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ESTRUCTURA NUEVO PLAN DE ESTUDIOS ENFERMERIA - APROBADA 31 de ENERO de 2014
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- El proceso de morir.

- El sufrimiento al final de la vida

- Modelos de organizacion. Estrategias a nivel nacional y
autonomico

- Conceptos de enfermedad avanzada oncoldgica y no
oncoldgica

- Valoracion necesidades fisioldgicos, psicosociales,
culturales y espirituales.

- Control de sintomas.

- Comunicacién de malas noticias.

- Soporte emocional

- Cuidados de confort. Terapias complementarias en
atencion paliativa

- Acompaiamiento en los ultimos dias. La agonia y la
muerte

- Conspiracion de silencio .
- Claudicacion familiar.
- Duelo

Competencias basicas y generales

- Capacidad para analizar y sintetizar la informacion y
resolver problemas (CG1)

- Capacidad para razonar de manera critica (CG10)

- Compromiso ético (CG11)

- Capacidad de adaptacion a nuevas situaciones (CG13)

Competencias especificas

- Capacidad para proporcionar cuidados de enfermeria
individualizados que abarquen todas las dimensiones de la
persona y su familia (biolégica, psicosocial, espiritual y
cultural), sin juzgar, asegurando el respeto a sus opiniones,
creencias y valores, y garantizando el secreto profesional
(CE4).

- Capacidad para educar, guiar, facilitar y apoyar a los
pacientes, cuidadores y familias para fomentar su bienestar,
confort, seguridad e independencia y promover el derecho a
la participacidn, informacidn, responsabilidad y toma de
decisiones de las personas atendidas, en su proceso de
salud-enfermedad (CE5)

- Capacidad de comunicarse eficazmente con los/as
usuarios, familiares, grupos sociales y miembros del equipo
(CE7)

- Capacidad de trabajar de manera cooperativa con los
propios compaiieros y en equipo interdisciplinar en los
diferentes ambitos de atencion (CE 8)
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*Principios y Filosofia de los Cuidados Paliativos
El proceso de morir.
El sufrimiento al final de la vida
Modelos de organizacion. Estrategias a nivel nacional y autondmico
*Necesidades de las personas con atencion paliativa ( adultos y niios)
Conceptos de enfermedad avanzada oncoldgica y no oncoldgica
Valoracion necesidades fisioldgicos, psicosociales, culturales y
espirituales
*Instrumento basicos para la atencién paliativa:
Control de sintomas.
Comunicacion de malas noticias.
Soporte emocional
Cuidados de confort. Terapias complementarias en atencidn paliativa
Acompainamiento en los ultimos dias. La agonia y la muerte
*Dilemas éticos al final de la vida
*Atencion a la familia:
Conspiracion de silencio .
Claudicacion familiar.
Duelo
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éQué tipo de profesional necesitan los cuidados
paliativos?

* Un profesional experto que base sus actuaciones en la
experiencia adquirida a través de los anos de ejercicio.

* Un especialista que trabaje en un contexto especifico
con competencias especificas y formacion de posgrado

* Un profesional de practica avanzada con habilidades
clinicas de alto nivel y formacion de master o
doctorado.
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éQué tipo de profesional necesitan los cuidados
paliativos?

* Rol extendido va mas alla del ambito de practica de la
enfermeria y no es contemplado dentro de los
programas formativos (medicacion, solicitud de pruebas
diagnosticas, derivacion de pacientes, admision y altas).

* Rol expandido implica una ampliacion del rol enfermero,
vinculado a la adquisicion de nuevas competencias
relacionadas con el cuidado y las necesidades de los
pacientes (Gestion de casos) @U_ .

Illes Balears



@l 1V Jornada de I'Estrategia de
Cu Ral:liatives
: [e5 BalCaT S

Les cures Pal-liatives: Una responsabilitat compartida

PRACTICA BASADA EN LA LIDERAZGO CLINICO Y
EVIDENCIA PROFESIONAL

PROMOCION DE LA SALUD

INVESTIGACION EDUCACION Y DOCENCIA COMUNICACION

COLABORACION Y

MENTORIA Y COACHING RELACIONES COMPETENCIAS

CULTURALES

INTERPROFESIONALES

JUICIO CLINICO EXPERTO PRACTICA ETICA Y LEGAL ABOGACIA

GESTION DE LA CALIDAD Y
LA SEGURIDAD

AUTONOMIA PROFESIONAL GESTION DEL CAMBIO

DOMINIOS COMPETENCIALES
EPA

CONSULTORIA GESTION DE CUIDADOS
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Hitos Hitos Hitos Hitos
outcomes outcomes outcomes outcomes
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Proceso .
[T Estancia
Ingreso medico 6 Alta

g e @ hospital
quirargico
R y € y € y @ P

Gestion ae casos

Gestion de casos y cronicidad compleja: conceptos, modelos, evidencias e incertidumbres. Morales-Asencio J.M.; Enfermeria Clinica 2014 ; 24(1) : 23-34.

La contribucion de la enfermera de practica avanzada como respuesta a las necesidades cambiantes de salud de la poblacién. Goodmn C; Morales —Asencio JM; Tore
JM. Metas de Enfermeria 2013 ; 16(9) : 20-25

Barreras para la implementacion de modelos de practica avanzada en Espafia - Morales-Asencio JM; Metas de Enfermeria 2012 ; 15(6) : 26-32
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profesmnales de pallatlvos?

El'magnetismo de
la organizacion
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