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1.- Hospital Universitario Fundacién Jiménez Diaz

El Hospital Universitario Fundacion Jiménez Diaz (HUFJD), fundado hace mds de 80 ainos
por el Prof. Carlos Jiménez Diaz, es un centro médico de gestion privada con concierto
publico situado en Madrid. Forma parte del Grupo Hospitalario Quirdnsalud y ofrece una
combinacién de asistencia sanitaria, investigacidén y docencia de excelencia. Estd
considerado como un hospital de alta complejidad (nivel lll), siendo el primer hospital
universitario de este grado de complejidad en nuestro pais en recibir el sello dorado de
la Joint Commission International.

Nuestra institucion ha sido pionera en la formaciéon de médicos internos residentes,
siendo uno de los primeros hospitales en establecer un programa formativo tras terminar
la educacién académica en Medicina. Asi, en 1958 se convocd la primera oferta para
formacién de alumnos de postgrado de Medicina. Mds adelante, nuestro hospital
participd en 1967, junto a otros ocho hospitales, en el Seminario de Hospitales que sentd
las bases de nuestro sistema MIR actual. Desde la instauracion de este sistema en 1978,
nuestro centro ha formado regularmente a médicos residentes.

Desde 1970, el HUFJD constituye una de las cuatro unidades docentes de la Facultad
de Medicina de la Universidad Autdnoma de Madrid (UAM), una de las mds prestigiosas
del pais. Ademds, colaboramos con otras instituciones del mdximo nivel académico (p.
ej. la Universidad de Alcald de Henares o la Universidad Complutense de Madrid). Por
otra parte, en 2010 se acreditd el Instituto de Investigacion Sanitaria Fundacién Jiménez
Diaz, adscrito a nuestra Institucidén. También, cooperamos con centros de investigacion
de reconocida reputacién nacional e internacional (CSIC, CNIC y el CIEMAT, entre
otras).

Arquitecténicamente, el HUFJD, ubicado en la Plaza Cristo Rey, ha sufrido una completa
remodelacién en el curso de los Ultimos 20 anos, modernizando todas sus dependencias,
instalaciones y equipamientos diagndsticos y terapéuticos. El complejo hospitalario estd
formado por la agregacién de varios edificios construidos en épocas diferentes desde
la inauguracién de su ndcleo inicial, la Clinica de la Concepcidn, el 1 de junio de 1955.
Ademds, disponemos de un edificio de consultas externas cercanas al edificio principal
y de dos centros ambulatorios para especialidades médicas y quirdrgicas en la calle de
Quintana y en la Puerta de Toledo (cenfros de especialidades de ArgUelles y Pontones,
respectivamente).

En resumen, el HUFJD es un referente de la sanidad espanola, combinando la
excelencia en la asistencia, la investigacion vy la formacion de profesionales sanitarios.
Su compromiso con la calidad y la innovacion lo convierte en un pilar fundamental para
el sistema sanitario de la Comunidad de Madrid.



1.1.- Poblacion de referencia

En el diciembre 2023 el HUFJD tenia asignada una poblacion de referencia de 469.811
habitantes (ver tabla). Esto nos sitUa en el tercer puesto de los hospitales de la CAM.

Poblacidn

Centro de Salud

1.2.- Actividad asistencial

C.S. ALAMEDA 19.720
C.S. ANDRES MELLADO 25.063
C.S. ARAVACA 41.718
C.S. ARGUELLES 14.233
C.S. CACERES 13.949
C.S. CASA DE CAMPO 13.163
C.S. DELICIAS 11.362
C.S. EL PARDO 2.088
C.S. EMBAJADORES 19.140
C.S. ISLA DE OZA 21.257
C.S. JUSTICIA 16.611
C.S. LAS CORTES 30.873
C.S. LAVAPIES 27.930
C.S. LEGAZPI 36.028
C.S. LINNEO 9.796
C.S. MARIA AUXILIADORA 13.594
C.S. MARTIN DE VARGAS 18.301
C.S. PALMA NORTE 25.938
C.S. PARROCO JULIO MORATE 22.187
C.S. PASEO IMPERIAL 35.861
C.S. SEGOVIA 24.281
C.S. VALDEZARZA 13.587
C.S. VENTURA RODRIGUEZ 12.532
CONS. MINGORRUBIO 599

469.811

La siguiente tabla refleja la actividad asistencial desarrollada en el HUFJD durante los
Ultimos cinco anos:

2019 2020 2021 2022 2023
Altas de hospitalizacién 30.779 26.875 28.228 29.673 31.945
Urgencias 173.053 130.667 174.571 192.924 194.449
Consultas externas 1.319.459| 1.049.397| 1.306.087| 1.362.000| 1.444.030
Intervenciones quirurgicas 32.215 26.607 33.130 36.611 41.237
Peso medio hospitalizacion 1,19 1,27 1,05 1,24 1,21
Estancia media anual 5,43 5,85 5,65 5,07 4,92




1.3.- Actividad asistencial del Servicio de Pediatria (2023)

Los datos asistenciales mds relevantes del Servicio de Pediatria en 2023 fueron:

N° total de consultas: 30.452.

