEXUAL | CONSELL REPRODUCTIU A LA
DONA, JOVES | FAMILIA. PROMOURE UNA VIVENCIA POSITIVA | UNA

ACTITUD RESPONSABLE DE LA SEXUALITAT EN LA POBLACIO |
ASSESSORAR EN MATERIA D’ANTICONCEPCIO.

SUPERVISIO

Criteris de realitzacié ir 2n
Identificar i captar precogment la poblacié de risc i/o de més vulnerabilitat. 2 1
Identificar necessitats en materia d’educacio afectiva i sexual, consell preconcepcional, 2 1
anticoncepcid i ITS.
Oferir educacid per a la salut i assessorament en materia de sexualitat, tenint en compte 2 1
la multiculturalitat de la poblacid i la diversitat en I'orientacid sexual.
Assessorar i aplicar els diferents metodes anticonceptius i fer-ne el seguiment, incloent- 2 1
hi I'anticoncepcié d’emergéncia.
Assessorar sobre la interrupcié voluntaria de I'embaras en el marc dels suposits legals. 2 1
Identificar dificultats en la fertilitat i derivar a I'equip assistencial. 2 1
Assessorar sobre les diferents mesures preventives preconcepcionals. 2 1
Manejar i/o autoritzar I'Gs de farmacs i productes sanitaris utilitzats en consell 2 1
reproductiu, anticoncepcid i ITS, d’acord amb la legislacié vigent.
Sol-licitar els examens necessaris, segons protocols assistencials. 2 1
Consultar o derivar a altres professionals, quan calgui. 2 1
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COL-LABORAR EN LA REALITZACIO D’ACTIVITATS DE PROMOCIO, SUPERVISIO
PREVENCIO, ASSISTENCIA | RECUPERACIO DE LA SALUT SEXUAL |

REPRODUCTIVA DE LA DONA. DETECTAR EN LA DONA FACTORS DE RISC
| PROBLEMES GINECOLOGICS.

Criteris de realitzacié ir 2n
Identificar i captar precogment la poblacié de risc i/o de més vulnerabilitat. 2 1
Realitzar els examens necessaris per al diagnostic precog del cancer de coll uteri i de les infeccions 2 1
ginecologiques i de transmissié sexual.
Ensenyar a la dona la técnica d’autoexploracié mamaria. 2 1
Realitzar I'exploracié fisica i ginecologica. 2 1
Participar i col-laborar amb I'equip assistencial en el seguiment dels problemes ginecologics. 2 1
Col-laborar en I'assessorament dels tractaments de fertilitat, incloent-hi els de reproduccid 2 1
assistida.
Detectar les necessitats i problemes més freqlients relacionats amb la simptomatologia en el 2 1
climateri i assessorar sobre el seu tractament.
Realitzar educacio sanitaria en els diferents problemes de salut ginecologica. P 1
Oferir suport emocional a la dona amb problemes ginecologics. 2
Manejar i/o autoritzar I'Us de farmacs i productes sanitaris utilitzats durant el climateri i 2
problemes ginecologics, d’acord amb la legislacié vigent.
Derivar la dona a altres professionals, quan calgui. 2 1

APLICAR ELS PRINCIPIS DEL RAONAMENT CLINIC, DETECCIO DE
PROBLEMES, PRESA DE DECISIONS, PLA D’ATENCIO | CURES, |

AVALUACIO ADEQUADA A LES DIFERENTS SITUACIONS CLINIQUES EN
L’AMBIT D’ACTUACIO DE LA LLEVADORA.

Criteris de realitzacié ir 2n

Analitzar i interpretar la informacié obtinguda de 'anamnesi. 2 1
Diagnosticar i detectar situacions cliniques, factors de risc i problemes de salut en la 2 1
practica assistencial de les llevadores.
Decidir, elaborar i executar un pla d’atencid i cures adequat a les necessitats o 2 1
problemes detectats.
Manejar les situacions cliniques de manera efectiva. 2 1
Utilitzar i interpretar adequadament les proves diagnostiques. 2
Avaluar els resultats de I'aplicacio del pla d’atencid i cures establert. 2
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ESTABLIR UNA COMUNICACIO EFECTIVA AMB LA DONA, FAMILIA | SUPERVISIO
GRUPS SOCIALS.
Promoure un entorn favorable que faciliti la comunicacié amb les dones, familia i/o 2 1
grups.
Mantenir una actitud d’escolta activa, responent a les seves preguntes i facilitant-los 2 1

que expressin les seves preferéncies, dubtes i preocupacions, transmetent confianga i
seguretat.

Mostrar respecte pels valors i costums de la dona i la familia. 2 1
Utilitzar estratégies de comunicacié que promoguin I'autoestima, autonomia i dignitat 2 1
de la dona.