N° total de urgencias: 24.964.

Ingresos en hospitalizacion: 1.621 (hospitalizacion en UCI pedidtrica 111).
Asistencia a partos: 1.815.

Ingresos en Unidad Neonatal: 244,

1.4.- Informacion de interés en Internet

En https://www.fid.es/ puede consultarse informacién relevante acerca del hospital y
especialmente en lo que concierne a docencia (https://www.fid.es/es/docencia).



https://www.fjd.es/
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2.- Unidad docente de del Servicio de Pediatria
2.1.- Infroduccidn

La Unidad Pedidtrica del HUFJD ofrece a los residentes de nuestra especialidad una
dotacidon de personal de enfermeria, formada fundamentalmente por especialistas que,
con ayuda del tutor, tfrabajan de manera personalizada para que cada residente
desarrolle sus capacidades y aptitudes, logrando unos objetivos docentes excelentes.

La tradicidn docente de nuestro centro se palpa en todas las actividades de
nuestros profesionales que, como no puede ser de ofra forma, se encuentran
implicados en la formacién como una parte mds de nuestra actividad diaria.

El servicio de pediatria cuenta con residentes de Enfermeria Pedidtrica desde 2013,
siendo la Tutora de la Especialidad, Nerea Ruiz Garcia, presidenta de la
Subcomision de Docencia de Enfermeria Especializada.

Nuestra oferta formativa, en continuo crecimiento, se complementa en los Ultimos

anos con:

e Formacién en cuidados de enfermeria en paritorio (durante la rotacién por
hospitalizacion neonatal)

e Formacién en educacion diabetoldgica infantil (durante las rotaciones por
atencién primaria)

e Talleres tedrico-prdcticos vy talleres de simulacion estructurados, como parte
del programa de simulaciéon a lo largo de los dos afos de residencia.

e Colaboraciones con otras especialidades de enfermeria con aspectos
fransversales.

Desde 2018, nuestra unidad de Hospitalizacién Neonatal, asi como la Unidad de
Cuidados Intensivos Neonatales, cuenta con la certificacién de calidad ISO 9001,
y desde 2022, nuestra Unidad de Hospitalizacién y UCIP. Ambas certificaciones
avalan nuestra continua exigencia en la calidad asistencial, y que queremos
dejar patente en todos los profesionales que se forman con nosotros.

En 2023 el HUFJD obtuvo la acreditacion Joint Commission International, que
refrenda nuestra propuesta formativa dentro de los estdndares de exigencia de
una de las organizaciones mds importantes a nivel mundial.

2.2.- Recursos humanos

Jefe de Servicio Prof. Leandro Soriano Guillén

Jefes Asociados

Nieves Dominguez Garrido
Genoveva Del Rio Camacho

Adjuntos

Cristina Ruiz Serrano
Raquel Martin del Rey
Natalia Casillas Diaz
Alfonso Romero Otero
Tamara Carrizosa Molina
Ana Belén Jiménez
Jiménez



Cirujanos Pediatricos

Enfermeria de Hospitalizacién

Amalia Martinez Antéon
Paula Ferndndez
Deschamps

José Fdez. Cantalejo Padial
Bdrbara Herndndez Garcia
Elena Heras Sdnchez
Teresa Gavela Pérez

Fco. Javier Mejorado
Molano

Miriam Blanco Rodriguez
Maria Martinez lbeas
Rebeca Léopez Gomez
Maria Rodrigo Moreno
Rebeca Losada Del Pozo
Elena Martinez Cayuelas
Beatriz Moreno Vinués

Iria Durdn Lorenzo

Alvaro Ramoén Romera
Marin

Alejandro Parra Rodriguez
Isabel Pérez Sebastidn

Ricardo Diez Garcia (Jefe de
Servicio)

Pablo Aguado Roncero
Ennio J. Fuentes Ceballos
Carlos Delgado Miguel

M? José Herndndez Brunas

M® Elena Montero Medina
Daniel Artacho Gomez

Marta Navarrete Romdn
Alberto Morales S&nchez
Laura Benitez Ruiz

Magdalena Ferndndez Lara
Raquel Montero Carretero
Angela Virginia Arderius Junco
Sara Dominguez Arias