Utilitzar les diferents tecniques d’entrevista. 2 1
Fer servir habilitats de comunicacié adequades per assessorar la dona en matéria de 2 1
salut maternoinfantil, salut sexual, salut reproductiva i climateri.

Utilitzar habilitats de comunicacioé requerides davant de situacions especials (comunicar 2 1

males noticies, agressions, dol perinatal) i amb persones que presentin dificultats de
comunicacio i comprensid.

Capacitar la dona perque prengui decisions informades en matéria de salut sexual i 2 1
reproductiva i en el climateri.

Utilitzar habilitats de comunicacio per relacionar-se amb els diferents grups socials. 2 1
Utilitzar els mitjans de comunicacié de manera efectiva. 2 1

COMUNICAR-SE DE MANERA EFECTIVA AMB L’EQUIP DE SALUT,

ESPECIALMENT AMB TOTHOM AMB QUI ES COMPARTEIX UN AMBIT

D’ACTUACIO.
Criteris de realitzacio 1r 2n
Comunicar-se de manera efectiva amb tot I'equip multidisciplinari que intervingui en 2 1

I'atencid a la poblacié en matéria de salut maternoinfantil, salut sexual, salut
reproductiva i climateri.

Participar activament en les sessions multidisciplinaries i unidisciplinaries del centre o 2 1
ambit relacionades amb I’atencié maternoinfantil, I'atencié a la salut sexual i
reproductiva i el climateri.

Reconeixer les competéencies de la resta de professionals de I'equip de salut. 2 1
Mostrar capacitat de negociacio per a la prevencié i resolucié de conflictes dins I'equip. 2 1
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ASSESSORAR SOBRE LA LEGISLACIO VIGENT ENCAMINADA A PROTEGIR SUPERVISIO
ELS DRETS DE LA DONA | LA SEVA FAMILIA.
Criteris de realitzacio 1r 2n

Orientar la dona en els diferents tramits legals relacionats amb I’ambit d’actuacio de 2 1
I'especialitat.

Identificar i assessorar la dona sobre la legislacid vigent en materia de salut sexual i 2 1
reproductiva: maternitat, adopcid, contracepcié i interrupcié de I'embaras, reproduccio
assistida, delictes contra la llibertat sexual, violéncia de genere, donacié de cél-lules

mare i altres que es poguessin produir.

Detectar situacions de risc relacionades amb infraccions de drets de la dona i el seu 2 1
entorn.

Identificar i utilitzar els protocols relacionats amb la defensa dels drets de la donaii el 2 1
nen.
Consultar o derivar la dona a altres professionals, quan calgui. 2 1

PARTICIPAR EN L’ORGANITZACIO DELS SERVEIS | PROGRAMES DE SALUT
MATERNOINFANTIL, ATENCIO A LA DONA | SALUT SEXUAL |

REPRODUCTIVA | CLIMATERI, TANT EN ATENCIO
PRIMARIA/COMUNITARIA COM EN ATENCIO
ESPECIALITZADA/HOSPITAL.

SUPERVISIO

Criteris de realitzacié 1r 2n
Identificar els models sanitaris a Espanya i les carteres de serveis que s’ofereixen a la 2 1
ciutadania.
Planificar les necessitats de recursos humans i materials dels serveis obstétrics i 2 1
ginecologics, d’atencio a la dona, salut sexual i reproductiva i climateri.
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PARTICIPAR EN EL DIAGNOSTIC DE SALUT COMUNITARIA SUPERVISIO
CONJUNTAMENT AMB L’EQUIP DE SALUT.
Criteris de realitzacié 1r 2n
Participar en la coordinacio entre els nivells assistencials: hospital maternoinfantil, 2 1

atencié especialitzada i programes d’atencio a la dona, salut sexual i reproductiva i
climateri, i atencié primaria/comunitaria.

Participar en I'elaboracio de programes especifics en relacié amb la salut de la dona. 2
Participar activament en I'elaboracid de protocols i altres documents dels serveis 2
obstetrics i ginecologics i dels programes d’atencio a la dona, salut sexual i reproductiva i

climateri.

Participar en I'avaluacio dels diferents programes i unitats de I'area obstétrica i 2 1
ginecologica i de salut sexual i reproductiva i climateri.

Elaborar indicadors d’avaluacioé dels programes de salut maternoinfantil, salut sexual i 2 1
reproductiva i climateri.

Utilitzar i elaborar els diferents sistemes de registre de les unitats obstetriques i 2 1
ginecologiques i d’atencid a la dona, salut sexual i reproductiva i climateri.

Utilitzar les tecnologies de la informacid i la comunicacié com a eina assistencial i de 2 1
millora de I'atencié de les dones i nounats.