Nuria M? Gonzdlez Fontdn
Laura Arias Buria

Raqguel Ferndndez Sdnchez
Marina Garcia Huete

Beatriz Santiago Romero de Avila
Andrea S&dnchez Moreno
Yolanda Lucas Blanco

Melissa Sanchez Cruz

Ana Veleda Sdnchez Largo
M° Vanesa Bedoya Lopez



Enfermeria de Hospital de Dia

TCAE

Personal administrativo

Supervisora de la Unidad Pedidtrica

Rosa Collado Valiente
Nerea Ruiz Garcia
Raqguel M® Mirasierra Pérez

Elena Ramos Herradon

M? Montserrat Vdzquez Gonzdlez
M® Teresa Ldzaro Pérez

Beatriz Garcia Ortega

Milagros Rosa Montes Olivares
Carmen de la Vieja Bembibre
Gema Garcia Diaz

Karla Milagros Cortez Contreras
Miriam Gregorio Pozo

M® Pilar Ramos Cabanillas
Socorro Gémez Nava

M José Marin Martin

Adriana M® Zapata Castano
Javier del Nogal Elcorobarrutia
Estrella Ferndndez Redondo
Danika Claire Vasquez Trigueros

Monica Acero Galeano

Elena Amador Lopez



2.3.- Dependencias fisicas del servicio

Hospitalizacion

Hospitalizacion General
Hospitalizacion Neonatal
ucCip

UCIN

Consultas Médicas y quirirgicas

Hospital de Dia Pedidatrico

Sala de reuniones o aula del servicio

Despachos y ofras dependencias
fisicas 4° Planta

U44. 4° Planta. 17 camas
U20 4° Planta 10 camas
U14 4°Planta 4 Box

U21 4° Planta 5 Box

4° Planta

4% Planta

4% Planta

Sala de pruebas respiratorias.
Sala de formaciéon en diabetes
Sala de juegos

Despachos médicos

Controles de enfermeria
Almacenes 5

Cuarto de residuos

Sala de espera de consultas



2.4.- Dotacién tecnolégica del servicio

Propia del servicio

Hospitalizacion Frigorificos / Congeladores
Pulsioximetros

Monitor de Sat.O2y TA
Bombas de perfusion
Electrocardidgrafo portatil
Glucometros

Bd&scula ninos/lactantes
Tallimetro

Carro de curas

Tensidmetros

Pulsioximetros

Bombas de perfusion
Glucometros

Bdascula ninos/lactantes
Tallimetro

Hemoglobina Glicosilada

Tapiz rodante

Medidor de hidrégeno espirado
lonotest

Carro de parada

Oxido Nitrico

Espirdmetro

Gasémetro

Dispositivo para cribado auditivo
Frigorificos/congeladores

Hospital de Dia

e Monitores multiparamétricos con
modulo extraible, modulo CO2y
BIS
UCIP/UCIN e Pulsioximetros
e Ventilacién no invasiva (CPAP,
BIPAP)
e Mezcladores de alto flujo
e Ventilacién invasiva
(convencional y alta frecuencia)
e Humidificadores
e Sistemas de aspiracion
convencional y aspiraciéon
cerrada
Sistemas de drenaje pleural
Heliox
Material cricotomia
Electrocardiégrafo portdtil
Tensiometro



e Desfibrilador con pala adaptable

neonatal

Qorro de parada

Oxido nitrico

Monitor de funcién cerebral

Bombas de sedoanalgesia con

PCA

e Bombas de perfusion con
microdosis

e Cunasy cunas térmicas

e Incubadoras

e Estacion de transporte
neonatal

e Ldmparas de fototerapia

e Focos de fototerapia intensiva

o Fototerapia de fibra dptica

e Laringoscopio con palas
rectas y curvas
pediatricas/neonatales

e Bdscula

e Sacaleches

e Calientabiberones

e Bilirubindmetro transcutdneo
NO iNvasivo

e Glucémetros

e Frigorificos

e Gasdmetro

En uso compartido con otros servicios

Neumologia

e Polisomnografia

e Poligrafia domiciliaria
Neurologia

e Registro EEG



3.- Programa de especialidad

3.1.- Programa oficial de la especialidad segin el Ministerio
de Sanidad, Consumo y Bienestar Social y la Comision
Nacional de la Especialidad

Los programas formativos del Ministerio de Sanidad acordados con las
Comisiones Nacionales de cada especialidad se pueden ver en el siguiente
enlace: https://www.boe.es/eli/es/0/2010/06/17/sas1730

3.2.- Plazas acreditadas en el HUFJD

En el HUFJD tenemos acreditada una plaza por ano de residencia en la especialidad
de Enfermeria Pedidtrica.
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3.3.- Programa anual de formacioén del residente

Tal y como contempla la normativa vigente, el programa oficial de la especialidad ha sido adaptado a las caracteristicas del HUFJD. En la
siguiente pdagina encontrard un esquema de las rotaciones segun ano de residencia.

Cronograma de rotaciones

R1

Atencién primaria*

Hospitalizacion

Urgencias

Neonatologia

Atencién primaria*

R2

Unidad de Cuidados
Intensivos Neonatales**

Urg.

Hospit.

Unidad de Cuidados
Intensivos Pediatricos**

Atencién primaria*

Hospitalizacion

* Las rotaciones por Atencién primaria, en el Centro de Salud Paseo Imperial, se complementan con educacién diabetoldgica pedidtrica en la Fundacién
Jiménez Diaz. Esta formacién complementaria se calendarizard dependiente de la consulta de educacién en diabetes infantil, generalmente dos dias por
semana, aunque puede ser susceptible de modificaciones.

**Las rotaciones durante el segundo ano de residencia por la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales y Unidad de Cuidados Intensivos Pedidtricos pueden
sufrir alguna modificacion dependiente de nuestro dispositivo docente asociado (Hospital Universitario Doce de Octubre) y de su organizacion interna. Estos
posibles cambios en las fechas de las rotaciones no modificardn en ningun caso el programa en su conjunto, pudiendo el residente hacer todas las rotaciones
especificadas en programa, con adaptacién de las fechas.




3.4.- Competencias por adquirir segin ano de residencia y
rotacion

Primer ano (R1)

1. Rotacién por Centro de Salud de Atencion Primaria (cinco meses, repartidos en
dos periodos de tres y dos meses, combinado con formacidn en diabetes infantil
segun calendario):

Competencias en comunicacion:
e Comunicaciéon eficaz con el equipo, demostrando capacidad
para identificar dreas de cuidados.

Competencias en gestion clinica:
e Uso responsable de los recursos y la informacion y los registros.

Competencias docentes:

e Redlizar educacién para la salud al nino, adolescente, familia y
comunidad, segun los programas especificos de Atenciéon
Primaria.

e Capacidad formativa en educacién diabetoldgica.

Competencias técnicas:

e Habiidad en preparacién y administracion de
medicacién via oral, intframuscular y subcutdnea.

e Toma y gestion de muestras habituales de consulta
pedidtrica y medidas antropométricas.

e  Administracién vacunal segin calendario, y su adaptacion segin
la situacidén especifica de cada nino.

e Manejo de dispositivos de control de diabetes infantil.

2. Rotacién por Unidad de Hospitalizacién Pedidtrica (tres meses):

Competencias en comunicacion:
e Comunicacién eficaz con el equipo. Correcta gestion de
la informacién vy los registros.

Competencias en gestién clinica:

e Usoresponsable de los recursos.

e Ingreso, valoracién y programacion de cuidados del
paciente urgente y programado y procedente de UCIP

e Confroles y registros propios de seguridad/calidad de la
unidad.

Competencias docentes:
e Participacién docente con alumnos de la EUE, mdster y
de mddulos formativos que roten por la unidad.

Competencias técnicas:

e Preparacion y administracion de mediacién oral,
intfravenosa, intramuscular, subcutdnea e inhalada.
Cdlculo, preparacién de perfusiones y manejo de
bombas de infusion. Administracién de hemoderivados.
Vigilancia y cuidados de la fototerapia.

Monitorizacién no invasiva. Toma de constantes
habituales y medidas antropométricas.

e Administracién de oxigenoterapia y aerosolterapia.
Montaje de dispositivos de asistencia respiratoria de
bajo/alto flujo.
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Obftencion y gestion de muestras habituales de la unidad.
Habilidad en técnicas propias de la unidad: canalizacién
de vias venosas periféricas, sondaje nasogdstrico,
sondaje vesical, EKG, manejo de los diferentes dispositivos
de acceso vascular

3. Rotacién por Urgencias pedidatricas (dos meses):

Competencias en gestion clinica:

Calidad en los registros de la historia clinica y uso
responsable de los recursos.

Ingreso vy planificacién de cuidados del nifo en
observacion de urgencias.

Priorizacion y gestion de la atencion.

Competencias técnicas: adquisicidén de habilidad en:

Preparacién y administracion de medicacién oral,
intravenosa, intramuscular, subcutdnea, aerosolterapia y
oxigenoterapia. Cdlculo y preparacién de perfusiones.
Manejo de bombas de infusién.

Habilidad y destreza en técnicas propias de la unidad:
canalizacién de vias venosas periféricas, sondaje
nasogdstrico, sondagje vesical, obtencidn de muestras y
Curas.

Monitorizacién no invasiva.