Participar en els plans de millora de la qualitat, a partir de I'evidéncia cientifica, en els 2 1
serveis obstétrics i ginecologics i de salut sexual i reproductiva i climateri.

Realitzar una gestio clinica basada en I'evidencia. 2 1
Coneixer i utilitzar els instruments d’accés al mercat laboral. 2 1

EMETRE ELS INFORMES NECESSARIS | REGISTRAR DE MANERA EFECTIVA  SUPERVISIO

LES ACTIVITATS REALITZADES.

Criteris de realitzacié 1r 2n
Registrar i emetre informes amb rigor de totes les actuacions que es deriven de I'atencio 2 1
a la dona, nounat i familia.
Utilitzar els diferents sistemes de registre.
Utilitzar les noves tecnologies de la informacio en els sistemes de registre.
Mantenir actualitzats els sistemes de registres relacionats amb I'ambit de I'especialitat.
Participar en I’elaboracio dels nous sistemes de registre de documentacioé clinica en
I’ambit de I’especialitat de llevadora.

NN NN
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DESENVOLUPAR ACTIVITATS DOCENTS DIRIGIDES A LES MATEIXES SUPERVISIO
LLEVADORES | A ALTRES PROFESSIONALS DE LA SALUT, AIXi COM

ACTIVITATS DE RECERCA ENCAMINADES A LA MILLORA CONTINUA DE
L’ACTIVITAT PROFESSIONAL I, PER TANT, DEL NIVELL DE SALUT DE LA
DONA, DEL NOUNAT | DE LA FAMILIA.

Criteris de realitzacio 1r 2n
Identificar les bases i coneixer la utilitat de la practica clinica basada en I'evidéencia. 2 1
Buscar i seleccionar documentacio clinica especifica de la seva especialitat. 2 1
Utilitzar les principals bases de dades especifiques per a la recerca d’informacié 2 1
rellevant.
Llegir criticament documentacié cientifica. 2 1
Elaborar procediments, protocols i guies de practica clinica. 2 1
Identificar els problemes d’investigacio des de la seva practica clinica. 2 1
Identificar linies prioritaries d’investigacié en materia de salut maternoinfantil i salut 2 1
sexual i reproductiva i climateri.
Dissenyar i desenvolupar projectes de recerca, especialment en relacié amb I'area de la 2 1
seva especialitat.
Utilitzar metodologia d’investigacio qualitativa i quantitativa. 2 1
Dissenyar instruments per a la recollida de dades. 2 1
Utilitzar programes informatics d’analisi de dades qualitatives i quantitatives. 2 1
Aplicar els principis étics de la recerca cientifica. 2 1
Escriure treballs cientifics propis de la seva especialitat. 2 1
Exposar i defensar eficagment treballs cientifics propis de la seva especialitat. 2 1
Transmetre a la poblacié, de manera adaptada i intel-ligible, les troballes del 2 1
coneixement cientific.

REALITZAR UNA PRACTICA CLINICA BASADA EN L’EVIDENCIA CIENTIFICA  SUPERVISIO

DISPONIBLE | MANTENIR ACTUALITZADES LES COMPETENCIES

PROFESSIONALS.
Criteris de realitzacid 1r 2n
Detectar les propies necessitats d’aprenentatge. 2 1

Participar activament en activitats de formacio continuada i formacio en servei.
Participar activament en les sessions cliniques.

Participar en proves i processos d’avaluacié de les competencies cliniques.

Manifestar una actitud favorable a I’actualitzacié permanent de la practica clinica segons
I’evidéncia cientifica disponible.
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6. Nivel de supervision durante las guardias / atencién
continuada.

. _ Nivell de supervisio
Activitat o procediment

Rl R2 R3 R4 R5

XXXXxX (activitat)

XXXXXX (activitat)

XXXXXX (activitat)

XXxXxxX (activitat)

XXXxxX (activitat)

XXXXxX (activitat)

XXXxxX (activitat)

Totes les guardies es fan amb adjunts de preséncia fisica. / Es fan guardies amb adjunt

localitat a partir de XXXX  Eliminar la frase que no correspongui i aquest comentari

Si es fan guardies amb adjunt localitzat afegir el segiient text

Si no hi ha guardies amb adjunt localitzat, suprimir tot el contingut a partir d’aqui

En les guardies amb adjunt localitzat, el /la resident 'haura de contactar sempre en les

seguents situacions:
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En situacié d’emergencia, el resident haura de contactar amb XXX qui assumira la
responsabilitat de I'atencio al pacient fins I'arribada de I'especialista localitzat ( XXX ha
de ser un professional de plantilla de guardia de preséncia fisica en el cenire, per

exemple. l'adjunt o el cap de guardia de cirurgia general, I'adjunt o el cap de guardia de

medicina interna, elc).
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