Valoracion inicial y priorizacién.

Maniobras de RCP pedidtrica y neonatal.

Colaboracion y asistencia en técnicas médicas.

4. Rotacién por Unidad de Hospitalizaciéon Neonatal del HUFJD (dos

meses):

Competencias docentes:

Participacion en la formacién de los alumnos de grado
universitario, mdster o grados formativos que roten por la
Unidad.

Competencias en gestién clinica:

Uso responsable de los recursos.

Ingreso, valoracion y programacién de cuidados del
neonato ingresado en hospitalizacion

Controles y registros propios de seguridad/calidad de la
unidad.

Competencias técnicas: adquisicion de habilidad en:

Preparacién y  administraciéon de  medicacién
oral/enteral, infravenosa, intramuscular, y subcutdnea.
Cdlculo y preparacion adecuada de perfusiones.
Manejo de bombas de infusion. Administracion y control
de hemoderivado nutricién parenteral.

Habilidad en técnicas propias de la unidad: aspiracion de
secreciones, candlizacion de vias  periféricas,
canalizacién de vias centrales de acceso periférico,
sondaje oro/nasogdstrico, sondaje vesical y toma de
muestras.

Monitorizacién no invasiva.

Administracién, vigilancia y cuidados del neonato
sometido a fototerapia

Colaboracién y asistencia en técnicas médicas.



Cuidados centrados en el desarrollo.
Realizacion de cribados neonatales: cardiolégico,
auditivo y metabolopatias

e Uso adecuado y montaje de los dispositivos técnicos de
la unidad: cuna térmica, incubadoras, dispositivos de
ventilacién mecdnica invasiva y no invasiva, ldmparas de
fototerapia, alto flujo, monitor de funcién cerebral.
Control del material fungible.
Revisidbn y mantenimiento del carro de paradas.
Medidas de reanimacion cardiopulmonar neonatal
Lactancia materna y control de la alimentacién del
neonato.

Segundo ano (R2)

1. Rotacién por Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales (HU 12 de Octubre, tres
meses):

Competencias en gestion clinica:

Demostrar capacidad de anticipacion y actuacion ante
situaciones que puedan poner en peligro la vida del recién
nacido en estado critico.

Planificar los cuidados al alta infra/extrahospitalaria.

Manejo en los registros de seguridad/calidad propios de la
unidad.

Competencias técnicas-adquisicidon de habilidad y destreza en:

Recepcién, reanimacién y estabilizacién del neonato en
situacién critica.

Preparacién y administraciéon de medicaciéon. Cdlculo vy
preparaciéon de perfusiones. Manejo de bombas de infusién.
Administracidén de hemoderivados y nutricidén parenteral.
Destreza en técnicas propias de la unidad: canalizacion de
vias periféricas, vias centrales de acceso periférico, manejo
de dispositivos de acceso vascular, sondaje
oro/nasogdstrico, vesical, rectal, EKG, curas, aspiracion de
secreciones, obtencidon de muestras.

Colaboracién y asistencia en técnicas como: canalizacién
umbilical/via central, puncién lumbar, drenaje tordcico,
inftubacion.

Manejo y montaje de los diferentes dispositivos técnicos, y
cuidados del neonato que precisa: cuna térmica,
incubadora, fototerapia, ventilacién mecdnica invasiva/no
invasiva, oxigenoterapia, monitorizacion funcion cerebral.
Revisidbn y mantenimiento del carro de paradas. Manejo del
desfibrilador.

Administracién de cuidados enfocados al desarrollo
(NIDCAP). Manejo adecuado del prematuro.

Monitorizacion  invasiva/no  invasiva.  Constantes  no
habituales.

2. Rotacién por Urgencias Pedidtricas (un mes):

Competencias en gestién clinica:

Demostrar capacidad de anticipacion y actuacion ante
situaciones que puedan poner en peligro la vida del recién
nacido, nifo o adolescente en estado critico.

Adecuado manejo de la priorizacién en la atencién.



Correcta gestion de traslados intra/extrahospitalarios.

Competencias técnicas: adquisicidon de habilidad y destreza en:
Preparacién y administracién de medicacion. Cdlculo,
preparacién y administracion de perfusiones. Manejo de
bombas de infusién.

Técnicas propias de la unidad: canalizacién de vias venosas
periféricas, puncion intradsea, EKG, obtencién de muestras,
sondaje vesical, nasogdstrico, rectal, y curas.

Monitorizacién no invasiva.

Administracién de oxigenoterapia de bajo/alto flujo.
Valoracién inicial y priorizaciéon: triaje, conocimiento del
tridngulo de evaluacién pedidtrica en urgencias

Ingreso y planificacién de cuidados del nifio en observacion
de urgencias.

Maniobras de RCP pedidtrica/neonatal

Colaboracién y asistencia en intubacién y canalizacién de
vias centrales de acceso cenftral.

3. Rotacién por Unidad de Hospitalizacién Pediatrica (tres meses):

4. Rotacién por Unidad de Cuidados Intensivos Pedidtricos (HU 12 de Octubre,

Competencias en gestion clinica:

Planificacion de los cuidados al alta hospitalaria.

Demostrar capacidad de anticipacion y actuacion.

Ingreso, valoracion y planificacién de cuidados del paciente.
programado, urgente y procedente de UCIP.

Manejo adecuado del traslado infra/extrahospitalario.

Competencias docentes:
Participar en la formacién de alumnos de grado universitario,
mdster y grados formativos que roten por la unidad.

Competencias técnicas: adquisicidon de habilidad y destreza en:
Preparacién y administracion de medicacion. Cdlculo,
preparacién y administraciéon de sueroterapia. Manejo de
bombas de infusion. Administracién 'y control de
hemoderivados y nutricion parenteral.

Técnicas: canadlizacidon de vias periféricas, realizacion de
EKG, obtencidon de muestras, sondaje nasogdstrico, sondaje
vesical y curas.

Monitorizacidén no invasiva. Toma de constantes habituales.
Montaje de dispositivos de asistencia respiratoria  de
bajo/alto flujo.

fres meses):

Competencias en gestién clinica:

Demostrar capacidad de anticipacion y actuacion ante
sifuaciones que puedan poner en peligro la vida del
nino/adolescente en estado critico.

Planificar los cuidados al alta intra/extrahospitalaria.

Manejo del fraslado intra/extrahospitalario.

Competencias técnicas-adquisicion de habilidad y destreza en:
Recepcion, reanimacion y estabilizacién del
nino/adolescente en situacién critica y planificaciéon de
cuidados.

Preparacién y administracién de medicacién y perfusiones.
Manejo de bombas de infusién. Oxigenoterapia de alto/bajo
flujo y administracion de hemoderivados.



e Administracién y control de nutricion enteral/parenteral.

e Habilidad y destreza en técnicas propias de la unidad:
canalizacién y cuidados de vias venosas y arteriales, vias
centrales de acceso periférico, manejo y cuidados de los
diferentes  dispositivos  vasculares, drenajes, sondaje
nasogdstrico, vesical, EKG, curas, obtencidon de muestras.

e Colaboracién y asistencia en técnicas: canalizaciéon de via
central, puncién lumbar, drenaje tordcico, intubacion.

e Revisidn y mantenimiento del carro de paradas. Manejo del
desfibrilador.

¢ Movilizacién e higiene del nifo critico.

e Toma de constantes no invasivas/invasivas, habituales y no
habituales.

e Montaje y control de dispositivos técnicos de la unidad.

e Cuidados del nino sometido a ventilacién Mecdnica Invasiva
(VMI) / no invasiva (VMNI).

e Medidas de Reanimacién Cardiopulmonar Pedidtrica
avanzada.

5. Rotacion por Centro de Salud de Atencion Primaria (dos meses,
combinado con formacién en diabetes infantil segin calendario):

Competencias docentes:

e Readlizar educacién para la salud al nino, adolescente, familia
y comunidad, identificando las necesidades de aprendizaje,
planificando y llevando a cabo inftervenciones para
promover, fomentar y mantener estilos de vida saludables,
prevenir riesgos y lograr el mayor nivel de autocuidado
posible o de cuidados a otros.

e Participacién en formacidn sobre lactancia materna, y en
técnicas de extraccién, conservacién y congelacién de la
leche materna.

e Capacidad formativa en educacién diabetoldgica.

e Actividades docentes dirigidas a profesionales de
enfermeria, enfermeros especialistas y ofros profesionales de
la salud.

Competencias técnicas-adquisicion de habilidad, destreza e
independencia en:
e Deteccidn precoz de trastornos alimentarios, consumo de
drogas o situaciones sospechosas de abuso sexual o maltrato
infanfil.
e Administracién vacunal segin calendario, y su adaptacion
segun la situacién especifica de cada nino.
e Gestion de cuidados de enfermeria al nifo con un proceso

crénico.

e Visitas domiciliarias y andlisis de situacién en el dmbito
familiar.

e Preparacién y administracion de medicacion. Obtencidon de
muestras.

¢ Manejo de dispositivos de control de diabetes infantil.



3.5.- Rotaciones externas de programa

Durante el periodo formativo se distinguen dos tipos de rotaciones externas: aq)
dispositivo docente asociado para realizacién de rotaciones obligatorias del plan oficial
de la especialidad; b) otras rotaciones opcionales que se realizardn en ofros centros
nacionales e infernacionales de excelencia.

Dispositivo docente asociado

= Hospital Universitario 12 de Octubre:
o Rotacién en la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales durante tres
meses en el segundo ano de residencia.
o Rotacién en la Unidad de Cuidados Intensivos Pedidtricos durante tres
meses en el segundo ano de residencia.
= Centro de Salud Imperial: cinco meses en el primer ano de residencia y dos
meses en el segundo ano de residencia.

Otras rotaciones externas opcionales en centros de excelencia

Durante el segundo ano de residencia, se podrd realizar una rotacion externa en un
centro de excelencia preferentemente, acreditado para la formacion especializada.
Por ser una especialidad de 2 anos, la duracidn mdéxima de esta rotacién externa serd
de 4 meses. Tal rotacién optativa, no debe interferir con las rotaciones por UCIN y UCIP
del segundo ano.

En todos los casos, estas rotaciones externas deben ser propuestas por el tutor a la
Comision de Docencia, especificando los objetivos que se pretenden para la
ampliacién de conocimientos o el aprendizaje de técnicas no realizadas en nuestro
cenfro, y que son necesarias o complementarias al itinerario formativo.

3.6.- Guardias y/o atencion continuada
Los EIR de Enfermeria Pedidtrica realizardn:

= 2 guardias de 12 horas diurnas al mes (sébado, domingo o festivo).
= ] guardia nocturna de 10 horas en horario de diario (de lunes a viernes).

Las guardias nocturnas implican la lioranza de las horas correspondientes que marca
la normativa vigente. La gestién y asignacién de las guardias correrd a cargo de la
supervisora de la unidad. En los meses coincidentes con periodos vacacionales
(Semana Santa o Navidades), el supervisor podrd asignar alguna guardia en dias
festivos.

Los periodos en los que los residentes se encuentren rotando en dispositivos docentes
asociados o en rotaciones externas, las guardias se realizardn en nuestro centro. Las
unidades del Servicio de Pediatria donde se realizardn las guardias serdin decididas por
el supervisor de la unidad/tutor, y dependerd del momento formativo en el que el
residente se encuentre y las competencias alcanzadas.

En el caso de rotaciones por dispositivos docentes asociados, cuando se esté
realizando rotaciones en turno de tarde, el residente podrd sustituir la guardia nocturna
por ampliar las dos diurnas de 12 a 14 horas (dos turnos continuados). La opcidén que el
residente determine deberd mantenerse durante toto los meses de residencia en los
gue se de esa misma circunstancia.



3.7.- Plan de supervisidon de los residentes

En el HUFJD existe un protocolo de supervision especifico para cada especialidad.
Puede consultarse en el siguiente enlace: hitp://www.fid.es/es/docencia/formacion-
especializada/protocolos-supervision-residentes

En nuestros protocolos de supervision se garantiza:
e Una supervisidbn de presencia fisica de los R1 por parte de un profesional.
e Una supervisidon progresivamente decreciente a lo largo de la residencia, por lo
gue los residentes de Ultimo ano, durante los 4-5 Ultimos meses de residencia,
deben gozar de una autonomia similar a la de un especialista recién graduado.

3.8.- Evaluacion del residente

En el HUFJD existe un protocolo de evaluacion especifico para cada especialidad.
Puede consultarse en el siguiente enlace: hitp://www.fid.es/es/docencia/formacion-
especidlizada/protocolos-evaluacion-residentes
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4.- Actividades docentes
4.1.- Sesiones del servicio

Los EIR de Enfermeria Pedidtrica asistirdn a las sesiones de enfermeria que se imparten
en el servicio (con periodicidad mensual) Estas sesiones podrdn ser presenciales o via
TEAMS.

Por otro lado, nuestros EIR realizardn un minimo de dos sesiones de enfermeria a lo largo
de la residencia (una por ano de residencia), supervisadas por el futor, y dirigidas a los
profesionales del servicio, que formardn parte del programa anual de sesiones de
enfermeria del servicio.

Del mismo modo, asistirdn diariamente a una puesta en comUn medicina/enfermeria
en la Unidad de Hospitalizaciéon, y de forma semanal en la Unidad Neonatal, para
realizar una valoracién conjunta interprofesional de cada nifno hospitalizado.

4.2.- Formacion fransversal

A su llegada a la Institucion, los residentes de 1er aino realizan un Curso de Integracion.
Este tiene una duracién aproximada de siete dias con el siguiente contenido:

v' Organizacién de la docencia en el HUJFD. Libro del residente: aplicacion informdtica
FORSAN.

Medicina Preventiva.

Prevencion de riesgos laborales.

Seguridad del paciente.

Comunicacién y relaciéon con otros.

Reanimacién cardiopulmonar bdsica.

Historia clinica y normativa.

Prescripcién de farmacos.

Redes sociales.

Los R1 en urgenciacs.

Infroduccién al funcionamiento de las diferentes especialidades.
Curso de proteccién radioldgica.
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Adicionalmente, la Direccion de Docencia del centro ha elaborado una Guia de
Formacién Transversal en la que se recogen una serie de cursos con una vision formativa
integral de nuestros residentes. En el citado documento se incluye un itinerario formativo
por ano de residencia. Atendiendo a las recomendaciones planteadas en el RD
589/2022 sobre formacién transversal de las especialidades en Ciencias de la Salud,
nuestra oferta se dirige a alcanzar competencias en:

Compromiso con los principios y valores del Sistema Nacional de Salud.
Bioética.

Principios legales del ejercicio de las especialidades.

Equidad y determinantes sociales.

Practica basada en la evidencia.

Seguridad del paciente y de profesionales.

Comunicaciodn clinica.

Trabajo en equipo.

Metodologia de la investigacion.

Uso racional de los recursos diagndsticos, terapéuticos y de cuidados.
Capacitacion digital.
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4.3.- Formacion longitudinal
Congresos y Jornadas

Desde la Unidad Pedidtrica del Hospital Universitario Fundacién Jiménez Diaz
recomendamos y favorecemos la asistencia de nuestros EIR a diferentes jornadas/
congresos de enfermeria como:

= Jornada anual de Residentes de Enfermeria Pedidtrica de la CAM (en el segundo
ano de residencia), con la presentacién de una comunicacion.

» Jornada de Cuidados Quirdnsalud, que se viene realizando con una periodicidad
anual, en cualguier momento del periodo formativo.

» Jornada de presentacién de trabajos fin de residencia del Hospital Universitario
Fundacién Jiménez Diaz, o del Grupo Quirén 4H, con cardcter obligatorio en el
segundo ano de residencia.

= Concursos de residentes, organizados por la Direccién de Docencia de la
Fundacion Jiménez Diaz, relacionados con el dmbito de la investigacion y
publicacion cientifica.

La asistencia a los congresos propios de la especialidad dependerd de la aceptacion
de un abstract al congreso (poster o comunicacion oral) como primer autor.

No son recomendables eventos de orientacién comercial financiados por la industria.
Todo aquel frabajo realizado por los EIR, supervisado por el tutor, serd susceptible de ser
presentado a congresos de enfermeria tanto nacionales como internacionales. De ser
aceptado, serd presentado por su autor, siguiendo la normativa interna de Direccidn de
Enfermeria del hospital y de la Direccidén de Docencia en cuanto a asistencia vy
financiacion.

Cursos, talleres y seminarios

La asistencia a cursos, talleres y seminarios no se permitird en los dias laborables, salvo
situaciones excepcionales.

Los cursos, talleres o seminarios longitudinales que deberdn realizar nuestros EIR a lo largo
de la residencia (salvo incidencias que impidan su imparticién) son los siguientes:

Lactancia materna

PEARS

PALS

Taller de canalizacion de accesos vasculares periféricos pedidtricos y neonatales
Programa de talleres tedrico-prdacticos de la Unidad pedidtrica

Simulacros de la unidad (con participacidn de manera activa obligatoria en 3
por ano de residencia.

Aula Jiménez Diaz es un portal de formacién online creado en el HUFJD. Puede
accederse desde el siguiente enlace: www.aulajd.com. En este portal hay material
educativo ordenado por especialidades que puede resultar de enorme utilidad en la
formacion especifica de nuestros residentes. Asimismo, desde nuestra institucion se
anima a que los residentes participen en la creacién de contenidos.
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5.- Investigacion

5.1.- Par@dmetros de calidad investigadora de los Ultimos cinco
anos

Publicaciones y comunicaciones en congresos en las que han fomado parte los
residentes:
= Segura Martin M. MARISA: Innovacién en el tratamiento de la ansiedad vy el
dolor en los ninos y sus familias durante la puncidén con aguja. Presentado en
Jornada Nacional sobre el Dolor Infantil. Madrid. 2019.
* Sdnchez Lafuente P. Instruccidén técnica para la preparacion de bolos de
emergencia en las UCIN con dispositivos con espacio muerto. Presentado en el
XXXVIII Congreso de la Sociedad Espanola de Calidad Asistencial. Zaragoza.

Los EIR de nuestra Unidad, podrdn participar como parte del equipo investigador en
aquellos trabajos de investigacién médica o de enfermeria que se realicen en el
servicio, en la medida de su capacitacion e interés.
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